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SARS-CoV-2

EPIDEMIA-wystapienie na danym obszarze zakazen lub
zachorowan na chorobe zakazna w liczbie wyraznie wiekszej niz
we wczesniejszym okresie albo wystapienie zakazen lub chorob
zakaznych dotychczas niewystepujacych.

PANDEMIA-epidemia choroby zakaznej w réznych srodowiskach,
na duzym obszarze-roznych kontynentach w tym samym czasie.
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Liczba osob, ktore wyzdrowiaty
81 201

Liczba zakazen od 4 marca
130 210

MAPA ZACHOROWAN Dane pochodza z
Ministerstwa Zdrowia, aktualne na :

GDI-TH, Esri, HERE, Garmin, FAO, NOAA, USGS | GDI-TH, Esri, HERE, Garmin, FAO, NOAA, USGS

12.10.2020 10:00



SARS-CoV-2

» Koronawirusy to grupa wiruséw znanych z wywotywania "%« &'
infekcji uktadu oddechowego, w tym zaréwno
powszechnie wystepujacych przeziebien, jak tez
rzadszych i grozniejszych infekcji.

» SARS-CoV-2 to oficjalna nhazwa koronawirusa z Wuhan
wywotujacego chorobe COVID-19

» Koronawirus to czynnik wywotujacy chorobe, a COVID-19
to choroba, czyli zespot objawow spowodowanych przez
koronawirusa.




Definicja bliskiego kontaktu personelu
(aktualizacja wg ECDC z dnia 08.03.2020r.) podejrzanego o SARS-Cov-2

Pozostawanie w bliskim kontakcie (np. prowadzenie rozmowy twarza w twarz) z pacjentem z
podejrzanym / zakazonym SARS-Cov-2 lub w odlegtosci mniejszej niz 1,5 - 2 metry przez ponad
15 minut.

Osoba, ktéra miata bezposredni kontakt fizyczny z przypadkiem podejrzanym / zakazonym
SARS-Cov-2 (np. uscisk dtoni).

Osoba majaca niezabezpieczony bezposredni kontakt z zakaznymi wydzielinami pacjenta z
podejrzeniem / zakazeniem SARS-Cov-2 (np. kaszel, kichanie, dotykanie gota reka zuzytych
papierowych chusteczek)

Osoba, ktora przebywata w zamknietym Srodowisku (poczekalni szpitalnej itp.) z pacjentem z
podejrzanym / zakazonym SARS-Cov-2 przez 15 minut lub wiecej i w odlegtosci mniejszej niz
1,5 - 2 metry.

Pracownik ochrony zdrowia lub inna osoba sprawujaca bezposrednia opieke zakazonym SARS-
Cov-2 , lub pracownicy zajmujacy sie materiatem pochodzacym od przypadku
podejrzanego/zakazonego SARS-Cov-2

personel szpitala pracujacy z z pacjentem z podejrzanym / zakazonym SARS-Cov-2 bez
zalecanych Srodkéw ochrony osobistej (PPE) lub z ewentualnym naruszeniem PPE.




Objawy SARS-Cov-2

~ infekcja np. kaszel
» goraczka > 38,0°
» dusznosc

~ radiologiczne cechy obustronnego zapalenia ptuc i/lub zespot ostrej
niewydolnosci oddechowej bez

~ bole miesni i ogolne zmeczenie
» ktopoty z oddychaniem

» utrata wechu

» utrata smaku




Okres inkubacji

» Okres inkubacji zakazenia wynosi 2-14 dni.
» Najczesciej 5-6 dni

Uwaza sie, zZe :

- chory jest najbardziej zakazny, gdy ma objawy, ale moze bycC zrodtem
zakazenia przed wystapieniem objawow

- zakaznosc prawdopodobnie bedzie skorelowana z nasileniem
objawow

- transmisja odbywa sie gtownie droga kropelkowa. Obecnie nadal nie
jest jasne, czy mozliwa jest transmisja droga powietrzna

- Wg. najnowszych doniesien droga pokarmowa jest mozliwa




Transmisja wirusa

wirus przenosi sie droga
kropelkowa,najczesciej przez
kaszel, kichanie i rozmowe
moze tez byC przenoszony
posrednio przez dotyk
narazenie zawodowe zwigzane z
udzielaniem sSwiadczen
zdrowotnych osobom
zakazonym wirusem
(pracownicy ochrony zdrowia),
przebywanie w bliskim
srodowisku osoby zakazonej
SARS-Cov-2




Jak diugo koronawirus utrzymuje sie na powierzchniach?

