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Grozny koronawirus z Chin. Zapoznaj sie z komunikatem GIS

data aktualizacji: 2020.01.27

W zwiazku z szybkim rozprzestrzenianiem sie groZnego koronawirusa z Chin zalecenia
wydal Glowny Inspektor Sanitarny.

W komunikacie GIS przybliza, co nalezy uznac za przypadek podejrzany i jak w takiej sytuacji nalezy
postepowac. Zachecamy do zapoznania sie z udostepnionymi wskazéwkami Gtéwnego Inspektora
Sanitarnego w tej sprawie.

I. Wstepna klasyfikacja przypadkow 2019-nCoV.

Obecnie epidemiologia zakazen 2019-nCoV i wywotanej nim niewydolnosci oddechowej nie jest
jeszcze dobrze znana. Jednak dla celéw dochodzenia epidemiologicznego opracowane zostaty
wstepne definicje przypadkow, ktére moga ulec zmianie.

Przypadek podejrzany

Za przypadek podejrzany o zakazenie lub zachorowanie nalezy uzna¢ przypadek, ktory wystapit po 9
stycznia 2020 r. i moze sie charakteryzowac:

temperatura ciata > 38 stopni C,



objawami infekcji drég oddechowych, tj.:

wystepowaniem jednego lub wiecej objawow choroby uktadu oddechowego

(np. kaszel, dusznos$¢, trudnosci w oddychaniu lub radiologiczne objawy zapalenia ptuc, lub ostrego
zespotu niewydolnosci oddechowej - ARDS),

zwigzkiem z odbyta podr6za do obszaréw wystepowania 2019-nCoV, w ciagu 14 dni przed
wystapieniem objawow,

LUB zachorowaniem osoby, ktéra pozostawata w bliskiej stycznosci w ciagu 14 dni przed
wystgpieniem objawdéw z osoba, ktéra miata objawy ze strony uktadu oddechowego i podrézowata do
obszarow zagrozenia 2019-nCoV lub z osobg, ktéra jest poddana obserwacji w kierunku 2019-nCoV.

Stycznosc¢ jest definiowana jako: kontakt z wydzielinami drég oddechowych lub ptynéw ustrojowych
osoby podejrzanej o zachorowanie wywotane 2019-nCoV, a takze opieki nad taka osoba lub
zamieszkiwanie z nia. Dotyczy rowniez osoby podrozujacej z osoba podejrzana o zachorowanie.

Laboratoriami wskazanymi jako referencyjne do diagnostyki wirusa sa:

- Laboratorium Charite w Berlinie,

- Laboratorium Erasmus w Rotterdamie

I1. Zasady postepowania stuzb medycznych w przypadku podejrzenia 2019-nCoV.
Zasady ogodlne

Pacjent manifestujacy objawy powinien by¢ hospitalizowany w oddziale zakaznym (obserwacyjno-
zakaznym) z zapewnieniem warunkdéw izolacji oddechowej i $cistego rezimu sanitarnego.

Jesli w miescie, na ktorym znajduje sie lotnisko miedzynarodowe, nie ma oddziatu zakaznego, nalezy
skontaktowac sie z wojewddzkim koordynatorem medycznym lub wojewo6dzkim wydziatem
zarzadzania kryzysowego i ustali¢ docelowe miejsce transportu pacjenta.

W razie potrzeby konsultowania podejrzanych przypadkéw nalezy przede wszystkim wzywaé
telefonicznie, jako konsultantéw, doswiadczonych lekarzy chorob zakaznych lub pulmonologéw.
Lekarz lub lekarz konsultant ustala nastepujacy tryb postepowania:

- w przypadku niebudzacym watpliwosci, ze przypadek nie jest podejrzany o zespot niewydolnosci
oddechowej, odwotuje zastosowane zalecenia i ustala inny odpowiadajacy sytuacji tryb
postepowania,

- w przypadku budzacym podejrzenie decyduje o natychmiastowym transporcie do wytypowanego
oddziatu zakaznego, celem hospitalizacji w warunkach izolacji oddechowe;j.

