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VYSETROVANI MIKROKLIMATU V NEKTERYCH NEMOCNICNICH PROVOZECH

Podporu&ik MUDr. L. SEFRANKO, podplukovnik MUDr. J. SKALICKY, podporu¢ik MUDr. L. Raska
Vojensky tstav hygieny, epidemologie a mikrobiologie Praha

V roce 1958—59 jsme sledovali né&které fyzi-
kdlni a bakteriologické hygienické ukazatele
mikroklimatu v charakteristickych ambulant-
nich provozech velkého zdravotnického zarizeni.
Udelem prace bylo zjisténi vzdjemnych vztahi

Tabulka 1

Primé&rné hodnoty jednoroéniho vySetfovani mikroklimatu né&kterych pro vozii nemocnice

362.11:613.1-07

mezi jednotlivymi faktory mikroklimatu a frek-
venci osob na sledovanych pracovistich a zhod-
noceni naméfenych hodnot z hlediska pfislus-
nych platnych hygienickych norem oddélené pro

letni a zimni (topné) ro¢ni obdobi.
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ORL oddéleni zima 43 20,5 63,5 594 51 0,08 1700 26 0 0
ambulance léto 62 21,0 56,6 617 4,4 0,05 2007 27 0 2
ORL oddéleni zima 2 20,8 47,5 1.029 4,7 0,08 1740 7 1 5
pokoj angin 1éto 2 20,1 56,9 1.285 4,6 0,05 2 655 9 6 0
Rtg. oddéleni zima 161 225 440 944 44 0,07 4409 31 4 3
c¢ekdrna 1éto 113 21,5 56,5 1.498 4,7 0,09 2533 55 3 1
Rtg. oddé&leni zima 4 19,3 53,8 — 5,4 0,05 2 060 90 0 7
snimkovna Zal. 1éto 5 21,3 56,9 — 4,7 0,09 2258 227 0 0
Ortopedie zima 47 23,4 50,0 581 43 0,12 2103 9 6 0
ambulance 1éto 85 23,5 58,5 3.110 4,6 0,07 2100 30 0 2
Ortopedie zima 47 23,9 50,0 43 0,13 10 246 107 15 10
¢ekarna — box 1éto 85 22,8 56,5 — 45 0,04 7173 87 0 7
Poliklinika zima 70 20,5 48,0 893 51 0,14 2 446 60 0 5
¢ekdrna 1éto 45 21,3 59,4 765 5,3 0,10 3235 40 8 8
Laboratof zima 78 21,8 42,0 1.490 4,8 0,10 1826 3 0 1
¢ekarna léto 54 22,0 54,3 1.710 4,6 0,02 680 8 0 2
Laboratof¥ zima 2 | 238 | 420 690 45 0,12 863 | 29 9 | 25
bakteriologicka 1éto 2 23,0 54,0 1.573 49 0,09 884 14 3 17
Laboratof zima 4 23,8 41,0 1.850 4,7 0,11 1090 16 5 8
umgvéirna skla 1éto 4 24,0 52,3 2.365 4,6 0,20 983 44 0 1
Celkovy zima 45 22,0 48,1 1.008 4,7 0,10 2848 38 4 6
priamér 1éto 47 22,1 56,3 1.615 4,7 0,08 2450 54 2 4
Vysvétlivky : *) Rozdé&leni bylo provedeno podle skutetného topného a netopného obdobi roku.

**) Rozumi se véetn& persondlu pracovisté od zacdatku pracovni doby do provedeného méreni.

a) Uvadime primérné pocty mikrobi v pfepoétu na 1 m3.
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Metodika

K pribéZnému celoro¢nimu vySetfovani mikro-
klimatu bylo zvoleno 10 provozid z riznych pra-
covi$t nemocnice (tabulka 1). BéZelo vcelku o 3
typy mistnosti: ¢ekdrny nemocnych, ambulance
a vySetfovny a konec¢né& mistnosti bakteriologic-
kych laboratofi.

