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Zakazenia w chirurgii to coraz wiekszy
problem

Problem zakazen w chirurgii moze narastac¢ - ocenil w rozmowie z PAP prof. Tomasz
Banasiewicz, prezes elekt Towarzystwa Chirurgow Polskich. Jest to zwiazane z rozwojem
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antybiotykoopornosci i starzeniem spoleczenstwa. Zdaniem specjalisty konieczne jest
wdrozenie skutecznego systemu opieki nad pacjentem.

- Zakazenia w chirurgii wciaz stanowia duzy problem, ktoéry - ze wzgledu na starzenie sie
spoteczenstwa, coraz czestsze wystepowanie chorob cywilizacyjnych oraz rozwdj
antybiotykoopornosci - bedzie narastat - powiedziat PAP prof. prof. Tomasz Banasiewicz, kierownik
Katedry i Kliniki Chirurgii Ogoélnej, Endokrynologicznej i Onkologii Gastroenterologicznej
Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu, prezes elekt Towarzystwa Chirurgéw Polskich.

Zwrocil uwage, ze w Polsce brak jest aktualnych danych, ile jest zakazen pooperacyjnych (najnowsze
pochodzg sprzed kilku lat). - Te dane sg ogdlnie mato wiarygodne. Szacuje sie, ze czesto$¢ zakazenia
miejsca operowanego moze w rzeczywistosci by¢ kilkukrotnie wieksza niz raportowana przez
szpitale, bo nie ma systemu nadzoru - podkreslit.

Jak wyjasnit, profilaktyka zakazen ran pooperacyjnych zaczyna sie juz w czasie przygotowania
pacjenta do operacji, tzw. prehabilitacji. Tu wazna role powinien odgrywac personel pomocniczy (np.
asystent medyczny), ktéry moze znacznie odciazy¢ lekarza, a takze systemy telemedyczne.

- Pacjent oczekujacy na zabieg planowy powinien wczes$niej wypelni¢ kompleksowa ankiete -
samodzielnie w systemie telemedycznym, albo z pomoca pracownika medycznego. Powinny sie tam
znalez¢ informacje o przebytych i aktualnych chorobach, zazywanych lekach, paleniu papieroséw,
wykonanych badaniach - wymieniat prof. Banasiewicz. Zaznaczyt, ze do zadan lekarza nalezataby
jedynie analiza zebranych danych i znalezienie najlepszej strategii postepowania. W ten sposéb
mozna by zaoszczedzi¢ jego cenny czas na te dziatania, w ktérych nikt inny go nie zastapi.

- W polskim systemie ochrony zdrowia obciazamy lekarzy praca catkowicie nieadekwatna do ich
umiejetnosci, a potem narzekamy na brak specjalistow i na kolejki. Pracownicy medyczni zawsze sa
tansi niz specjalisci, ale mamy ich wciaz za mato - podkreslit prof. Banasiewicz. Dotyczy to réwniez
pooperacyjnej opieki nad chorym - gdy trzeba mu przekazac zalecenia zywieniowe, dotyczace ruchu,
zmiany opatrunku.

Za przyktad korzysci plynacych z zatrudniania personelu pomocniczego i stosowania systemow
telemedycznych specjalista podat autorska aplikacje iWound, stworzona kilka lat temu
w Uniwersyteckim Szpitalu Klinicznym w Poznaniu. Miala ona pomdc w nadzorowaniu gojenia ran u
pacjentow po wyjsciu ze szpitala, a zostata tez uzupelniona o wsparcie w prehabilitacji. Aplikacje
obstuguje student medycyny z kota chirurgicznego, ktéry jest zatrudniony przez szpital. Okazato sie,
ze dzieki dostepowi do aplikacji i wsparciu asystenta liczba wizyt pacjentéw przygotowujacych sie do
operacji spadta w poradni o 40-50 proc. - Takie rozwigzania sugerujemy decydentom od wielu lat.
Na razie bez skutku - podkreslit prof. Banasiewicz.

Dodat, ze - aby usprawni¢ prehabilitacje - w jego osrodku powstal rowniez (we wspotpracy
z podmiotem komercyjnym) poradnik dla oséb przed operacja planowa dotyczaca przewodu
pokarmowego. Opisano w nim dokladnie, jak pacjent ma sie przygotowac¢ pod wzgledem
zywieniowym, stosowania pre- i probiotykow, ¢wiczen fizycznych etc. Takie dziatania moga
zmniejszy¢ ryzyko zakazen pooperacyjnych.

- Link do bezptatnego poradnika jest wklejany do standardowej tresci korespondencji z pacjentami.
Dzieki temu lekarz nie musi kazdemu z nich powtarza¢ tego samego - ttumaczyt prof. Banasiewicz.
W jego opinii tego typu poradniki powinny by¢ finansowane przez Ministerstwo Zdrowia i raz na
jakis czas aktualizowane.



Jak podkreslit specjalista, ogromny problem stanowi wcigz profilaktyka i leczenie zakazen miejsca
operowanego. - Nadal nie stworzyliSmy modelu kompleksowej opieki nad tymi pacjentami -
powiedziat.

Profilaktyka zakazen polega z jednej strony na podaniu antybiotyku na 30-60 minut przed cieciem,
a z drugiej na odpowiednich procedurach na sali operacyjnej, takich jak zmiana rekawiczek,
stosowanie szwow z substancja antybakteryjna oraz specjalnych opatrunkéw.

