Zarzadzenie nr 27/2020
Dyrektora Samodzielnego Wojewédzkiego Zespotu Publicznych
Zakladow Psychiatrycznej Opieki Zdrowotnej w Warszawie
z dnia 08 kwietnia 2020 r.

w sprawie: ustalenia treSci i wprowadzenia do stosowania wewnetrznych procedur postepowania w
oddzialach szpitalnych Samodzielnego Wojewo6dzkiego Zespolu Publicznych Zakladow Psychiatrycznej
Opieki Zdrowotnej w Warszawie zwiazku z rozprzestrzenianiem si¢ wirusa SARS-CoV-2 i wywolanej nim
choroby zakaznej COVID - 19

Dzialajac na podstawie art. 46 ust.1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej (t.j. Dz.U.
z 2020 r., poz. 295 ze zm.) oraz art.] ust.2 ustawy z dnia 2 marca 2020 roku o szczegdlnych rozwiazaniach
zwiazanych z zapobieganiem, przeciwdzialaniem i zwalczaniem COVID-19, innych choréb zakaznych oraz
wywolanych nimi sytuacji kryzysowych (Dz.U. z 2020 r. poz. 374) i art. 14 ust.1pkt 3 ppk a) ustawy z dnia 5
grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi ( Dz.U. z 2019r. poz.1239),
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 10 grudnia 2019 r. w sprawie zglaszania podejrzen i rozpoznan zakazen,
choréb zakaznych oraz zgonoéw z ich powodu( Dz.U. 22019 r poz. 2430 ) w zwiazku z rozporzadzeniem Ministra
Zdrowia z dnia 20 marca 2020 r. w sprawie ogloszenia na terenie Rzeczypospolitej Polskiej stanu epidemii (Dz.U.
z 2020, poz. 491), w trybie § 9 ust.1 i 4 pkt 1 Regulaminu Organizacyjnego Samodzielnego Wojewodzkiego
Zespotu Publicznych Zaktadéw Psychiatrycznej Opieki Zdrowotnej w Warszawie, zarzadzam, co nastepuje:

§1

Ustalam tres¢ i wprowadzam do stosowania nastgpujace wewnetrzne procedury postepowania w przypadku
podejrzenia lub rozpoznania zakazenia choroba zakazna COVID — 19 w oddziatach szpitalnych Samodzielnego
Wojewddzkiego Zespotu Publicznych Zaktadéw Psychiatrycznej Opieki Zdrowotnej w Warszawie , opracowane
na podstawie wytycznych Gléwnego Inspektoratu Sanitarnego i Ministerstwa Zdrowia oraz zalecen Konsultanta
Krajowego w dziedzinie chorob zakaznych i Prezesa Polskiego Towarzystwa Epidemiologéw i Lekarzy Choréb
Zakaznych :

1.Procedure postepowania w przypadku podejrzenia zakazenia choroba zakazng COVID — 19,

stanowiaca zalgcznik nr 1 do zarzadzenia,

2.Procedurg pobrania wymazu w kierunku infekcji koronawirusowe;j,

stanowiacg zalgcznik nr 2 do zarzadzenia,

3. Procedurg trybu i sposobu powiadamiania SANEPID o podejrzeniu lub rozpoznaniu zachorowania na chorobe
zakazng COVID- 19,

stanowiaca zalgeznik nr 3 do zarzadzenia.

§2

Wykonanie zarzadzenia powierzam personelowi medycznemu catodobowych oddzialow szpitalnych
Samodzielnego Wojewddzkiego Zespotu Publicznych ~ Zakladéw Psychiatrycznej Opieki Zdrowotnej
w Warszawie .

§3

Nadzér nad zarzadzeniem powierzam Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa.

§4

Zarzadzenie wchodzi wzycie z dniem podpisania.

Samodzielnego Wojewod=kiego Zespotu
Publicznych Zaktadéw Psychiatrycznej
Opieki Zdrowotneiw Warszawie

Andrz& Mazur




POSTEPOWANIE W PRZYPADKU PODEJRZENIA ZAKAZENIA
WIRUSEM SARS-CoV-2

Podstawa do postawienia podejrzenia COVID-19, uzasadniajagcego wykonanie badan wykrywajgcych
materiat genetyczny SARS-CoV-2 jest:

Ostra infekcja drog oddechowych o nagtym poczatku i przynajmniej jednym z objawéw:

Oznacza to, ze wszyscy pacjenci z objawami ostrej infekcji oddechowej stwierdzanej w

szpitalu powinni by¢ traktowani jako przypadki podejrzane, a wiec poddani badaniu
potwierdzajgcemu zakazenie.

Spetnia warunki

1

Koniec procedury

Pacjent skapoobjawowy

e T<38°C Dodatkowo prawdopodobieristwo COVID-9 wzrasta, jesli wystapito
¢ Liczba oddechéw <20/min Jecnaz pantisgych:
e Sp0,>95%

. bliski kontakt z potwierdzonym lub prawdopodobnym
przypadkiem COVID-19 w ostatnich 14 dniach lub

. wywiad podrézy lub pobytu w ostatnich 14 dniach,

liczac od poczatku choroby, w regionie w ktérym
odnotowano zachorowania na COVID-19

° cigzki stan wymagajacy hospitalizacji przy braku innej
etiologii mogacej ttumaczy¢ obraz kliniczny.