$ % @ o
?

Karton, papier: Plastik i stal: Powierzchnia W powietrzu:

opakowania, opakowania, sprzet miedziana: w wydychanym

dokumenty, AGD, telefony, na przyktad powietrzu,

gotowka porecze wozkow monety podczas kichniecia,
sklepowych i inne kaszlu



WSKAZANIA OGOLNE:

» nalezy unikac tworzenia sie grup- obowiazuje dystans spoteczny odstep minimum 1,5 -2 m
» obowigzuje zasada zakrywani ust i nosa obowigzuje na terenie catego obiektu, w ktorym

» obowiazuje dezynfekcja rak ( zgodnie z obowiazujaca procedura dezynfekcji rak ,preparat
na bazie alkoholu, min. 60%)

» obowiazuje zaktadanie rekawiczek przy wykonywaniu czynnosci/zabiegow przy pacjencie
» obowiazuje zasada oddzielenia poszczegolnych stanowisk przegrodami np. z pleksi

» nalezy odizolowac¢ osobe w przypadku stwierdzenia objawow chorobowych SARS COV-2

» pomieszczenia nalezy czesto wietrzyc

» obowiazuje dezynfekcja powierzchni dotykowych : wtgczniki swiatta /wind/, klamki, porecze
itp.(KoronawirusSARS-CoV-2 jest wirusem ostonkowym, podatnym na dziatanie wszystkich
rozpuszczalnikow lipidow)

» kiedy kichasz lub kaszlesz bedac miedzy ludzmi zakryj usta chusteczka lub swoim zgietym
tokciem, zaraz po tym wyrzuc chusteczke i umyj/zdezynfekuj rece

» unikaj dotykania oczu, nosa i ust
» unikaj bliskiego kontaktu z osobami, ktére maja goraczke, kaszla, objawy przeziebienia




Postepowanie z pacjentem podejrzanym
o0 SARS-Cov-2

» na drzwiach oddziatu umieszczaj Informacje - STOP PODEJRZENIE ZAKAZENIA SARS-CoV-2.

» pobieraj materiat do badania w kierunku COVID-19 zgodnie z procedura ( SOI, zestawy do
pobierania wymazow, prawidtowo zapakuj )

» pacjenta wszystkie rzeczy osobiste pozostawiaj w sali/izolatce razem z pacjentem

» W miare mozliwosci stosuj posciel jednorazowego uzytku

» zlecenia przygotowuje w punkcie pielegniarskim i gotowe zanosi do podania na sali chorych

» zlecenia lekarskie planowe rozt6z w taki sposob aby wykonywac je o tych samych godzinach
ograniczajac wejscia na sale

» ustaw bezpieczne granice alarmow w monitorach aby ograniczyc ilos¢ wejs¢ na sale chorego

» w strzykawkach do ciagtych wlewow dozylnych przygotuj mozliwie najwieksze stezenia lekoéw
tak aby zmniejszyc iloS¢ wymian

» planuj wszystkie dziatania przy pacjencie z wyprzedzeniem




Postepowanie z pacjentem podejrzanym
o0 SARS-Cov-2

nieplanowe wejscia tylko w sytuacjach wyjatkowych- nagte pogorszenie stanu zdrowia na
podstawie parametrow , zagrozenie zycia pacjenta

toalete catego ciata pacjenta wykonuj za pomoca myjek jednorazowych , uzywaj miski
jednorazowej

caty uzyty sprzet do procedur dezynfekuj zgodnie z obowiazujacymi procedurami (preparaty
dezynfekcyjne dostepne w szpitalu )

sprzet jednorazowego uzytku i srodki ochrony indywidualnej traktuj jako odpady medyczne

zewnetrzna warstwe rekawic w razie potrzeby mozesz wymieniac¢ w trakcie pracy zawsze po
dezynfekcji rekawic wewnetrznych

jezeli stan kliniczny pacjenta na to pozwala pielegniarka/rz polec pacjentowi przeprowadzic
dezynfekcje rak