- Antybiotykoterapia to jest olbrzymi problem. W ciezkich zakazeniach jamy brzusznej stosujemy
antybiotykoterapie empiryczna (podawana bez wyniku badania mikrobiologicznego - PAP), ktora
powinna by¢ dobierana wedlug wspélnego stanowiska zespotu mikrobiologicznego, zespotu do spraw
zakazen, ktdry analizuje najczestsze patogeny w szpitalu oraz chirurgéw - wyjasnit specjalista.

Zaznaczyt, ze zlecajac antybiotyk empiryczny, lekarze powinni by¢ od razu przygotowani, ze moze
beda musieli zmieni¢ go na antybiotyk drugiego rzutu. Dlatego wazne jest, by jeszcze przed
podaniem pierwszego leku pobra¢ z tkanki materiat do posiewu i badan mikrobiologicznych
w kierunku wrazliwosci bakterii na antybiotyki. Przyspieszy to zmiane antybiotyku na wtasciwy, gdy
okaze sie to konieczne.

- Ciezkie zakazenia Srodbrzuszne musza by¢ leczone szybko i skutecznie, inaczej moga prowadzi¢ do
zgonu. Smiertelno$é w tej grupie pacjentéw jest bardzo wysoka - powiedzial prof. Banasiewicz.
Dlatego, w jego ocenie, warto stosowac skuteczne antybiotyki, takie jak erawacyklina, ktéra ma
bardzo wysoka skutecznos¢ w leczeniu zakazen wywotanych réznymi patogenami, w tym opornymi
na wiele lekow.

Moze to wiecej kosztowac, ale catosciowa cena leczenia pacjentow bedzie nizsza - rozwinie sie mniej
powiktan, a czas trwania terapii bedzie krdétszy. Mimo to, ze wzgledu na koszty szpitale moga sie
obawia¢ podawania tego leku. - Z tego powodu konieczne sa rozwigzania, ktore sprawia, ze
Narodowy Fundusz Zdrowia bedzie premiowac jakos¢. Woéwczas dyrektorzy szpitali nie beda sie bac,
ze poniesione koszty nie zostang im zwrdcone - powiedzial specjalista.

Wskazal tez na problemy z refundacja specjalistycznych opatrunkéw, ktére moga by¢ utrzymane
bezpiecznie na ranie przez siedem, a nawet czternascie dni. Jest to najlepsze zabezpieczenie przed
kontaktem rany z otoczeniem i przeciwdziatanie jej zakazeniu.

- W Polsce kryterium refundacyjnym dla stosowania tych opatrunkow jest czas trwania rany od
sze$ciu do o$miu tygodni. Zeby refundacja byta mozliwa, rana musi byé wiec ,przewlekla”.
Tymczasem my juz w drugim tygodniu leczenia potrafimy oceni¢, czy tak bedzie - wyjasnit ekspert.

W jego ocenie prowadzi to do paradoksu. - Wiemy, ze rane trzeba leczy¢ jak najintensywniej, wtasnie
z uzyciem specjalistycznych opatrunkéw, ale nie przystuguje na nie ,jeszcze” refundacja. Czyli
zamiast wystac straz pozarna do matego pozaru, by zgasi¢ go w zarodku, my musimy czekac az spali
sie pdt domu, gdy czesto nie ma juz czego ratowac - powiedziat.

Dodal, ze wczesniejsze zastosowanie tego produktu nie tylko przyspieszy gojenie rany, ale przyczyni
sie tez do spadku ogdlnych kosztow terapii pacjenta. Wprawdzie specjalistyczne opatrunki kosztuja
kilka razy wiecej niz standardowe, ale zmienia sie je kilka razy rzadziej, co oszczedza czas pracy
personelu i w efekcie jest tansze.

Prof. Banasiewicz wskazat tez, ze ogromnym wsparciem w kompleksowej opiece nad osoba z rana
pooperacyjna sa narzedzia telemedyczne, takie jak aplikacja iWound. Pozwalajg one utrzymac
kontakt z pacjentem po wypisie ze szpitala i szybko podjac¢ decyzje w przypadku problemoéw



Z gojeniem.

- Stosowanie tych metod pomaga zredukowac¢ ryzyko powiklan, w tym zakazen rany. Niestety,
chirurgia jest dziedzina, w ktérej jest bardzo male uzycie tego typu systeméw - podsumowat
specjalista.
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Ruszyla IV edycja konkursu Pomosty
Przyszlosci

Najlepsze pomysty taczace nauke z biznesem.
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Kleszcz to tylko posrednik

Kretki Borrelia to czesciowo ,prezent” od gryzoni i ptakdéw
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Jak rower zmienil swia

Od drewnianej , maszyny biegowej” do emancypacji robotnikéw i kobiet
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Polacy opracowuja aparature dla teleskopow
europejskiej misji...
Utworza obserwatorium do badania fal grawitacyjnych.
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Badanie: portale spolecznosciowe nie chroni
rzed samotnosci

Samotnos¢ ma liczne negatywne skutki zdrowotne.
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Norowirusy - biegunka brudnych rak

Przenoszone droga pokarmowa norowirusy wywotuja gwattowne wymioty.
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Rak nie jest wskazaniem do przedwczesneqo
rozwiazania ciaz

W czasie cigzy mozna bezpiecznie prowadzi¢ odpowiednie leczenie onkologiczne.
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Zakazenia w chirurgii to coraz wiekszy
problem

Konieczne jest wdrozenie skutecznego systemu opieki nad pacjentem.
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