
URAD VEREJNEHO ZDRAVOTNicTVA

SLOVENSKEJ REPUBLIKY

Trnavska cesta 52

P.O.BOX45

826 45 Bratislava

Bratislava, 9.3.2020

OE/791/84737/2020

Usmernenie

hlavneho hygienika Slovenskej republiky v suvislosti

s ochorenim COVID-19 sposobenym koronavirusom SARS-CoV-2

(tretia aktualizacia)

1. Charakteristika ochorenia

Akutny respiracny syndr6m spasobuje koronavirus SARS-CoV-2 z cel'ade Coronaviridae,

ktory patri medzi betakoronavirusy, kam sa zarad'uju aj koronavirusy SARS-CoV a MERS­

CoY, ale vykazuje od nich geneticku odlisnost'.

Ochorenie sa prejavuje najma kasl'om, dychavicnost'ou, horuckou, zapalom pl'uc, v pripade

komplikacii maze skonCit' umrtim. Inkubacny cas je 2 az 14 dnL Koronavirus SARS-CoV-2

sa prenasa z cloveka na cloveka.

Aktualna epidemiologicka situacia vo vyskyte ochoreni COVID-19 je uvedena na webovej

stranke https://www.ecdc.europa.eu/en/geographical-distribution-2019-ncov-cases.

2. Definicia pripadu

2.1 Suspektnv orioad (osoba podozriva z ochorenia) vyzadujuci si laboratornu

diagnostiku (nehlasi sa na europskej urovni) je:

1) Pacient s akutnou infekciou dychacich ciest (nahly nastup aspoii jedneho z nasledujucich

sympt6mov: kasel', horucka, dychavicnost') a bez inej etiol6gie, ktora by pIne vysvetl'ovala

klinicky obraz a s anamnezou cestovania alebo pobytu v krajine / oblasti s lokalnym

prenosom alebo prenosom v komunite pocas 14 dni pred objavenim sa sympt6mov;

alebo

2) pacient s akutnym respuacnym ochorenim, ktory bol v poslednych 14 diioch pred

objavenim sa sympt6mov v uzkom kontakte s potvrdenym alebo pravdepodobnym pripadom

COVID-19
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alebo

3) pacient so zavaznou akutnou resplfacnou infekciou (horucka a aspoii jeden priznak

respiracneho ochorenia (napr. kasel', horucka, dychavicnost') a vyzadujuci hospitalizaciu

(SARI) a bez d'alsej etiol6gie, ktora by pIne vysvetl'ovala klinicky obraz

* podl'a klasifikacie WHO denne aktualizovane hlasenia 0 vyskyte ochorenia (COVID-2019)

na https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/situation-reports/

Po hlaseni lokalneho prenosu alebo prenosu v komunite v krajine alebo oblasti sa za

suspektne pripady povazuju vsetci pacienti, ktori maju priznaky akutnej respiracnej infekcie

potvrdene VLD / VLDD alebo na APS (Ambulancia pohotovostnej sluzby).

Pravdepodobny pripad

Podozrenie na pripad, u ktoreho je testovanie na virus sposobujuci COVID-19 nejednoznacne

(podl'a vysledkov testov oznamenych laborat6riom) alebo u ktoreho bolo testovanie na pan­

koronavirusove ochorenia pozitivne.

Potvrdeny pripad

Osoba s laborat6rnym potvrdenim virusu sposobujuceho infekciu COVID-19, bez ohl'adu na

klinicke priznaky a sympt6my.

3. Definicia osob v kontakte (osob podozrirych z nakazy)

Za osobu v kontakte sa povazuje osoba bez sympt6mov ochorenia, ktora bola alebo mohla

byt' v kontakte s pravdepodobnym alebo potvrdenym pripadom ochorenia COVID-19. Miera

rizika infekcie zavisi od urovne expozicie.

3.1 Osoba v uzkom kontakte (vysoke riziko expozicie):

Za osobu v uzkom kontakte s pravdepodobnym alebo potvrdenym pripadom ochorenia

COVID-19 sa povazuje :

Osoba zijuca v rovnakej domacnosti ako pripad COVID-19.