Postepowanie z pacjentem podejrzanym
o0 SARS-Cov-2

personel zezwala pacjentowi na dostep do urzadzen elektronicznych umozliwiajacych zdalny
kontakt z rodzina.

personel dziatania medyczne w strefie izolacyjnej pacjenta kumuluje i ogranicza do
niezbednych

personel przy kazdym kontakcie z pacjentem jest ubrany w srodki ochrony indywidualnej
wszystkie informacje z dyzuru personel wpisuje do raportow

na raport zostaje tylko jedna pielegniarka z poprzedniej zmiany

do dyzurki przychodzi tylko jedna wyznaczona pielegniarka z kolejnej zmiany i odbiera raport

pozostate pielegniarki z nowej zmiany oczekujga w wyznaczonym miejscu przez pielegniarke
koordynujaca/oddziatowa kliniki/oddziatu




Postepowanie z pacjentem podejrzanym
0 SARS-Cov-2

wszystkie dodatkowe informacje pomiedzy zmianami nalezy wymieniac telefonicznie

przed rozpoczeciem i zakonczeniem pracy zdezynfekuj doktadnie nastepujace przedmioty:
blat stolika, podtokietniki krzesta/fotela, uchwyty szafek/lodowki itp., raczka czajnika,
przyciski /uchwyty kuchenki mikrofalowej, baterie umywalkowe, wtaczniki oSwietlenia/windy,
piloty, stuchawke telefonu, klawiatura i myszka komputera, przyciski drukarki, klamki, blaty
biurek oraz inne zasadne wyposazenie pomieszczenia

kilka razy dziennie wietrz pomieszczenia
dezynfekuj tzw. droge dojscia pacjenta tj. miejsca i sprzety, ktérych mogt dotykac (porecze,
klamki, drzwi, krzesto, lezanka, wézek transportowy, itp.)

dezynfekuj wszystkie twarde powierzchnie, podtogi, krzesta, klamki, urzadzenia sanitarne,
znajdujace sie w pomieszczeniu, gdzie przebywat izolowany pacjent

zmiane bielizny posScielowej i osobistej nalezy dokonywac 1 raz dziennie oraz zawsze w
przypadku zanieczyszczenia




Postepowanie z pacjentem podejrzanym
0 SARS-Cov-2

wszystkie elementy bielizny pacjentow podejrzanych lub zakazonych nalezy usuwac
ostroznie bez zbednego wzmagania powietrza i pakowac¢ do dwoch rodzajow workow:
wewnetrzny-rozpuszczalny, zewnetrzny-foliowy koloru czarnego. Worki nalezy uszczelnic
szeroka taSma klejaca i przekazaé do pralni. Opisuj worek czytelnie SKAZONE: COVID-19

wszystkie odpady pochodzace od pacjenta podejrzanego/zakazonego COVID-19 sa
odpadami medycznymi.

worki z odpadami medycznymi podpisujemy kodami, bezpiecznie zaklejamy worek

Odpady medyczne odbiera wyznaczona osoba z sekcji higieny szpitalnej wozkiem z
zamykana przestrzenia tadunkowa




Srodki ochrony indywidualnej
podstawowa ochrona przed SARS Cov-2

Srodki ochrony indywidualnej to wszelkie $rodki noszone przez pracownika w celu ochrony przed jednym
lub wieloma zagrozeniami zwigzanymi z wystepowaniem niebezpiecznych lub szkodliwych czynnikéw w
srodowisku pracy, w tym rowniez wszelkie akcesoria i dodatki przeznaczone do tego celu.

