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Regularne zabiegi dezynfekcji w placéwkach opiekunczych i edukacyjnych — niezbedne ustugi
redukujace ryzyko epidemiczne.

Ztobki, przedszkola i szkoty sg instytucjami skupiajacymi duzg ilo$¢ dzieci oraz mtodziezy. Nie
w petni wyksztatcona odpornos¢ najmtodszych dzieci powoduje, ze sg one wrazliwe na infekcje,
a przez to takze na transmisje czynnikdw chorobotwérczych. Terapie lekowe dodatkowo zmniejszajg
naturalng odporno$é, przez co po powrocie do ztobka/przedszkola/szkoty moze w szybkim tempie
dojs¢ do kolejnej infekcji. Infekcje u dzieci mogg takze prowadzi¢ do zarazenia rodzicéw oraz
rodzenstwa chorego dziecka. Te osoby mogg nastepnie transmitowaé czynnik chorobotwérczy
w swoich miejscach pracy/edukacji, prowadzac do szybkiego rozprzestrzeniania sie ognisk
chorobotwarczych.

Typowa sytuacjg w placéwkach typu ztobki/przedszkola/szkoty, szczegdlnie w okresach
jesiennych jest obecno$¢ czynnikdw chorobotwérczych w  powietrzu i na  wszelkich,
ogodlnodostepnych powierzchniach. Zjawisko to dotyczyto juz wczesniej czynnikow chorobotwaorczych
takich jak grypa, angina, przeziebienie. Obecnos$¢ koronawirusa stwarza znacznie wieksze
niebezpieczenstwo dla zdrowia i zycia ludzkiego. Transmisja czynnikédw chorobotwérczych
w placéwkach edukacyjnych i opiekurnczych doprowadza do sytuacji, gdzie dzieci chorujg rotacyjnie
i zarazajg sie od siebie. Opiekunowie i dyrekcja nie sg w stanie skontrolowac i odpowiednio wczesnie
zareagowacé na obecno$¢ czynnikdw chorobotwdrczych w ich placowkach. Dzieci i miodziez po
przebyciu choroby, czesto leczonej za pomocg antybiotykdw, obnizajgcych ich naturalng odpornosé,
mogg powrdci¢ do placéwki, gdzie obecny jest czynnik chorobotwadrczy przeniesiony przez innego
podopiecznego. To w kolejnym taricuchu transmisji moze prowadzi¢ do dalszych zakazen najblizszych
chorego dziecka, ktdérzy przenoszg patogeny do nowego S$rodowiska (pracy/edukaciji). Brak
ograniczenia obecnosci czynnika chorobotwodrczego powoduje rozbudowanie sieci transmisji
zachorowan. Obecna sytuacja epidemiczna na $wiecie zmusza do refleksji na temat ograniczenia
ryzyka epidemicznego, zwtaszcza w srodowisku, w ktérym przebywajg najmtodsi. Oprdcz izolowania
chorych dzieci w domach, istnieje duza potrzeba regularnej dezynfekcji obiektéw, gdzie mogg one
przebywac. Liczne publikacje i eksperymenty naukowe udowadniajg jak fatwo rozprzestrzeniajg sie
czynniki chorobotwdrcze. Przyktadem jest doswiadczenie przeprowadzone w amerykarnskim
przedszkolu. Polegato ono na umieszczeniu na dtoniach przedszkolanki i jednego dziecka drobnego
pytu widocznego w Swietle ultrafioletowym, ktdry miat odwzorowywac czgsteczki mikroorganizmaow
chorobotwodrczych. Nastepnie po uptywie 2 godzin naswietlono dtonie wszystkich dzieci, zabawki,
przybory, powierzchnie. Wykazano, ze wszystkie dzieci miaty pyt na rekach, twarzy. Wszystkie
zabawki, przybory i powierzchnie rowniez byty pokryte pytem. Doswiadczenie pokazuje jak wazny jest
staty, wysoki poziom higieniczny oraz regularna dezynfekcja. Przy obecnym zagrozeniu
epidemicznym, zblizajgcym sie sezonie grypowym oraz zagrozeniu kolejnymi pandemiami, wazne jest



aby ograniczy¢ ryzyko do minimum. Uciecie fancucha transmisji na pierwszym etapie uchroni dzieci,
ich rodzenstwo, rodzicow i dalszg czes$¢ spoteczenstwa, z ktorymi takie osoby majg stycznosé, przed
zarazeniem. Regularne dezynfekcje powietrza i powierzchni ograniczg rotacyjne zachorowania
w placéwkach opiekunczych i edukacyjnych.