Kazda informacje o stwierdzonym przypadku, podejrzanym o zakazenie 2019-nCoV nalezy w trybie
natychmiastowym zgtosi¢ do wtasciwego, ze wzgledu na miejsce podejrzenia Panstwowego
Powiatowego Inspektora Sanitarnego lub innego organu Panstwowej Inspekcji Sanitarne;j.

Personel medyczny majacy bezposrednia stycznosé z osoba podejrzana, w tym lekarze konsultujacy,
powinni by¢ zabezpieczeni w $rodki ochrony indywidualnej jednorazowego uzycia.

Zalecane dzialania nalezy stosowac odpowiednio w stosunku do oséb przekraczajacych granice RP,
takze na przejsciach granicznych drogowych i morskich, jesli z oceny ryzyka bedzie wynikac, ze
moga je przekraczac¢ osoby powracajace z krajow Azji, np. ladujacy w portach lotniczych krajow
osciennych.

Zasady postepowania na pokladzie samolotu i w portach lotniczych

Personel poktadowy samolotow oraz personel miedzynarodowych portéw lotniczych powinien



zwracac szczegolng uwage na obecnosé na poktadzie samolotu oséb goraczkujacych i z
dolegliwo$ciami ze strony uktadu oddechowego, szczegdlnie jesli podrozuja z krajow Azji
Potudniowo-Wschodnie;.

Rekomenduje sie, aby odpowiednie zapasy masek ostaniajacych nos i usta znajdowaty sie do ew.
uzycia na poktadach samolotéw i w portach lotniczych, z przeznaczeniem dla pasazerow i personelu
poktadowego, w razie podejrzenia, w trakcie lotu, ze pasazer moze by¢ zakazony.

Osoba chora powinna zosta¢ w miare mozliwosci odizolowana od pozostalych pasazeréw samolotu w
trakcie lotu, a nastepnie od pozostatych podréznych na terenie portu lotniczego.

O obecnosci osoby podejrzanej o zakazenie 2019-nCoV na poktadzie samolotu zatoga ma obowiazek
zawiadomi¢ stuzby kontroli lotéw, ktére zawiadamiaja stuzby medyczne portu lotniczego, m.in. w
celu ew. wezwania transportu medycznego i natychmiastowego powiadomienia odpowiedniej stacji
sanitarno-epidemiologicznej, sprawujacej nadzér nad portem lotniczym.

Przed opuszczeniem samolotu przez pasazerow, osoba podejrzana o zakazenie 2019-nCoV powinna
mie¢ zalozong maseczke ochronng na twarz i zosta¢ przetransportowana do osobnego pomieszczenia
na lotnisku. Tam nalezy poddac ja badaniu przez lekarza, ktéry podejmie decyzje co do dalszego
postepowania. Zasada ta dotyczy takze 0sob, ktore podczas pobytu za granica miaty kontakt z
osobami podejrzanymi o 2019-nCoV.

Osoby kontaktujace sie z chorym, powinny by¢ zabezpieczone w srodki ochrony indywidualnej
jednorazowego uzycia.

Pozostali pasazerowie bez objawow chorobowych, przed opuszczeniem samolotu, powinni wypetnic¢
karte lokalizacji pasazera, a jesli to niemozliwe, powinni zosta¢ skierowani do osobnego
pomieszczenia lub obszaru (np. obszar wydzielonych gate), gdzie beda mogli wypemic¢ deklaracje i
udzieli¢ informacji o aktualnym stanie zdrowia.

O poddaniu pasazerow kwarantannie lub obserwacji w warunkach domowych decyduje wlasciwy dla
portu lotniczego Panstwowy Inspektor Sanitarny w porozumieniu ze stuzba medyczng portu lub
lekarzem zajmujacym sie pasazerami.

Kraje przeznaczenia, do ktérych beda podrozowaé pozostali pasazerowie, winne by¢ poinformowane
przez zatoge samolotu o podejrzeniu przypadku 2019-nCoV na poktadzie samolotu.