ZARZADZANIE OCHRONA OSOBISTA ZWIAZANA Z COVID-19

» Pierwsza czynnos$¢ przed zatozeniem srodkoéw ochrony indywidualnej to DEZYNFEKCJA RAK

» Przed kontaktem z pacjentem podejrzanych/potwierdzonych pacjentow COVID-19 skompletuj
niezbedne srodki ochrony osobistej

SZPITAL




Srodki ochrony indywidualnej
podstawowa ochrona przed SARS Cov-2

Poziom ochrony

Wyposazenie ochronne

Szereg zastosowan

e  Jednorazowa maska chirurgiczna e  Triaz przed badaniem, izba przyj¢¢, klinka/oddziat,
Poziom ochrony |e Mundur roboczy
I . Jednorazowe rekawiczki
° Jednorazowy fartuch fizelinowy w razie potrzeby
. Jednorazowa czapka chirurgiczna w przypadku kiedy wlosy przeszkadzajag w | e Izba przyjec¢
Poziom ochrony prawidlowym stosowaniu pozostatych elementéw $rodkow ochrony J Izolatka
I osobistej e  Obszar oddziatu izolacyjnego ( w tym OIOM )
e  Jednorazowa maska z filtrem hepa FFP1 ( 1 godzina bez zdejmowania) lub e  Badanie podejrzanych/potwierdzonych pacjentéw COVID-19
FFP2 (2 godziny bez zdejmowania ) lub FFP3 ( 8 godzin bez zdejmowania ) | e Pobieranie wymazu z nosogardta do badania
o Mundur roboczy e  Badanie obrazowe podejrzanych/potwierdzonych pacjentow COVID-19
o Jednorazowy fartuch foliowy wodoodporny z dlugim rekawem zakrywajacy |e  wszystkie badania, procedury i zabiegi dotyczace pacjentow z podejrzeniem
kolana lub potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2 (COVID-19)
o Jednorazowe rekawiczki ( optymalnie 2 pary zaktadane jedna na drugg ) J Czyszczenie narzedzi chirurgicznych stosowanych u pacjentow
e  Gogle/przylbica podejrzanych/potwierdzonych COVID-19
o Sprzatanie pomieszczen po pacjentach podejrzanych/potwierdzonych z
COVID-19
Poziom ochrony |e  Jednorazowa czapka chirurgiczna e  Gdy personel wykonuje operacje, takie jak intubacja tchawicy ,
1 e  Jednorazowa maska z filtrem hepa FFP1 ( 1 godzina bez zdejmowania) lub tracheostomia, bronchofiberoskopia, gastroskopia itp.,
FFP2 (2 godziny bez zdejmowania ) lub FFP3 ( 8 godzin bez zdejmowania) |e  Czynnosci podczas, ktorych podejrzany/potwierdzony pacjent moze rozpylac
o Mundur roboczy / ubranie jednorazowe lub chlapa¢ wydzielina z drog oddechowych
o Kombinezon ochronny e  Kontakt z ptynami ustrojowymi: krew, wydzieliny, wydaliny od pacjenta
e  Jednorazowe rekawiczki ( optymalnie 2 pary zaktadane jedna na drugg ) podejrzanego/potwierdzonego COVID-19
° Gogle/przylbica




UWAGA
CALY PERSONEL SZPITALA NOSI MASKI CHIRURGICZNE

UWAGA
Gdy tylko maska stanie si¢ wilgotna/trzeba ja wymieni¢ na nowa jednorazowych masek nie nalezy uzywaé¢ ponownie

UWAGA
NIE DOPUSZCZA SIE MASECZEK PAPIEROWYCH ANI FLIZELINOWYCH

UWAGA

Maska wymaga natychmiastowej w przypadku bezposredniego zanieczyszczenia jej materialem zakaznym ( np. pacjent kaszlacy ) lub
uszkodzenia

UWAGA
Pacjent/personel podejrzany o COVID-19 zaktada jednorazowa maska z filtrem hepa FFP2 (2 godziny bez zdejmowania ) lub FFP3 ( 8 godzin bez
zdejmowania )
MASKA BEZ ZAWORU

UWAGA
Przylbice/ gogle sa Srodkami ochrony osobistej wielorazowego uzytku. Po uzyciu nalezy je podda¢ dezynfekcji

Pielegniarka/rz uwzgledniajgc czas noszenia
maseczek wymienia pacjentowi podejrzanemu o
zakazenie /zakazonemu maseczke na maseczke

z filtrem hepa bez zaworu

L




Jak prawidtowo uzywac¢ masek ochronnych?