Szerokie mozliwosci zastosowania réznych metod oraz preparatdw powodujg, ze zabiegi
dezynfekcji sg szybkie, bezpieczne i skuteczne.

Obecna technologia oraz dokonania naukowe umozliwiajg wykonanie dezynfekcji bez
narazenia operatorow, klientéw oraz uzytkownikéw obiektow na kontakt z sybstancjami
chemicznymi, ktére mogg powodowad zatrucia lub podraznienia. Szczegdlnie narazenie miodych
0s6b na czynniki chemiczne jest sytuacjg trudng do zaakceptowania. Mozliwos¢ zastosowania
zabiegdw z uzyciem ozonu, lamp UV-C w potaczeniu z filtracjg powietrza pozwala na zredukowanie
liczby czynnikow alergennych i chorobotwdérczych do minimalnych wartosci. Podkreslic nalezy,
ze prawidtowos¢ wykonania ozonowania, ktora moze by¢ zapewniona tylko w drodze wykonania
zabiegu przez wykwalifikowanego profesjonaliste, ma o wiele wieksze znaczenie niz ma to miejsce
w odniesieniu do obstugi urzagdzen wykorzystujgcych swiatto UV-C i/lub filtracje powietrza. Istniejg na
rynku technologie oraz urzadzenia, ktdre tgczg w sobie wszystkie 3 metody likwidacji drobnoustrojéw
wywotujacych alergie i choroby. Takie urzadzenia sg w stanie przeprowadzi¢ proces dezynfekcji
powietrza i powierzchni nawet w 4 godziny. Urzadzenia sg dopasowane do rdéinych kubatur
pomieszczen. Intuicyjna i tatwa obstuga utatwia operatorowi szybkie ustawienie, uruchomienie oraz
zakonczenie zabiegu. Urzgdzenia mogg by¢ rowniez aktywne w trybie filtracji i dezynfekcji za pomoca
promieniowania UV-C w obecnosci ludzi, co umozliwia ciggla dezynfekcje i filtracje powietrza
w obiektach. Ciggta dezynfekcja w potgczaniu z regularnymi wizytami technika, ktéry aktywuje
urzadzenie i przeprowadzi zabieg ozonowania, sg gwarancjg wysokiego standardu higienicznego.
Obecny stan epidemii w Polsce wymaga wdrozenia regularnych procedur sanitarnych, obejmujgcych
zabiegi dezynfekcji zaréwno przed otwarciem placéwek edukacyjnych i oswiatowych, jak réwniez
na biezgco w trakcie ich codziennej dziatalnosci.

Samorzady oraz osoby zarzadzajgce placéwkami opiekunczymi i edukacyjnymi powinny
podja¢ szeroko zakrojone dziatania, majgc na uwadze konieczno$¢ zapewnienia dzieciom, ich
rodzinom oraz wszystkim pracownikom placéwek, bezpieczeristwa higienicznego, ale nie tracac
z pola widzenia, ze wszelkie kroki muszg by¢ podejmowane w sposéb racjonalny, nie powodujacy
zagrozenia na innych polach (np. zagrozenia chemicznego). Biorgc pod uwage brak odgoérnych
procedur higienicznych, ktére mogtyby wspoméc osoby decyzyjne w prawidtowym zaplanowaniu
schematu zabiegdw, nalezy podkreslié, ze tylko konsultacja dziatan, stworzenie na potrzeby placowek
wewnetrznych procedur oraz przeprowadzanie zabiegdow przez zewnetrzne, wykwalifikowane
podmioty, moze zahamowaé wzrost zakazen, zapewnic¢ bezpieczny poziom wykonywania zabiegéow
dezynfekcyjnych oraz przeciwdziata¢ nieracjonalnemu wydatkowaniu s$rodkéw na zabiegi
wykonywane niepoprawnie, ktdre nie odniosg zamierzonego skutku. Kluczowe znaczenie ma w tym
wzgledzie odpowiedni wybdr ustugodawcy i/lub sprzetu do dezynfekcji. Priorytetem przy takim
wyborze powinny by¢ metody wykorzystujgce ozon oraz zjawiska fizyczne, takie jak promieniowanie
UV-C oraz filtracje powietrza. Odpowiedzialne i madre decyzje oséb zarzadzajgcych placowkami oraz
wdrozone procedury bezpieczenistwa epidemiologicznego polegajgce na profesjonalnej i regularnej
dezynfekcji zapewnig zaufanie rodzicéw i opiekundw oraz zdrowga edukacje najmtodszym.
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