Osoba, ktora bola v priamom fyzickom kontakte s pripadom COVID-19 (napr. podanim

ruk).

Osoba, ktora rna nechraneny priamy kontakt s infekcnymi sekretmi pripadu COVID-19

(napr. kaslanim, dotykom pouzitych papierovych vreckoviek).

Osoba, ktora mala osobny kontakt s pripadom COVID-19 do 2 metrov a> 15 minlit;

Osoba, ktora bola v uzavretom priestore (napr. ucebiia, zasadacia miestnost', cakareii atd'.)

s pripadom COVID-19 najmenej 15 minut a vo vzdialenosti mensej ako 2 metre.

Zdravotnicky pracovnik alebo ina osoba poskytujuca priamu starostlivost' 0 pripad

COVID-19 alebo laborat6rni pracovnici, ktori manipuluju so vzorkami pripadu COVID­

19 bez odporucanych OOPP alebo s moznym porusenim OOPP.
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Osoba v lietadle sediaea v nimei dvoeh sedadiel (v l'ubovol'nom smere) od pripadu

COVID-19, eestovni spolocniei alebo osoby poskytujuee starostlivost' a clenovia posadky

sluziaei v casti lietadla, v ktorej sedel pripad (ak je zavaznost' priznakov alebo pohyb

pripadu naznacuje rozsiahlejsiu expozieiu, eestujuei sediaei v eelej casti alebo vsetei

eestujuei v lietadle sa mozu povazovat' za osoby v uzkom kontakte).

3.2 Osoba v beznom kontakte (nizke riziko expozicie):

Za osobu v beznom kontakte s pravdepodobnym alebo potvrdenym pripadom oehorenia

COVID-19 sa povazuje:

osoba, ktora bola v uzavretom priestore s pripadom COVID-19 menej ako 15 minut alebo

bola vzdialemi viae ako 2 metre,

osoba, ktoni bola v priamom kontakte (tvarou v tvar) s pripadom COVID-19 menej ako 15

minut a bola vzdialena menej ako 2 metre,

osoba, ktor3. eestovala spolu s pripadom COVID-19 akymkol'vek sposobom prepravy.

3.3 Kriterhi laboratorneho testovania osob:

Kazda osoba, ktora spIna kriteria suspektneho pripadu, by mala byt' laborat6me testovana na

koronavirus SARS-CoV-2 ako sucast' aktivneho vyhl'adavania pripadu.

4. Pravdepodobne miesta zistenia suspektneho, pravdepodobneho alebo

potvrdeneho pripadu ochorenia COVID-19:

4.1. Ambulancia vseobecneho lekara, centralne prIJlmacie oddelenie (CPO), ine

oddelenia zdravotnickeho zariadenia rezortu zdravotnictva, zdravotnicke zariadenia

inych rezortov

Ak vseobeeny lekar, lekar CPO, resp. lekar ineho oddelenia (d'alej len "lekar") na zaklade

pozitivnyeh, kliniekyeh a anamnestiekyeh epidemiologiekyeh udajov vyslovi podozrenie

z oehorenia sposobeneho koronavirusom SARS-CoV-2:

hhisi telefonieky vyskyt takehoto pripadu uzemne prislusnemu regionalnemu

hygienikovi regionalneho uradu verejneho zdravotnictva (RUVZ),

poskytne paeientovi tvarovu rusku, ak je potrebne, poskytne paeientovi prostriedky na

dodrziavanie respiracnej hygieny (papierove vreekovky) a zabezpeci ieh bezpecnu

likvidaeiu, izoluje paeienta od ostatnyeh paeientov v cakami, vysetri paeienta

v samostatnej miestnosti, pri vysetrovani dodrziava bezpecnostne opatrenia ako pri

kvapockovej nakaze (hygiena ruk, pouzivanie osobnyeh oehrannyeh praeovnyeh

pomoeok - respirator FFP3, oehrana oci, plast', rukaviee). Po odoslani paeienta vykona

dezinfekeiu povrehov virucidnymi dezinfekcnymi prostriedkami.

ak uzemne prislusny regionalny hygienik RUVZ podl'a miesta zistenia nakazy potvrdi

podozrenie z oehorenia COVID-19, lekar kontaktuje Krajske operacne stredisko
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zachrannej zdravotnej sluzby (KOS ZZS) za ucelom odoslania pacienta na uzemne

prislusne infektologicke pracovisko.