Samolot i pomieszczenia, w ktorych przebywata osoba z podejrzeniem 2019-nCoV oraz osoby ze
stycznosci z ta osobg, powinny zosta¢ poddane zabiegom dekontaminacji zgodnie ze standardami
lotniskowymi. Wyjatek stanowia przedmioty zanieczyszczone wydzielinami drég oddechowych lub
pltynami ustrojowymi osoby podejrzanej o 2019-nCoV. Takie przedmioty i powierzchnie wymagaja
dezynfekcji Srodkami wirusobojczymi.

Pasazerom przyjezdzajacym z krajow Azji Potudniowo-Wschodniej, ktérzy w trakcie pobytu, w tych
krajach nie mieli kontaktu z osobami podejrzanymi o 2019-nCoV i u ktérych nie wystepuja objawy
chorobowe w trakcie odprawy paszportowej, nalezy wreczy¢ ulotke informacyjna o tresci:

Informacja dla 0os6b powracajacych z regionu Azji Poludniowo-Wschodniej

W ostatnich kilku tygodniach w krajach Potudniowo-Wschodniej Azji (Chiny, Tajlandia, Japonia,
Korea Pid., Tajwan) wystapily zachorowania z objawami wysokiej temperatury ciata pow. 38 stopni
C, kaszlu, dusznosci i probleméw z oddychaniem.

W przypadku zaobserwowania tych objawow u siebie nalezy bezzwlocznie zgtosic sie do izby przyjec
szpitala, gdzie okreslony zostanie dalszy tryb postepowania medycznego.

W miejscu zamieszkania

Osoba z objawami 2019-nCoV i osoby stykajace sie z nia powinny nosi¢ maseczki ochronne na
twarzy. Nalezy unika¢ kontaktu twarza w twarz z osoba chora.

Po porozumieniu telefonicznym z najblizszym szpitalem zakaznym, szpitalem, lekarzem pierwszego
kontaktu lub wlasciwa miejscowo stacja sanitarno-epidemiologiczna, osobe chora nalezy w



uzgodniony wczesniej sposob przewiez¢ do wskazanej placéwki medycznej.

Osoby, ktore opiekowatly sie osoba podejrzana o 2019-nCoV lub mieszkatly z nia w jednym mieszkaniu
po wystapieniu u niej objawow ze strony uktadu oddechowego, nalezy poddac¢ obserwacji w szpitalu
zakaZnym, w osobnych pomieszczeniach.

Osoby majace z osoba podejrzana krétki kontakt, nalezy podda¢ nadzorowi epidemiologicznemu bez
kwarantanny (mierzenie temperatury 2 x dziennie i zgtaszanie objawdw ze strony uktadu
oddechowego panstwowemu powiatowemu inspektorowi sanitarnemu).

Przedmioty, z ktorymi stykata sie osoba podejrzana i pomieszczenia, w ktérych przebywata, nie
wymagaja innych zabiegéw poza rutynowymi zabiegami sanitarno-higienicznymi (mycie, wietrzenie).

II1. Postepowanie przy hospitalizacji os6b z podejrzeniem 2019-nCoV w celu zapobiezenia
szerzeniu sie zakazenia w podmiotach leczniczych.

Chorzy z podejrzeniem 2019-nCoV powinni by¢ hospitalizowani w warunkach zapewniajacych
izolacje oddechowa w oddziatach zakaZznych lub obserwacyjno-izolacyjnych, w salach z pelnym
wezlem sanitarnym.

Przy wszelkich bezposrednich kontaktach z osoba chora personel medyczny zobowiazany jest
stosowac¢ srodki ochrony indywidualnej i metody dezynfekcyjne zgodne z wewnetrzna procedura
podmiotu.

Nalezy bezwzglednie przestrzega¢ standardowych srodkéw ostroznosci i zasad postepowania
przeciwepidemicznego, w tym mycia i dezynfekcji rak.

W postepowaniu przy pacjencie nalezy stosowac sprzet jednorazowego uzytku, a tam, gdzie nie jest
to mozliwe, sprzet winien by¢ poddany procedurom dekontaminacji z uzyciem skutecznych srodkow
wirusobdjczych i bakteriobojczych.”

Zrédto: Gtéwny Inspektor Sanitarny.

Zrédto: https://www.infoilawa.pl/aktualnosci/item/59984-grozny-koronawirus-z-chin-zapoznaj-sie-z-komunikatem-gis