Priizkum jsme provadéli zpravidla v tyden-
nich intervalech od cervna 1958 do ¢ervna 1959,
vZdy mezi 9.—11. hodinou dopoledni, 3—5 ho-
hin po skonceni pravidelného bé&Zného tklidu
ve sledovanych mistnostech, za plného provozu.
Pfi jednotlivych vySetfovdnich mikroklimatu
jsme hodnotili:

a) teplotu vzduchu rtutovym teplomérem dé-
lenym po 0,5 °C,

b) vlhkost vzduchu Assmannovym vlhkomé-
rem,

c) katahodnotu nepokovenym katateplomeé-
rem,
d) proudéni vzduchu vypocCtem z katahodnoty,

e) osvétleni luxmetrem o rozsahu 0—5000 Lx,

f) pocet mikrobli kvalitativné a kvantitativné
metodou aeroskopickou,

g) celkové poméry v mistnosti (daklid, vétra-
ni, pocCet pfitomnych osob pfed vySetfo-
vdnim a béhem né&ho).

Sledovéani uvedené pod a) aZ e) jsme prova-
déli standardnimi vySetfovacimi postupy podle
Teisingera (10). Bakteriologické vySetFfovani
vzduchu bylo provddé&no cejchovanym elektric-
kym aeroskopem LAPO, jimZ jsme prosivali na
krevni agar 50 aZ 100 litrd vzduchu odebiraného
v dychaci z6né rychlosti 15 litrii/minutu. Néktera
vySetfeni jsme provadéli soub&Zné s pouZitim
€¢okoladového agaru podle TurZeckého (12).

VSechny plidy byly odecitdny po 48 hodinach
inkubace pfi teplot& 37 °C. Celkovy pocet mikro-
bl i urceni jednotlivych druhii byly stanoveny
makroskopickym pfimym odeCtenim na plotné.
Sledovali jsme vyskyt kmend staphylococcus
aureus, staphylococcus albus, streptococcus alfa
a beta haemol., neisseria, sarcina, sporulujici ty-
Cinky a jiné. V nékterych pFipadech jsme hodno-
tili také mikroskopické preparéaty, bez dalsi iden-
tifikace.

Z celkového poctu vyrostlych kolonii jsme
prepoctem stanovili jejich mnoZstvi v 1 m3 vy-
Setfovaného vzduchu. Vysledky z celkového vy-
Setfeni jsou shrnuty v tab. 1., kterd uvadi pri-
meérné hodnoty ze v8ech stanoveni oddélené pro
letni a zimni obdobi, Celkem bylo provedeno 47
komplexnich vySetfeni jednotlivych zvolenych
mist; z toho 22 v zimnim a 25 v letnim obdobi.

Vysledky a hodnoceni

Primé&érné hodnoty teploty vzduchu ve vySe-
tfovanych mistnostech jsou jak v letnim, tak
i v zimnim obdobi nad poZadovanou normou
(4). Vyjimku tvoFi pouze rtg. snimkovna Za-

ludki, kde v zimnim obdobi je primérné teplota
vzduchu niZ8i proti normé o 0,7 °C. NejvySsi prii-
mérné odchylky nad normu byly zjiStény v bak-
teriologické laboratofi +5,8 °C, v umyvarné la-
boratofe +4°C, v boxech ortopedického odd.
+3,9 °C a v ambulanci ortopedie +3,5 °C jak v let-
nim, tak zejména v zimnim obdobi. Primérnd
teplota venkovniho vzduchu, kterou jsme sou-
béZné sledovali pfimo v aredlu nemocnice, byla
v letnim obdobi 14,9 a v zimnim obdobi 5,2 °C.

Relativni vihkost vzduchu byla na vSech sle-
dovanych mistech v priibéhu celého roku v me-
zich poZadovanych norem (40 %—60 %). Z tab.
1 je zfejmé, Ze primérna vlhkost v zimnim ob-
dobi se bliZi na vSech pracoviStich spodni hra-
nici, v letnim obdobi zase horni hranici pfipust-
né normy. Vyjimku tvo¥i pouze ambulance ORL
odd. v zimnim obdobi. Primérné relativni vlhkost
makroklimatu byla zjiSténa v letnim obdobi
67,3 % a v zimnim 80,3 %.

Katahodnota byla v priiméru zjiStovdna v me-
zich poZadovanych norem (4). Proudé&ni vzdu-
chu pfekracovalo hodnotu 0,14 m/sec. jen v umy-
vadrné laboratofe v letnim obdobi. Prdmérné
hodnoty pfFirozeného osvétleni byly jak v 1étg,
tak i v zimé zjiStovany vesmés daleko vySSi, neZ
je minimum pfipousténé pro sledované provozy.