Pacjent petnoobjawowy

Spetniony ktérykolwiek z warunkdw:

e (- [5380¢

e Liczba oddechéw >20/min o or h. med. -

e Sp0,<95% 2 DARIUS JMYSZK/
.

L ~ialicta DQVCMQUQ

(pacjent wymagajqcy opieki w szpitalu niepsychiatrycznym)




Pacjent skgpoobjawowy

o - T<380€
e Liczba oddechéw <20/min
o Sp0,>95%

1. Personel medyczny w pierwszej kolejnosci zaktada:
e Maske zakrywajgcg usta i nos
e Okulary typu gogle lub przytbice chronigcg oczy
e Rekawice jednorazowe
e Fartuch ochronny jednorazowy
e Podaje pacjentowi maseczke chirurgiczna.

2. Odizoluj pacjenta w jednoosobowej sali do tego przeznaczonej:
(sala mozliwie blisko sanitariatu)

3. Wydaj zakaz opuszczania sali. W razie potrzeby mozesz stosowa¢ srodki przymusu bezposredniego na
podstawie art. 36 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb
zakaznych u ludzi.

4. Woyznacz osoby z personelu do kontaktu z pacjentem.

5. Zamknij oddziat. Poinformuj IP i lekarza dyzurnego IP o zablokowaniu przyjeé¢ do oddziatu. Zleé
wywieszenie informacji na wszystkich drzwiach wejsciowych do oddziatu ODDZIAt ZAMKNIETY-
ZAKAZ WSTEPU

6. Powiadom PSSE o podejrzeniu zakazenia SARS-CoV-2. Pamietaj o wypetnieniu druku ZLK1. Szczegdty
w zafaczniku nr 1.

7. Pobierzi przekaz do badania wymaz z nosogardta. Szczegdty w zataczniku nr 2.

8. Zlec regularne pomiary parametréw zyciowych (temperatura ciata, saturacja) — 3 razy dziennie.

9. Zle¢ leczenie objawowe (jesli pacjent tego wymaga).

10. Zle¢ personelowi dostarczanie positkdw dla pacjenta do Sali, w ktérej przebywa.

11. Pacjent pozostaje w izolacji do czasu uzyskania wyniku.

12. Wypetnij formularz identyfikacji oséb z kontaktu

= Dr n. med.
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Pacjent petnoobjawowy

e T[>38%¢C
e Liczba oddechéw >20/min
e Sp0,<95%

ZACHOWAJ SPOKOJ
Personel medyczny w pierwszej kolejnosci zaktada:
e Maske zakrywajacg usta i nos
e Okulary typu gogle lub przytbice chronigca oczy
e Rekawice jednorazowe
e Fartuch ochronny jednorazowy
e Podaje pacjentowi maseczke chirurgiczng
Odizoluj pacjenta w jednoosobowe;j sali do tego przeznaczonej:
(sala mozliwie blisko sanitariatu)
Wydaj zakaz opuszczania sali. W razie potrzeby mozesz stosowaé $rodki przymusu bezposredniego na
podstawie art. 36 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazer i choréb
zakaznych u ludzi.
Wyznacz osoby z personelu do kontaktu z pacjentem
Zamknij oddziat. Poinformuj IP i lekarza dyzurnego IP o zablokowaniu przyje¢ do oddziatu. Zle¢
wywieszenie informacji na wszystkich drzwiach wejsciowych do oddziatu ODDZIAL ZAMKNIETY-
ZAKAZ WSTEPU
Zle¢ leczenie objawowe (w tym tlenoterapia bierna) oraz ciggte monitorowanie saturacji —
kardiomonitor w Oddziale IlI
Powiadom PSSE o podejrzeniu zakazenia SARS-CoV-2. Pamietaj o wypetnieniu druku ZLK1. Szczegdty
w zatgczniku nr 1.
Powiadom dyrektora ds. medycznych dr Maciej Ostrowski 600 336 111 lub dr Maciej Myszka 604 401
974 oraz pielggniarke epidemiologiczng mgr Beata Go$ 604 507 673
Uzgodnij przeniesienie:
a. CSK MSWIiA ul. Wotoska 137; te. 22 508 20 00
b. Wojewddzki Szpital Zakazny ul. Wolska 37; tel. 22-33-55-261, 22-33-55-265
¢. WIM ul. Szaseréw 128; tel. 261-818-396
W razie odmowy przyjecia pacjenta skontaktuj sie z Lekarzem Miasta Warszawy tel. 22 827 23 09,
22 551 53 75, e-mail: lekarzmiasta@um.warszawa.pl

W sytuacji nagtego zagrozenia zycia lub zdrowia pacjent moze by¢ kierowany do kazdego SOR/IP
niezaleznie od objawéw/ wywiadu epidemiologicznego w kierunku zakazenia SARS-CoV-2.
Umow transport sanitarny- dyspozytor PRM dla Warszawy 22 525 12 09 lub wiecej informacji w
zatgczniku nr 3

GDYBY WSZYSTKO POWYZSZE ZAWIODtO

Pobierz i przekaz do badania wymaz z nosogardta. Szczegéty w zataczniku nr 2

Zlec regularne pomiary parametréw zyciowych (temperatura ciata, RR, HR) — 4 razy dziennie.
Saturacja monitorowana w sposdb ciggty.

