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Dot. wytycznych WHO.

Komenda Powiatowa PSP w Bochni zwraca sig¢ z prosbg o przekazane podlegtym
Panstwu jednostkom OSP zalecen WHO w zakresie stosowania $rodkéw ochrony
w przypadku zagrozenia wirusem SARS-CoV-2 (zatacznik nr 1).

Jednoczesnie zwracamy sie z prosbg o poinformowanie druhéw jednostek OSP, ze
infformacje na temat koronawirusa sg na biezgco umieszczane na naszej stronie
internetowej: www.straz.gov.pl i www.straz.bochnia.pl (w zaktadce Koronawirus).
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Zalecenia ECDC dotyczace zakladania i zdejmowania
Srodkéw ochrony indywidualnej w czasie opieki nad
pacjentami z podejrzeniem lub potwierdzonym zakazeniem
wirusem SARS-CoV-2 (COVID-19).

Zawartosé dokumentu

Dokument zostat opracowany w celu wsparcia merytorycznego personelu zajmujacego sie pacjentami
z podejrzeniem lub potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2 (COVID-19). Gtéwnymi celami
dokumentu sa:

s  przedstawienie minimalnego zestawu §rodkéw ochrony indywidualnej (SOI) niezbednych do
bezpiecznego sprawowania opieki nad pacjientami z podejrzeniem lub potwierdzonym
zakazeniem SARS-CoV-2 (COVID-19).

e uswiadomienie personelu medycznego o krytycznych aspektach procedury zaktadania i
zdejmowania SO,

e podniesienie bezpieczenstwa i zminimalizowanie ryzyka wérdd personelu medycznego
opiekujgcego sig pacjentami z podejrzeniem lub potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2
(COVID-19).

Tres¢ opiera sig na aktualnych (luty 2020) informacjach na temat choroby COVID-19 oraz ogéinych
zasad stosowania SOI. W przypadku pojawienia sie nowych informacji ECDC dokona aktualizacii
wytycznych.

Odbiorcy

Niniejsze wytyczne przeznaczone s3 dla personelu medycznego oraz stuzb sanitarno-epidemiologicznych
dziatajgcych na terenie EU/EEA oraz Wielkiej Brytanii.

Czym jest SARS-CoV2 oraz COVID-19?

Czynnikiem etiologicznym choroby COVID-19 jest wirus SARS-CoV2 nalezacy do Koronawiruséw (rodzina:
Coronaviridae, rodzaj: Betacoronavirus), czyli duzej rodziny otoczkowych, jednoniciowych RNA wiruséw,
Koronawirusy przenoszone sg gtéwnie drogg kropelkowg oraz kontaktu bezposredniego, jednak nie mozna
wykluczy€, ze mozliwe sg réwniez inne drogi zakazania (np. droga fekalno-oralna, droga powietrzna).

Sredni czas wylegania (od ekspozycji do pojawiania sig objaw6w) wynosi Srednio ok. 5-6 dni (od 0 do 14 dni) [1].
Aktualnie nie opracowano leczenia przyczynowego ani szczepionki. Najbardziej wiarygodnymi oraz aktualnymi
Zrodtami informagji odno$nie COVID-19 s3 te publikowanie online przez ECDC [1,4] oraz WHO.

Zestaw SOI

Ponizej (Tabela 1, Rycina 1) przestawiono sugerowany przez ECDC minimalny zestaw SOIl. Jest on
wystarczajacy do skutecznej ochrony przed zakazeniem drogg kontaktu bezposredniego, kropelkows oraz
powietrzna.

Typ 2 Sprzet e T

otmaska FFP2 lub FFP3 (z zastawka lub bez)*

Ochrona uktadu oddechowego

Ochrona oczu Gogle/okulary ochronne lub przytbica
Ochrona ciata Wodoadporny fartuch z diugim rekawem (np. chirurgiczny)
Ochrona rak Rekawiczki

*W przypadku braku p&imasek FFP2/FFP3 zaleca sig stosowanie zwyklych maseczek chirurgicznych. W takim
wypadku nalezy na biezaco oceniaé ryzyko i adekwatno$é $0I w kontekscie konkretnych pacjentow.