KOS ZZS:

OZnaml telefonicky transport osoby podozrivej z ochorenia COVID-19 prislusnemu

infektologickemu pracovisku,

zabezpeci transport prostrednictvom poskytovatel'a zachrannej zdravotnej sluzby.

Poskytovatel' Zachrannej zdravotnej sluzby:

preberie pacienta,

skontroluje resp. poskytne pacientovi tvarovu rusku, ak je potrebne poskytne pacientovi

prostriedky na dodrziavanie respiracnej hygieny a zabezpeci ich bezpecnu likvidaciu. Pri

transporte personal dodriiava standardne bezpecnostne opatrenia ako pri kvap6Ckovej

nakaze (hygiena rUk, pouzivanie osobnych ochrannych pracovnych pomocok: respirator

FFP3, ochrana oci, plast:, rukavice). Po odovzdani pacienta vykona dezinfekciu povrchov

vozidla virucidnymi dezinfekcnymi prostriedkami.

Pri podozreni na akutny respiracny syndr6m sposobeny koronavirusom SARS-nCoV-2

poskytovanie ustavnej zdravotnej starostlivosti zabezpecuju zdravotnicke zariadenia uvedene

v prilohe c. 1.

Infektologicke pracovisko:

izoluje pacienta na vyclenenej jednolozkovej alebo izolacnej izbe a poskytne mu

zdravotnu starostlivost'.

Ak lekar uzemne prislusneho infektologickeho pracoviska po dokladnom zhodnoteni

klinickych a epidemiologickych udajov a po konzultacii s uzemne prislusnym regionalnym

hygienikom RUVZ vyslovi dovodne podozrenie z ochorenia sposobeneho koronavirusom

SARS-CoV-2 a rozhodne 0 potrebe vykonania laborat6mej diagnostiky:

- kontaktuje ihned' odbor lekarskej mikrobiol6gie (OLM) Uradu verejneho zdravotnictva

Slovenskej republiky (UVZ SR) - 02/49 284 275,0915695275,0908095497,

- podl'a pokynov OLM UVZ SR zabezpeci odber biologickeho materialu a ulozi

v chladnicke,

- zabezpeci transport biologickeho materialu na:

Urad verejneho zdravotnictva SR

Narodne referencne centrum pre chripku

Urad verejneho zdravotnictva SR

Tmavska cesta, 826 45 Bratislava

Tel.: 02/49284275,0915695275,0908095497

- pri vysetrovani dodriiava standardne bezpecnostne opatrenia ako pri kvapockovej nakaze

(hygiena ruk, pouzivanie osobnych ochrannych pracovnych pomocok: respirator FFP3,

ochrana oci, rukavice, dezinfekcia prostriedkami s plnym virucidnym uCinkom), pri

vykonavani postupov vytvarajucich aeros61 (trachealna intubacia, bronchoalveolamy

vyplach a ine diagnosticke postupy dychacich ciest) personal pouziva respirator FFP3,

dobre priliehajucu ochranu oci, rukavice, nepremokavy ochranny plast' s dlhym rukavom,

- 0 vysledkoch vysetreni bude informovat' OLM UVZ SR,
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- upovedomi prepravcu biologickeho materialu, ze pocas vikendov je potrebne kontaktovat'

telefonicky pracovnikov laborat6ria na tel. c. 02/49 284 275 alebo 0915 695 275, 0908

095 497 za ucelom prijmu biologickeho materialu.

Uzemne prislusny regionalny hygienik RUVZ podl'a miesta zistenia nakazy:

potvrdi podozrenie z ochorenia COVID-19,

zabezpeci prostrednictvom povereneho epidemiol6ga prislusneho RUVZ

epidemiologicke vysetrovanie a identifikaciu, zoznam kontaktov a klasifikaciu kontaktov,

ktori boli vystaveni vysokemu riziku expozicie (blizky kontakt) alebo nizkemu riziku

expozicie (bezny kontakt),

zabezpeci nariadenie a vykonavanie protiepidemickych opatreni u tychto osob (vid' cast':

Protiepidemicke opatrenia pre osoby v kontakte s pripadom COVID-19),

oznami vzniknutu udalost' a vykonane opatrenia hlavnemu hygienikovi Slovenskej

republiky.