Zlec personelowi dostarczanie positkéw dla pacjenta do Sali, w ktérej przebywa.

Pacjent pozostaje w izolacji do czasu uzyskania wyniku.

Wypetnij formularz identyfikacji oséb z kontaktu




FORMULARZ IDENTYFIKACJI OSOB Z KONTAKTU

G NI e o R R I S R e e A e e DARAES. &5 el n

1 LEKARZ ZLECAJACY BADANIE

2. LEKARZ PROWADZACY

3t PIELEGNIARKI OBECNE W PRACY W DNIU BADANIA:

5: PERSONEL POMOCNICZY OBECNY W ODDZIALE W DNIU BADANIA

Opracowali: lek. A. Todzia, lek. M. Kurek, lek. P. Wisniewski



Na podstawie:

1.  Zalecenia postepowania w zakazeniach SARS-CoV-2, PTEILChZ, v. 31-03-2020
http://www.pteilchz.org.pl/wp-content/uploads/2020/04/Rekomendacje-PTEiLChZ-31-03-

2020-pl.pdf
2. Algorytm SOR POZ stan na 15.03.2020 https://www.pssewawa.pl/index.php?c=getfile&id=1505




Zatacznik nr 1

PAMIETAJ TWOIM OBOWIAZKIEM JEST NIEZWLOCZNIE POWIADOMIC SA-
NEPID TELEFONICZNIE, DODATKOWO NIE POZNIEJ NIZ W CIAGU 24H ELEK-
TRONICZNIE LUB PAPIEROWO

1.Powiadom telefonicznie PSSE w Warszawie

Tel. 781-824-431 lub 781-824-432 lub 781-824-416

Telefon alarmowy 606 108 040

2. Wypetnij druk ZLK o podejrzeniu lub rozpoznaniu choroby zakaznej
http://wwwold.pzh.gov. pl/oldpage/epimeld/druki/zgloszenia/Form_ZLK1 .pdf

3. Przeslij elektronicznie w postaci zaszyfrowanej ZIP a SMS-em przeslij kod do dokumentu

koronawirus@pssewawa.pl

Podstawa prawna

http://prawo.sejm.gov.pl/isap. nsf/download.xsp/WDU20190002430/0/D201 92430.pdf



Zatagcznik nr 2

POBIERAJAC WYMAZ ZASTOSUJ ODPOWIEDNIE SRODKI OSTROZNOSCI - ZASTOSU)J MASKE
CHIRURGICZNA, PRZYtBICE, FARTUCH FIZELINOWY | DWIE PARY JEDNORAZOWYCH REKAWI-
CZEK LATEKSOWYCH

WYMAZOWKI | KOPERTY ZABAZPIECZAJACE ZNAJDZIESZ NA 1ZBIE PRZYJEC

POBRANA PROBKE WYSYtAMY DO WARSAW GENOMICS LUB DO PZH- PROCEDURY POBRA-
NIA ROZNIA SIE W ZALEZNOSCI OD LABORATORIUM

1. Instrukcja zlecenia badania w laboratorium Warsaw Genomics

https://warsawgenomics.pl/sars

2. Instrukcja pobrania wymazu w kierunku infekcji koronawirusowej dla Warsaw Genomics

https://warsawgenomics.pl/com ponents/com_warsawgenomics/_DOCS_/Instrukcja-COVID-19.pdf
LUB

1. Instrukcja zlecenia badania w laboratorium PZH

https://www.pzh.gov. pl/wp-content/uploads/2020/02NVymagania-dotyczace-materia*u-do-badah-
COVID-19-29.02.2020.pdf

2. Formularz zlecenia badania dla PZH

https://www.pzh.gov.pl/wp-content/uploads/201 9/03/Formularz-Zlecenia-Badania.pdf

3. Check lista przed wystaniem materiatu do PZH

https://www. pzh.gov.pI/wp-content/uploads/2020/02/Lista-kontrolna-do-wysylki-probek-do-NIZP-
PZH.pdf

4. Kontakt do PZH dla pracownikéw medycznych w razie pytan i watpliwosci

koronawirus@pzh.gov.pl

22 54-21-400
Instrukcja wideo jak pobieraé materiat do badania

mps://www.voutube.com/watch?v=kxv00l4lJNw&fbcIid=IwAR37JekTqUsOth Y5hER-
rAKu8HIrgkbC8n6Y d-kRzh d deWB7N-qaSEMA&app=desktop

Zle¢ transport materiatu do laboratorium (transport odbywa sie na takich samych za-
sadach jak transport materiatu do laboratorium ALAB).