Tabela 1. Minimalny zestaw $0I przeznaczony dla personelu opiekujacego sig pacjentami z podejrzeniem lub
potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2 (COVID-19).
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Ochrona ukladu oddechowego

Maseczki chronig noszacego przez potencjalnym zakazeniem drogg kropelkowg i powietrzng. Rozne modele
moga wykazywaé zmienny stopieri dopasowania do twarzy noszgcego — dlatego tez wymagajg
indywidualnego dopasowania.

ECDC sugeruje stosowanie péimasek klasy FFP2 lub FFP3 podczas opieki nad pacjentem podejrzeniem lub
potwierdzonym zakazeniem. Podczas procedur generujgcych aerozol {np. indukgja i pobieranie plwociny,
intubacja) zaleca sie stosowanie pdmasek klasy FFP3.

Maseczki chirurgiczne chronig giéwnie przed wydychanymi kropelkami [5]. Ich uzycie zalecane jest w
przypadku niedoboru pétmasek. Maseczki chirurgiczne nie wymagajg indywidulanego dopasowywania.

Ochrona oczu W celu ochrony $luzéwki oka przed ekspozycja na czagsteczki wirusa zaleca sig
stosowanie gogli/okularéw ochronnych lub przytbic (Rycina 2). Wazne: SOI stosowane w ochronie oczu
powinny by¢ dopasowane do twarzy uzytkownika i by¢ kompatybiine ze stosowang potmaska/maseczkg
chirurgiczng.

Ochrona ciata Celem ochrony ciata przed skazeniem zaleca sie stosowanie wodoodpornych fartuchéw z
dtugim rekawem. Nie muszg one by¢ sterylne jezeli nie wymagajg tego warunki konkretnej procedury (np.
zaktadanie wkiucia centralnego, zabiegi chirurgiczne). W przypadku braku wodoodpornych fartuchéw mozna
korzystaé z jednorazowych fartuchéw foliowych zaktadanych na ubidr roboczy.

Ochrona rak Do ochrony rak przed skazeniem wystarczajgce jest uzywanie standardowych rekawiczek.

Bardziej szczegdlowe informacje odnosnie SOI w kontekécie opieki nad pacjentami z podejrzeniem lub
potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2 (COVID-19) znajdujg sie (po angielsku) pod adresem:
https:/iwww.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/novel-coronavirus-personal-protective- equipment-
needs-healthcare-settinas.pdf [6].

Rycina 1. Sugerowane $0I do uzytku przez personel Rycina 2. Przytbica
zajmujacy sie pacjentami z podejrzeniem lub potwierdzonym

zakazeniem SARS-CoV-2 (COVID-19): p6tmaski FFP2 i FFP3,

gogle/okulary ochronne, wodoodporny fartuch z diugim

rekawem.

Wiekszosé $OI dostepna jest w réznych rozmiarach. Waznym jest by pamietac, ze odoowiednie dopasowanie Sol
do uzytkownika jest konieczne do uzyskania petnej ochrony. Nieodpowiednio dopasowane SOl nie zapewniaia
peinej ochrony uzytkownika.
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Istnieja rézne sposoby zakladania i zdejmowania $OI. ECDC zaleca stosowanie
ponizszej procedury w celu zapewnienia maksymalnego bezpieczeristwa
personelowi.

Zaktadanie SOI

Przed zatozeniem $OI w celu opieki had pacjentem z podejrzeniem lub potwierdzonym zakazeniem SARS-CoV-2
(COVID-19) nalezy zastosowaé procedure higienicznego mycia rgk i dezynfekgji rak srodkiem na bazie alkoholu,
zgodnie z zaleceniami producenta oraz migdzynarodowymi wytycznymi [7]. Jest to bardzo wazny etap, ktérego nie
nalezy pomijaé (Rycina 3).

Rycina 3. Dezynfekcja rak z uzyciem $rodka na bazie alkoholu.

Zaktadanie SOI nalezy rozpoczaé od fartucha (Rycina 4). Istniejg rézne typy fartuchéw (jedno- i wielorazowe).
Ponizsze instrukcje dotyczg stosowanie fartucha wielorazowego uzytku z diugim rekawem. W przypadku fartucha
zapinanego/wigzanego z tylu nalezy skorzystaé z asysty osoby trzeciej (Rycina 5).

