POTEK NALEZLJIVE BOLEZNI

Potek nalezljive bolezni delimo na:

a) Inkubacija je cas od okuzbe do pojava prvih bolezenskih
znamenj.

b) znaki ali simptomi

¢) okrevanje ali pojemanje bolezni — rekonvalescenca

€) zapleti ali komplikacije

Izid bolezni je lahko:

-popolno ozdravljenje

-popolnoma enako stanje kot pred boleznijo

-bolezenske klice so unicene ali pa jih bolnik izloci (klicenosec)
-bolnik lahko umre

Nacini Skodljivega delovanja povzrociteljev nalezljivih bolezni

1. BAKTERIJE

Povzrocajo bolezenske spremembe zaradi svojih strupov (toksinov).
Nekatere strupe bakterije izdelujejo in jih izloCijo v okolje, v
bolnikove telesne tekocine. Te strupe imenujemo eksotoksine. Po
sestavi so beljakovine in sodijo med najhujSe strupe nasploh. V
glavnem so take bakterije povzrocitelji davice, tetanusa in
botulizma. Vecina bakterij dokler so Zive, ne izloca strupov. Ko
odmrejo in razpadejo, pa strupene snovi pridejo v telesne tekocine. Te
strupe imenujemo endotoksine.

2. VIRUSI
Okvarijo celice in tkiva, ker si podredijo celice za lastno
razmnoZevanje. Pri takih obremenitvah celice obicajno odmro.

3. PARAZITI

Zajedavci izkoriScajo gostitelja za svojo rast, velikokrat pa izlocijo
tudi strupe ali pa zaradi velikosti ovirajo naravno delovanje telesa.

Odziv telesa na delovanje povzrociteljev je dvojen:



1. Pri ranitvi koZe ali okuzbi rane se telo brani z vnetjem. To je

krajevna (lokalna) obramba telesa proti povzrocitelju. Vnetje je
posledica sprozZenja krvnih in celi¢nih obrambnih mehanizmov,
navzven pa se kaze z:

-oteklino

-rdecico (reibor, lat.)

-bolecino

-okvarjeno funkcijo prizadetega dela telesa

Najveckrat se ob pravilnem ravnanju tako lokalno vnetje hitro
pozdravi.

2. Kadar povzrocitelji mnozicno vdro v telo, prek krvi, mezge, dihal
ali kako drugace in se razmnoZze, takrat izzovejo sploSen odziv
organizma, ki se kaze kot:

-najveckrat poviSana telesna temperatura

-pospeseno bitje srca

-hitrejSe dihanje

-mrzlica

-bolecine

-razlicni kozni izpuScaji

Nato se pokaZzejo za posamezne bolezni znaCilne spremembe na
posameznih organih.

SKUPINE NALEZILJIVIH BOLEZNI

Delimo jih glede na:
-povzrocitelja

-vstopna vrata v telo
-organe, ki jih prizadenejo

DELITEV NB GLEDE NA POVZROCITELJE

1. CREVESNE NALEZLJIVE BOLEZNI
To so okuzbe in zastrupitev s hrano, kolero. Okuzimo se lahko skozi
usta, naslednji bolnik pa posredno ali neposredno.



2. KAPLJICNE NALEZLJIVE BOLEZNI

To so tiste bolezni, ki se prenaSajo s kapljicami in drugimi drobnimi
delci, na katerih so prilepljeni mikrobi. Na tak nacin se prenasajo
gripa, druge virusne okuzbe dihal, oSpice, Skrlatinka, norice, pljucna
tuberkuloza,... Pojavljajo se jeseni. V tem Casu se morajo ljudje, ki bi
jih te bolezni lahko ogrozile (starejsi ljudje, otroci, kronicni, src¢ni in
pljucni bolniki), izogibati prostorov, kjer se zadrzuje veliko ljudi.