V tab. 1 uvedené primérné hodnoty celkového
poc¢tu mikrobli ve vzduchu byly ziskadny z vy-
sledkti metody aeroskopické. P¥i srovnani nasich
vysledkli bakteriologického vySetfovani vzdu-
chu ve vybranych nemocni¢nich provozech
s udaji pro bakteriologickou c¢istotu vzduchu
v obytnych mistnostech podle Safira (9], které

Tabulka 2

Kritéria hygienického hodnoceni vzduchu v obytnych
mistnostech podle bakteriologického nédlezu (podle Safira)

Letni reZim Zimni reZim
Hodnoceni Strepto- Strepto-
vzduchu ngé%:? coccus Cg(l)léz‘t'? coccus
E 5 alfa a - 2 alfa a
mikrobu beta mikrobi beta
Cisty <1500 <16 <4500 < 36
znecistény >2500 >36 >7000 >124

uvaddime v tab. 2, bylo moZno oznacit vzduch
jako Cisty pouze v Cekarné laboratofe, zatimco
znec€istény vzduch vykazovala celkem 4 sledo-
vané mista.

PriibéZné podrobné sledovani stavii mezi hod-
notami teploty, relativni vlhkosti a vyskytem
mikrob@ ve vzduchu neukazalo Zddné vyznamné
z4vislosti v letnim ani zimnim obdobi. V mist-
nostech bez pfimého denniho osvétleni a s ome-
zenym neprimym vétrdnim (ortopedie, box a rtg.
snimkovna Zaludkd) jsme pozorovali zvySen§
vyskyt mikrobit ve vzduchu.

Vysledky sledovdni stavu mezi pramérnou
frekvenci osob a primérnymi hodnotami celko-
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Tabulka 3

Vliv frekvence osob na celkov§ podet mikrobli ve vzduchu v né&kterych ambulantnich nemocni¢nich provozech v letnim

a v zimnim obdobi.

P Zjist&né Primérné Primérné
Obsah Obdobi Prgg;l(;riné N; 0:3?: primérné mikrob. relativni
Provoz mistnosti ok fiekvence prﬁﬁxérné pocty znecisténi zvySeni poctu
v m3 0sob b m3 mikrob na osobu mikrobi
v 1m3 a v 1lmsd*) v zimé**)
ORL oddéleni 1éto 62 2,20 2007 4410 0
ambulance 136,7 zima 43 3,18 1700 5400 122 %
Rtg. oddéleni 1éto 113 3,54 2531 8 950 0
tekérna 95,9 zima 161 2,48 2 409 5960 121 %
Ortopedie 1éto 85 1,35 2100 2830 0
ambulance 1145 zima 47 2,42 2103 5090 179 %
Ortopedie 9,7 l_éto 85 0,11 7173 780 300 %
¢ekdrna — box zima 47 0,23 10 246 2350
Poliklinika 1éto 45 3,64 3235 13100 0
tekarna 14,0 zima 70 2,34 2 446 5710 182 %
Laborator 1éto 54 5,50 680 3740 0
tekérna 301,3 zima 78 3.88 1826 7 040 183 %

Vysvétlivky :

*) S pfihlédnutim k celkovému obsahu vzduchu v mistnosti v m3.

**) S pfihlédnutim k primérnému obsahu vzduchu v mistnosti na osobu v ms3.

vého pocCtu mikrobl zjiStovanymi v 1 m3 vzdu-
chu u nékterych ambulantnich nemocnicnich
provozi uvadime v tab. 3. Primérné mikrobial-
ni zneCisténi na osobu a 1 m3 vzduchu bylo
zjiStovano v letnim ddobi v rozsahu 780 aZ 13 100
a v zimnim obdobi 2350 aZ 7040.

Jsme si védomi toho, Ze pfi pokusu stanoveni
primérného mikrobidlniho znecisténi vzduchu
jednou osobou nebylo pFihlédnuto k nepravidel-
nému rozloZeni mikrobd v prostoru, stupni je-
jich rozptyleni (jednotlivé mikroby nebo shlu-
ky), dobé& pobytu jednotlivych osob a- skutecné
vyméné vzduchu v mistnosti. To se projevuje
zvlasté u hodnot zjisténych v boxu ortopedie,
kde doba zdrZeni nemocného byla pomérné vel-
mi kratkd. Nebyly také zjiStovdny hodnoty bak-
teridlniho oZiveni na zaCatku pracovni doby, po
skonceni tklidu.