Jedynie prawidtowe korzystanie z maski ochronnej zwieksza ochrone przed zakazeniem koronawirusem.

» Przed zatozeniem maski zdezynfekuj doktadnie rece srodkiem na bazie alkoholu

» Zaston maska starannie usta i nos i przymocuj maske tak, zeby szczeliny miedzy twarza a maska ochronna
byty jak najmniejsze

» Unikaj dotykania maski podczas jej noszenia. Jesli przypadkiem dotkniesz maske, zdezynfekuj rece
srodkiem na bazie alkoholu

» Wymien maske ochronna na nowa, kiedy zrobi sie wilgotna

» Nigdy nie uzywaj ponownie maski ochronnej jednorazowego uzytku.

» Zeby zdja¢ maske, chwy¢ ja od tytu za wiazanie (nie dotykaj przedniej powierzchni maski) i zdejmij, a
nastepnie wyrzuc¢ do kosza na odpady medyczne.

» Zdezynfekuj rece srodkiem na bazie alkoholu




5. zatéz okulary/gogle ochronne lub przytbice

6. zatéz rekawiczki ( opcjonalnie zatéz dwie pary ). Przy
zaktadaniu rekawiczek pamietaj, ze powinny one
nachodzi¢ na rekaw fartucha

3. Zatoz odpowiednig potmaske ( podczas.
Po zatozeniu pétmaski sprawdz jej dopasowanie zgodnie
z zaleceniami producenta Wyzej wymienione zasady dotycza
rowniez zakladania
Kombinezonu ochrony osobistej.

Prawidtowe zatozenie
SOl zapewnia
dostateczng ochrone

przed skazeniem




Zdejmowanie SOI

Po kontakcie z pacjentem nalezy je
Sciggnac.

W pierwszej kolejnosci sciggnij
rekawiczki, bedgce potencjalnie
najbardziej skazonym elementem SOI.
Przed Sciggnieciem rekawiczek mozna
rozwazy¢ ich dezynfekcje za pomocag
preparatu do dezynfekc;ji rgk.

Krok 1. Pierwsza rekawiczke n chwy¢ (za pomoca drugiej
reki) pomiedzy nadgarstkiem a dtonia.

Kroki 2 i 3. Pociagnij rekawiczke od siebie tak by wywineta
sie na druga strone i objeta palce.

Krok 4. Za pomoca reki z zdjeta rekawiczka chwyc¢ druga
rekawiczke pomiedzy dtonia a nadgarstkiem, analogicznie
jak w pierwszym kroku.

Kroki 5 i 6. Nastepnie pociagnij druga rekawiczke od
siebie, tak by wywineta sie na druga strone i objeta palce.

Krok 7. W tym momencie obydwie rekawiczki powinny
by¢ do potowy zdjete. Zdejmij pierwsza rekawiczke
catkowicie, fapiac za jej wewnetrzna czesc¢ i $ciggajac z
palcéw. Nastepnie, reka bez rekawiczki ztap za
wewnetrzna czes$¢ pozostatej rekawiczki.

Krok 8. Rekawiczki wyrzuci¢ do kosza na odpady
medyczne (czerwony worek).




Zdejmowanie SOI
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Wyzej Wymieﬁion} zasady dotycza rowniez
zdejmowania
Kombinezonu ochrony osobistej.