3. TRANSMISIJSKE NALEZLJIVE BOLEZNI

Prenasajo jih insekti z okuzenega Cloveka na zdravega Cloveka.
PrepreCevanje:

-mreZe proti komarjem

-sredstva za odganjanje insektov (repelenti)

-iztrebljanje insektov

-izsuSevanje mocvirij

-cepljenje (proti rumeni mrzlici, klopnem meningitisu)

4. ZOONOZE

Prenasajo se od zivali na cloveka z:
-bozanjem

-lizanjem (psi)

-ugrizom (stekle zivali)

-uzivanjem okuZenega mesa
-iztrebki

Te bolezni zatiramo:

-z veterinarskim in sanitarnim nadzorom nad Zivalmi

-z nadzorom zivil Zivalskega izvora

-s karantenskimi predpisi pri prevozu zivali Cez drzavne meje

-z izogibanjem stikov s tujimi Zivalmi ali z navidez bolnimi Zivalmi

Zaradi Sirjenja stekline so potrebni naslednji ukrepi. Ljudje, ki jih
ugriznejo psi, macke ali sumljive zveri, se morajo javiti zdravniku in
najbliZji antirabicni (lat. rabies — steklina) ambulanti zavoda za
socialno medicino in higieno, kjer bodo strokovnjaki presodli, ali je
potrebno cepljenje. Ce se steklina pri ¢loveku Ze razvije, zboleli umre.



5. SPOLNE NALEZLJIVE BOLEZNI

PrenaSajo se spolno. Pri nas sta najpogostejsi sifilis in gonoreja.
Zdravljenje je uspesno pa tudi po zakonu obvezno. Ce se zboleli ne
zdravi, pomeni stalno nevarnost za okolico, neozdravljeni obolenji pa
puscata nepopravljive okvare zdravja.

6. KOZNE NALEZLJIVE BOLEZNI

So posledica higienskih navad in razmer motiva. Povzrocajo jih
stafilokoki in streptokoki — bakterije piodermije — gnojna kozna
vnetja. Najdemo jih normalno pri Cloveku. Pri slabsi imunski
odpornosti povzrocijo vnetje.

Delimo jih na:

a) Dermatomikoze

So bolezni koZe, ki jih povzrocajo glive. Derma — koZa, mikoze —
glive. Nekatere Zivijo pri Cloveku, druge pa pridobimo od Zivali. Prija
jim temno, vlazno, toplo okolje.

b) Dermatozoonoze

Povzrocajo jih kozni zajedavci. Garje (scabies) — srbec rije po koZi,
odlaga jajCeca — srbi. USi (pediculus) — naglavna, sramna, gvantna —
obleka.

7. TROPSKE BOLEZNI
V tropskih obmocjih.
Bolezni:

-malarija

-rumena mrzlica

PREPRECEVANJE NALEZLJIVIH BOLEZNI

Za prepreCevanje NB izvajamo naslednje ukrepe:
-preskrba z neoporecno pitno vodo

-pravilno odstranjevanje odplak, smeti (odpadkov)
-sanitarno vzdrZevanje javnih poslopij, prometa
-neoporecna prehrana, proizvodnja in promet z Zivili
-standard, Zivljenjska raven



-prosvetljevanje in zdravstvena vzgoja ljudi
-opravljanje preventive DDD

*DEZINFEKCIJA ali RAZKUZEVANJE

Je postopek uniCevanja, inaktiviranja ali odstranjevanja
mikroorganizmov, ki povzrocijo infekcijo ali imajo druge nezaZelene
ucinke.

*DEZINSEKCIJA
Je postopek s katerim unicujemo Zuzelke ali insekte.

*DERATIZACIJA
Je postopek s katerim unicujemo glodalce (miSi, podgane).

NOVI POJMI

EPIDEMIJA je pojav nalezljive bolezni v veCjem Stevilu na
doloCenem obmocju in v doloCenem Casovnem obdobju, Ce poznamo
zacCetek in konec obolenja (gripa).

PANDEMIJA nastane, Ce nalezljiva bolezen zajema cele kontinente
(ves svet).