Rycina 4. Zaktadanie wodoodpornego fartucha Rycina 5. Asysta zapinajaca fartuch z tylu.
2 dtugim rekawem.
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Po zatozeniu fartucha, nalezy zalozyé odpowiednig péimaske. ECDC zaleca korzystanie z pétmasek typu FFP2 jub
FFP3 podczas wszystkich badari, procedur i zabiegéw dotyczacych pacjentéw z podejrzeniem lub potwierdzonym
zakazeniem SARS-CoV-2 (COVID-19). Po zatozeniu pdimaski nalezy sprawdzi¢ jej dopasowanie zgodnie z
zaleceniami producenta. Istniejg rézne metody sprawdzania dopasowania SOl — zostaly one opisane w osobnym
dokumencie dostepnym pod adresem:
https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/media/en/publications/Publications/safe-use-of-ppe.ndf [5].

Rycina 6. Zaktadanie pétmaski FFP2/FFP3.

Nalezy dopasowaé metalows listewke tak by pdimaska $cisle przylegata do nosa oraz zaciggngé¢ paski tak by
uzyskac¢ stabilne i komfortowe dopasowanie pdimaski. Jezeli pojawiajg sie problem z odpowiednim dopasowaniem
maseczki mozna sprébowad skrzyzowania paskéw (cho¢ moze by¢ to sprzeczne z zaleceniami producenta).

. 4 s :
Rycina 7. Dopasowywanie metalowej listewki do ksztaltu twarzy.

Przy braku dostepnosci pdimasek dopuszcza sie stosowanie zwyklych maseczek chirurgicznych (Rycina 8).
Podczas zakiadania takiej maseczki nalezy zadbag o jej odpowiednie utozenie na twarzy oraz $ciste dopasowanie
do krzywizny twarzy za pomocg wbudowanej metalowej listewki (Rycina 9) .
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Rycina 8. Zakladanie maseczki chirurgicznej

Rycina 9. Dopasowywanie maseczki chirurgicznej za pomocg wbudowanej metalowej listewki.

Po zatozeniu i dopasowaniu pétmaski/maseczki nalezy zatozy¢ okulary/gogle ochronne lub przyibice. Nalezy
zatozy¢ je na paski pétmaski/maseczki | upewnié sig, ze jest ona stabilnie i komfortowo zamocowana (Ryciny 10 i
11).

Rycina 10. Zaktadanie gogli ochronnych z paskiem elastycznym Rycina 11. Gogle ochronne z paskiem elastycznym
- widok boczny

Opracowano na zZlecenie Konsultanta Krajowego w dziedzinie anestezjologii | intensywnej terapli na podstawie:
Eurapean Centre for Disease Prevention and Control. Guidance for ing and ing p / protective equipment in hieafthcare settings for the care of patients with
suspected or confirmed COVID-19. Stockholm: ECDC; 2020




W przypadku okularéw/gogli ochronnych z zausznikami, nalezy sie upewni¢, ze zostaly one prawidiowo zatozone
i s w odpowiednim rozmiarze (Rycina 12).

Rycina 12. Zaktadanie gogli ochronnych z zausznikami

Po zalozeniu ochrony na oczy nalezy zatozy¢ rekawiczki. Przy zakladaniu rekawiczek nalezy pamigtaé, ze
powinny one nachodzi¢ na rekaw fartucha (Rycina 13). Dla oséb uczulonych na lateks nalezy udostgpnic¢
rekawiczki z innego materiatu (np. winylowe lub nitrylowe).

Rycina 13. Zakladanie rekawiczek.
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Zdejmowanie SOI

Prawidtowe zalozenie $OI zapewnia dostateczng ochrone przed skazeniem. Po kontakcie z pacjentem nalezy je
$ciggngC. Jest to réwnie wazna procedura, kiéra musi byé przeprowadzana uwaznie w celu uniknigcia
przypadkowego skazenia.

W pierwszej kolejnosci nalezy §ciggna¢ rekawiczki, bedgce potencjalnie najbardziej skazonym elementem
$0I. Przed $ciggnieciem rekawiczek mozna rozwazy¢ ich dezynfekcje za pomocg opartego na alkoholu érodka do
dezynfekcji rgk. Procedura sciggania rekawiczek sktada sie z oémiu krokdw (Rycina 14).

Krok 1. Pierwsza rekawiczke nalezy chwyci¢ (za pomocg drugiej reki) pomiedzy nadgarstkiem a dionia.

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

Krok 4. Za pomocg reki z zdjetg rekawiczka nalezy teraz chwyci¢ drugg rekawiczke pomiedzy dionig a

nadgarstkiem, analogicznie jak w pierwszym kroku.