Personel medyczny, ktory
contaktowat sie z

nacjentem i wykonywat przy
nim czynnosci medyczne
po wdrozeniu procedur
prewencyjnych i zaktadat
odpowiednie srodki
ochrony osobistej jest
traktowany jak osoby, ktore
hie miaty kontaktu z
pacjentem, u ktérego
wystepuje podejrzenie
/zakazenie COVID-109.




Dodatkowe informacje:

W szpitalu wydzielone sa strefy:

4

CZERWONA (izolatka z zewnetrznym wejsciem ) gdzie przebywaja pacjenci podejrzani o
COVID-19

ZIELONA ( sala obserwacyjna ) gdzie przebywaja pacjenci nie podejrzani o COVID-19
POMARANCZOWA ( zaktadanie i zdejmowanie $rodkéw ochrony osobistej)

Przed IP - NAMIOTY odbywa sie TRIAZ dla pacjentéw bezobjawowych i pacjentéw
objawowych:

NAMIOT A ( pacjenci bezobjawowi ) }Algorytm postepowania -TRIAZ IP
NAMIOT B ( pacjenci bezobjawowi )

Kazdy pacjent zgtaszajacy sie do lzby Przyjec wypetnia , Wywiad
epidemiologiczny w kierunku SARS-Cov-2 (weryfikacja)




Diagnostyka

» W diagnhostyce wykorzystuje sie techniki molekularne PCR
(ang. PolymeraseChain Reaction)

Wskazania do pobierania badan w kierunku :
» planowy zabieg operacyjny
» planowa diagnostyka w klinice/oddziale
» wczesniejsza hospitalizacja w innym szpitalu
» pobyt w placowkach opieki dtugoterminowej
» pobyt w placowkach w DPS
» pacjent z choroba nowotworowa
» pacjenci przenoszeni do zaktadu opiekunczo-leczniczego, hospicjum, domu pomocy spotecznej
» pacjent/personel bezobjawowy z kontaktu z osoba z potwierdzeniem zakazenia SARS-CoV-2
» personel z objawami: infekgcji
» kontakt z osoba , ktora przebywata w krajach/regionach o wysokiej zapadalnosci na SARS-CoV-2
» personel szpitala bioracy udziat w imprezach masowych np. wesela, koncerty, chrzciny itp




SARS-Cov-2

W przypadku otrzymania wyniku badania
dodatniego na COVID -19 nalezy :
» powiadomic PSSE
» lekarz ustala miejsce w szpitalu jednoimiennym

» zamowienia transport medyczny z systemu celem
przetransportowania pacjenta do szpitala jednoimiennego




Podstawy prawne:

v USTAWA z dnia 5 grudnia 2008 r o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych
uludzi, Dz. U. z 2008 r. Nr 234, poz. 1570, z 2009 r

» Wytyczne zespotu konsultantow w dziedzinie pielegniarstwa epidemiologicznego w zakresie
dziatan majacych na celu zapobieganie rozprzestrzeniania sie zakazen sars-cov-2 w
srodowisku szpitalnym z dnia 16.04.2020

» Podrecznik prewencji i leczenia COVID-19 Wersja 1.0.1 z 2020-03-22-23-40-37 Liang Tingbo
» Wytyczne Ministerstwa Zdrowia Triaz w szpitalach niezakaznych z dnia 04.04.2020 r.

» Zalecenia Konsultanta Krajowego w dziedzinie chorob zakaznych z dnia 06.04.2020 r.

» GIS:

» Gtowny Inspektor Sanitarny ( )

» Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 15 maja 2020 r. w sprawie Krajowego Rejestru
Pacjentow z COVID-19

» Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 1 wrzesnia 2020 r. poz. 1505



https://gis.gov.pl/aktualnosci/przydatne-materialyo-koronawirusie/
https://gis.gov.pl/aktualnosci/przydatne-materialyo-koronawirusie/
https://gis.gov.pl/aktualnosci/przydatne-materialyo-koronawirusie/
https://gis.gov.pl/aktualnosci/przydatne-materialyo-koronawirusie/
https://gis.gov.pl/aktualnosci/przydatne-materialyo-koronawirusie/
http://www.gis.gov.pl/

Dziekuje za uwage.