V ambulantnich provozech se ukdzalo primér-
né relativni zvySeni poc¢tu mikrobli v zimnim
obdobi proti obdobi letnimu o 21 % aZ 200 %,
jak vyplyvéa z tab. 3.

Diskuse

Pri sledovani primérnych teplot vzduchu ne-
byly zjiStovany velké rozdily v letnim a v zim-
nim (topném) obdobi. Né&které provozy mély
vySS§i primeérnou teplotu v zimnim obdobi. Zpra-
vidla zde bylo nadmérné vytdpéni, jak vyplyva
ze srovnani s normami. Pfi tom hraji vSak dile-
Zitou roli také jiné faktory, jako orientace mist-
nosti ke svétovym strandm, k navétrné strané,
tésnost oken, zplisob a ¢astost vétrani apod. Tyto
okolnosti zvySuji poZadavky na pruZnéjSi kon-
trolu a regulaci vytdpéni nejen z hospodéaiskych,
ale pro pomérné velké rozdily mezi teplotou

makroklimatu a mikroklimatu v zimnich mé&si-
cich i z hygienickych davodd.

Prameérnd relativni vlhkost byla ve vSech pro-
vozech aZ na ORL ambulanci zretelné niZsi
v zimnim obdobi, coZ je privodnim zjevem
ustfedniho teplovodniho a critallového topeni,
které je v ndmi sledovanych prostordch zavede-
no. Primérnd katahodnota i proudéni vzduchu
jsou ovliviiovdny hlavné vétr4nim mistnosti, a
nejevi proto Z&dné sez6nni zévislosti.

Hodnoceni celkového poc¢tu mikrobt a hlavné&
uzndvanych indikatorti bakteridlniho zneciSténi
vzduchu — streptococcus alfa — podle kritérii
Safirovych (9), uréenych pro obytné mistnosti, je
diskutabilni. Zd4 se, Ze pro nemocni¢ni ¢ekarny
a ambulance bude tfeba pouZit méné prisnych
méfitek. Na druhé strané angli¢ti autofi Wil-
liams a Hirch (11) ud4vaji p¥i vySetfovani uza-
vifenych mistnosti s velkym nakupenim a frek-
venci osob (obchody, Skoly, dilny, podzemni dré-
ha) pomérné& nizké pocty vSech mikrobd v roz-
mezi 900—2400 a streptococcus alfa i beta dhr-
nem 9 aZ 38 v 1 m3 vzduchu.

Krdsnd (5) uvadi ve Skolnich tfiddch pocet
vSech mikrob@ 2940 aZ 6825, na chodbadch 1470
aZz 3080 a v télocvicndch 2975 aZ 5250 v 1 m3.
Neékteri naSi autofi (1,7) p¥i podobnych sledo-
vanich nepfepocCitdvaji zjiStény pocCet mikrobl
na 1 m3 vzduchu, ani neudavaji mnoZstvi vySe-
tfeného vzduchu, takZe jimi dosaZené vysledky
nelze srovngvat. Literarni tidaje k dané proble-
matice se dosti zna¢né rozchazeji pro odchylny
vySetfovaci postup a podminky. V otdzce vysky-
tu mikrobd v ovzdu$i nemocni¢nich provozi jsou
zpravy pomeérné ¥idké a zaméruji se pfevdzné na
operacni sdly, porodnickd oddéleni a kojenecké
pokoje.
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MiZeme potvrdit tdaje TurZeckého (12), Ze
Cokoladovy agar je vhodny jako doplnéni meto-
diky krevniho agaru k ulehceni diagnostiky
streptococcus alfa pri pfimém odecitani vysled-
kid. Nepozorovali jsme Zadné rozdily v celkové
zdchytnosti tohoto mikroba na krevnim a Coko-
ladovém agaru, naproti tomu v3ak celkovy pocet
mikrobii byl pfi pouZiti cokolddového agaru zjis-
tovan podstatné niZsi.

Soudime, Ze naSe zkuSenosti mohou pfispét
k ziskéni podkladd k zavedeni alespoii aproxi-
mativnich norem na mikroklima v nékterych
provozech zdravotnickych zafFizeni.

Souhrn

V pribé&hu jednoho roku bylo tydné& provadé-
no vySetfeni mikroklimatu v 10 nemocni¢nich
provozech rtzného typu, pfi soucasném sledo-
vani teploty, relativni vlhkosti, proudéni a mi-
krobidlniho oZiveni vzduchu, katahodnoty a
osvétleni.