Kroki 5 i 6. Nastepnie nalezy pociggng¢ drugg rekawiczke od siebie, tak by wywineta sie na druga strone i objeta

paice.

Krok 7. W tym momencie obydwie rekawiczki powinny by¢ do polowy zdjete. Nalezy zdjgé pierwsza rekawiczke

catkowicie, tapiac za jej wewnetrzng czg$é i Sciggajac z palcow. Nastepnie, reka bez rekawiczki nalezy zlapaé za

wewnetrzng czes¢ pozostatej rekawiczki.

Krok 8. Rekawiczki nalezy wyrzucié do worka z materiatem zakaznym (czerwony worek).
- .

Rycina 14. Procedura $ciggania rekawiczek (kroki od 1 do 8).
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Po $ciggnigciu rekawiczek nalezy zdezynfekowac rece za pomocg $rodka na bazie alkoholu i zatozy€ czysta parg
rekawiczek by méc bezpiecznie kontynuowaé procedure zdejmowania SOI.

Po zalozeniu éwiezej pary rekawiczek nalezy $ciggnag fartuch. W przypadku korzystanie z fartucha zapinanego z
tytu (tak jak w tym przykiadzie) nalezy skorzystaé z pomocy asysty w celu jego rozpigcia (Rycina 15). Osoba
asystujace powinna mie¢ ubrang maseczke chirurgiczng oraz rgkawiczki. Po $ciggnigciu rgkawiczek powinna ona
zdezynfekowad rece z uzyciem $rodka na bazie alkoholu.

Nastepnie nalezy §ciggnaé fartuch ochronny fapiac go z tylu (Rycina 16) i ciggnac od siebie wywijajgc go na lewa
strone, tak by jego skazona cze$¢ zawingla sie do $rodka (Rycina 17).

Rycina 15. Rozpinanie fartucha z pomoca asysty

Rycina 16. Sciaganie fartucha = chwyt za jego tylna czesé

Opracowano na Zlecenie Konsultanta Krajowego w dziedzinie anestezjologii i i ywnej terapii na podstawie:
European Centre for Disease Prevention and Control. Guidance for ing and ¢ ing p  protective equipment in healthcare settings for the care of patients with
suspected or confirmed COVID-19. Stackholm: ECDC; 2020




Rycina 17. Sciaganie fartucha - ciagniecie od siebie.

Fartuchy jednorazowe nalezy wyrzuci€. Fartuchy wielokrotnego uzytku powinny zostaé przekazane do dezynfekgiji.
(Rycina 18).

Rycina 18. Umieszczenie fartucha wielorazowego uzytku w pojemniku przeznaczonym do dezynfekciji.

Po sciggnieciu fartucha nalezy $ciagnaé gogle. Nastepnie nalezy je wyrzuci¢ - jezeli sg one jednorazowego uzytku
— lub przekaza¢ do dezynfekcji.
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Sciaganie gogli z paskiem elastycznym nalezy rozpoczaé od umieszczenia palca pod paskiem a nastgphie
postepowaé zgodnie z ponizszg instrukcjg (Rycina 19). Nalezy unikac kontaktu z przedniag czescig gogli, jako
potencjalnie skazong. Procedura zdejmowania gogli z zausznikami zostato zaprezentowana na Rycinie 20.

Rycina 20. Zdejmowanie gogli z zausznikami (kroki 1i 2).

Po goglach nalezy $ciggnaé potmaske. Jej zdejmowanie nalezy rozpocza¢ od umieszezenia keiuka pod paskiem,
nastepnie nalezy postepowac zgodnie z instrukcjg umieszczong na Rycinie 21.

Pétmaska (lub maseczka) powinna byé wyrzucona natychmiast po jej éciggnieciu. Waznym jest by unikaé
kontaktu z samg maseczky i podczas zdejmowania dotykac jedynie jej paskow.
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Rycina 21. $ciaganie péimaski (kroki od 1 do 4).

Nastepnie nalezy $ciagna¢ i wyrzucié rekawiczki uzywane w procedurze zdejmowania SOI. Przed $ciggnieciem
rekawiczek mozna rozwazy¢ ich dezynfekcje za pomocg opartego na alkoholu Srodka do dezynfekgji rak.
Rekawiczki nalezy $ciggac zgodnie z procedurg przedstawiong na Rycinie 8. Po $ciggnieciu rekawiczek nalezy
zdezynfekowac rece.
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