SPORADICNOST (sporadicen, nlat. sporadicus — raztresen,
osamljen; posamicen) pomeni posamezen; primer bolezni (za
dolocCeno boleznijo zboli posameznik).

ENDEMIJA (nlat. endemia iz gr.) pomeni, da v dolocenem predelu
bolezen tli.

BOLNISNICNE OKUZBE

Stevilo ljudi, ki se nalezejo bolezni v bolni3nici je veliko. Taksne
bolezni imenujemo nozokomialne (nlat. nosocomialis, angl.
nosocomial — bolniSnicen), bolniSnicne ali hospitalne (hospital,
nlat. hospitale iz lat. — bolnisnica) infekcije.



Pod bolnisnicno okuzbo razumemo vsako z mikroorganizmom
povzroceno infekcijo (nlat. infectio iz lat. — okuzba, okuzitev, vdor
mikroorganizmov v telo in njihovo razmnozevanje), ki je
povezana s hospitalizacijo (sprejem bolnika v bolnisnico). Med te
okuzbe sodijo tudi tiste, ki so nastale 48—72 ur po sprejemu
bolnika v bolnisnico ali 48-72 ur po njegovem odpustu.

Dejavniki, ki so odlocilni za razvoj okuZbe, so:

-izvor infekcijskega agensa

-vrsta, Stevilo in virulenca (napadalnost) mikroorganizmov
-splosna in lokalna odpornost bolnika

-velikost, globina in lokalizacija rane

-dolZina trajanja operacije

-operativna tehnika

Bolnisni¢ne okuzbe vplivajo na:

-potek zdravljenja

-izid zdravljenja

-stroSke zdravljenja (drago zdravljenje in podaljSano bivanje v
bolnisnici)

ETIOLOGIJA BOLNISNICNIH INFEKC1J

Okuzbe povzrocajo mikroorganizmi, ki so del bolnikove normalne
flore ali mikroorganizmi iz okolja (prehodna flora). Najpogostejsi
povzrocitelji bolniSni¢nih infekcij so:

1. gramnegativne bakterije (Escherichia coli, Pseudomonas sp.,
Klebsiella sp. itd.)

2. grampozitivne bakterije (Streptococcus sp., Staphylococcus
aureus itd.)

3. glive (Candida albicans, druge glive)

BOLNISNICNE OKUZBE

Vzroke za nastanek bolniSni¢nih okuzb delimo na:

1. endogeni vzroki (gr. endogen — ki izvira iz notranjosti ali
nastane zaradi notranjih vzrokov): bolnik sam sebe okuZi (npr.
stafilokok v Zrelu bolnika lahko okuZi njegovo rano)



2. eksogeni vzroki (gr. eksogen — ki izvira v zunanjem svetu,
deluje zunaj ali od zunaj): te infekcije prihajajo od umazanega
perila, hrane, aparatur, obiskovalcev itd.

Najpogostejse bolniSnicne okuzbe so:

- bakteriemije (nlat. prisotnost bakterij v krvi) in sepse (nlat.
sepsis — sistemska bolezen, ki jo povzrocajo patogeni
mikroorganizmi in njihovi toksini v krvi in drugih tkivih)

- sekundarne infekcije ran

- respiratorne infekcije (pljucnica)

- infekcije koZe in sluznic

- infekcije secil

- okuZbe prebavil

- MRSA (Meticilin Rezistentni Staphyloccocus aureus) je bakterija,
ki je razvila odpornost (rezistenco) proti antibiotiku meticilin, ki se je
pred tem uspesSno uporabljal za zdravljenje okuzb, ki jih povzroca
Staphyloccocus aureus.

POTA INFEKCIJE

Glede na mesto vstopa povzrocitelja v telo lo¢imo vec poti infekcije.
Te so naslednje:

1. Oralna pot (skozi usta): infekcija se pojavi z okuZeno hrano,
zdravili, predmeti in predvsem umazanimi rokami.

2. Fekalno—oralna pot: povzrocitelji se izloCajo z blatom ali urinom
in nato vstopajo skozi usta potencialnega bolnika (npr. griza,
hepatitis A, enterovirusi).