Na vétSiné sledovanych mist byly zjiStény
zvySené primeérné teploty vzduchu v letnim a
zvl4aSté v zimnim (topném) obdobi. Primérné
celkové pocty mikrobli v 1 m3 vzduchu se pohy-
bovaly mezi 680 az 10 246. Vyskyt streptococcus
alfa a beta byl v rozmezi 3 aZ 227 a staphylo-
coccus aureus 0 az 25 v 1 m3 vzduchu.

Jsou studovény nékteré vztahy mezi primér-
nym poctem vSech mikrobd zjiSt€nych v 1 m3
vzduchu, obsahem vzduchu v mistnosti a frek-
venci osob v ¢ekdrndch nemocnych a v ambu-
lancich.

Peaiome

ExeHefneabHO B TedyeHHe UeJOTO Troja TNPOH3BOAHJOCH
HCCJe10BAHHE MHKPOKJIHMAaTa B 10 rocnuraJbHBIX OTHEJAX
pa3Horo THna, nMpu COBPEMEHHOM H3MEpEeHHH TeMIepaTypHl,
OTHOCHUTEJIbHOH BJIaXKHOCTH, TeYEeHHA H MHKDOﬁHaJleOFO
3arpsi3HeHUsl BO3AyXa, KaTaBEJHYHHEI H OCBEIIEHHA. B Goub-
IOHHCTBE HCCJEeNOBAHBIX TOYEK ONpeAeJeHbl IMOBHIUECHHBIC

CpeiHHE TeMIepaTyphl BO3AyXa B JETHEM M OCOGEHHO
B 3MMHeM (otomuTeabHOM) nepuogze. Cpennue obuiHe uUHGPH
MHKpo6oB B 1 M3 Bosmyxa kose6Ganuche ot 680 mo 10246.
[TosiBienne cTpenTOKOKKa anabda H Geta BHJIO B Npepeax
3—227, a crapunokokka aypeyca 0—25 B 1 M3 Bo3ayxa.

HayualoTcss HEKOTOpHE COOTHOLIEHHS MeXAY CPEeJHHM KO-
JIMYeCTBOM BCEeX MHKPOGOB, ompenesneHHbXx B 1 M3 Bo3ayxa,
COlep:KaHHeM BO3Jyxa B majate W (peKBeHUHeH JHI B 3anax
OXMJAHUs IJs GOJNbHBIX M B aMmGysaaTopHsx.

Summary

In the course of one year, the microclimate of
10 hospital departments of various type was
studied. The temperature, relative humidity, mo-
vement of the air, the microbial flora, katava-
lues and lighting were studied.

In the majority of the studied places, increa-
sed mean temperatures of the air were found in
summer and especially in winter (during the
period of heating). The mean total number of
microbes in 1 m3 of air ranged from 680 to 10 246.
The incidence of Streptococcus alpha and beta
ranged from 3 to 227 and that of Staphylococcus
aureus from 0 to 25 in 1 m3 of air.

Some of the relations of the mean total num-
ber of microbes in 1 m3 of air to the cubic air
space of the investigated rooms and to the fre-
quency of persons in the waiting rooms and in
the examination rooms were studied.

Pisemnictvi

. Borecky, Litvinenkova: Cs. hygiena 1956, 5. 237—245.
. EpStein F. S., Salamandra F. G.: Gigijena 1948, 3. 14—22.
. Halatka K. a kolektiv: VySetfovaci metody v hygien&. Brno 1957,

. Komise pro architektonické zaleZitosti pfi Radé ministrii SSSR:
Normy pro projektovani vefejnych budov. Nemocnice. Moskva 1946.

. Krasna V.: Referat na sjezdu komundlnich hygienikid. Praha 1959.
. Lidwell 0. H., Lowbury E. ].: J. Hyg. London 1950. 1.
. Nau§, Odchazelova-Uhrova: CHEMI, 1955, 5. 265—268.
. Symon K. a kolektiv: Vy3etfovaci metody v hygiené. Praha 1954,
. Tec V. I.: Sanitarnaja bakteriologija. Leningrad 1953. '

10. Teisinger ] .a kolektiv: Pffrucka vy3etfovacich metod v hygien&
prace. Praha 1955.

11. Topley W. W. C., Wilson G. S.:
Immunity. London 1955.

12. TurZeckij K. I.: Gygijena, 1953, 3. 45—49.

W N e

© o N oG,

Principles of Bacteriology and