3. Zracna (aerogena) pot: infekcija pomeni okuzbo preko dihal, to je
kaplji¢na infekcija. Povzrocitelji se prenasajo po zracni poti:
-direktno (s kaSljanjem, kihanjem ali poljubljanjem)

-s kapljicami (aerosol)

-s prasnimi delci

4. Pot preko kozZe in sluznice (direktno, nlat. directus iz lat. —
neposreden, ki poteka v ravni crti, brez posredovanja ali
prenasalca) in inficirane rane (indirektno, nlat. indirectus —
posreden, nasproten direktnemu).

5. Transmisivne infekcije so infekcije, ko se patogeni
mikroorganizmi prenasajo:



-z vgrizi ali piki insektov
-lahko pa tudi skozi poSkodovano kozo zaradi operativnega posega ali
uporabe nesterilne brizgalke

DEJAVNIKI, KI OMOGOCAJO NASTANEK BOLNISNICNIH
OKUZB

1. Bolnikovi dejavniki za nastanek bolniSni¢nih okuzb:
-starost (nedonoSencki, starostniki)

-trajanje bivanja v bolniSnici

-bolnikov prehrambeni status

-osnovna bolezen (diabetes mellitus, carcinom)

-veC obolenj hkrati

-bivanje v intenzivni negi

-operacije, endoskopije, umetna ventilacija

-zdravila, ki zmanjSujejo bolnikovo odpornost (citostatiki)
-imunska oslabelost (posledica bolezni)

2. Ostali dejavniki so:

-okuZene roke

-okuZeni inStrumenti, raztopine, naprave

-okuZena kri

-nepravilna uporaba razkuzil

-nezadostno in nepravilno CiSCenje bolnisnicnih prostorov, opreme,
prevoznih sredstev in pripomockov za CiSCenje

PREPRECEVANJE BOLNISNICNIH INFEKCIJ

Pri svojem delu morajo zdravstveni delavci upoStevati pravila varstva
pri delu. To so:

-uposStevati moramo pravila higiene (¢iSCenje)

-pravilno je treba uporabljati zaSCitna sredstva

-obvezno je umivanje in razkuZevanje rok (pravilno razkuzevanje)
-vazna je higienska oskrba bolnikov

-prepreciti moramo gibanje zraka (z rokami) in prepih

-ne delamo nad odprtim sterilnim materialom

-v asepticni okolici (operacijska dvorana) ne govorimo po
nepotrebnem



-sterilen material in nesterilna delovna povrSina ne smeta postati
vlazna

-umazano bolnisko perilo ne sme priti v stik z delovno obleko

-po zapusScanju necistih prostorov si vedno razkuzimo roke

-kar polagamo nazaj na prevezovalni vozicCek ali omaro, ne polagamo
na bolnisko posteljo (npr. aparat za merjenje krvnega tlaka, mape z
dokumentacijo, izvidi itd.)

-kar prihaja v stik s tlemi, ne smemo polagati na bolniSko posteljo
(npr. steklenice za izloCke, palice za hojo, copate)

-potrebno je dodatno Solano osebje

-redno izobraZevanje

-izboljSanje negovalnih postopkov

-pomembna je racionalna uporaba antibiotikov

-izolacija inficiranih bolnikov

-evidenca bolnisnicnih okuzb

-reden nadzor osebja

-cepljenje

-sterilizacija

-osebna higiena zdravstvenih delavcev

ODBORI ZA PREPRECEVANJE INFEKCIJ V BOLNISNICI

BolnisSnica ima komisijo za prepreCevanje bolnisSnicnih okuzb, ki ima
nalogo:

-da pripravlja navodila za vso bolnisSnico

-daje strokovna mnenja

V komisijo za prepreCevanje bolnisnic¢nih okuzb so vkljuceni:
-epidemiolog

-infektolog

-drugi zdravniki

-medicinska sestra