4.2. Miesta vstupu podl'a medzimirodnych zdravotnych predpisov (IHR, WHO) ­

Letisko M. R. Stefanika v Bratislave, Cestny hranicny priechod Vysne Nemecke,

Zeleznicna stanica Cierna nad Tisou.

Ak sa zisti suspektny, pravdepodobny alebo potvrdeny pripad ochorenia sposobeneho

koronavirusom SARS-CoV-2 na miestach vstupu do SR:

zodpovedna osoba (veduci zmeny, sluzbukonajuca osoba a pod.) zisti prvotne odbome /

laicke klinicke a anamnesticke epidemiologicke udaje od takejto osoby a ihned' ziskane

udaje oznami prislusnemu regionalnemu hygienikovi rezortu.

zodpovedna osoba poskytne pacientovi tvarovu rusku, ak je potrebne, poskytne pacientovi

prostriedky na dodrZiavanie respiracnej hygieny a zabezpeci ich bezpecnu likvidaciu.

Oddeli pacienta od ostatnych osob v priestore do prevzatia pacienta na transport na

infekcne oddelenie. Po odoslani pacienta vykona dezinfekciu povrchov virucidnymi

dezinfekcnymi prostriedkami.

Prislusny regionalny hygienik rezortu:

ak prislusny regionalny hygienik rezortu potvrdi podozrenie z ochorenia sposobeneho

koronavirusom SARS-CoV-2, kontaktuje KOS ZZS za ucelom odoslania pacienta na

prislusne infektologicke pracovisko, ktore zabezpeci transport prostrednictvom

poskytovatel'a zachrannej zdravotnej sluzby na uzemne prislusne infektologicke

pracovisko,

informuje 0 situacii uzemne prislusneho regionalneho hygienika RUVZ podl'a miesta

zistenia nakazy,

informuje 0 situacii veduceho hygienika rezortu.

KOS ZZS:

preveri prostrednictvom telefonickej komunikacie a zodpovedanim relevantnych otazok

prvotne klinicke a anamnesticke epidemiologicke udaje,
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pri potvrdeni na podozrenie z ochorenia sposobeneho koronavirusorn SARS-CoV-2,

prislusnyrn region:ilnyrn hygienikorn rezortu zabezpeci transport osoby prostrednictvorn

poskytovatel'a zachrannej zdravotnej sluzby na uzernne prislusne pracovisko,

oznarni telefonicky transport pacienta prislusnernu infektologickernu pracovisku.

Postup poskytovatel'a ZZS je rovnaky ako v bode 4.1.

Postup infektologickeho pracoviskaje rovnaky ako v bode 4.1.

Postup prislusneho regionalneho hygienika RUVZ je rovnaky ako v bode 4.1.

4.3. Zariadenia rezortov vnutra, obrany a dopravy a vYstavby

Ak zodpovedna osoba zariadenia (lekar, spravca, veduci, sluzbukonajuca osoba a pod.)

prostrednictvorn ustnej kornunikacie a zodpovedanirn relevantnych otazok zisti od osoby

prvotne laicke klinicke a anarnnesticke epiderniologicke udaje, ktore srneruju k vzniku

podozrenia z ochorenia. sposobeneho koronavirusorn SARS-CoV-2, tak ziskane udaje

ihned' oznarni prislusnernu region:ilnernu hygienikovi rezortu.

Zodpovedna osoba poskytne pacientovi tvarovu rusku, akje potrebne poskytne pacientovi

prostriedky na dodrziavanie respiracnej hygieny a zabezpeci ich bezpecnu likvidaciu.

Oddeli pacienta od ostatnych osob v priestore do prevzatia pacienta na transport na

infekcne oddelenie. Po odoslani pacienta vykona dezinfekciu povrchov virucidnyrni

dezinfekcnyrni prostriedkarni.

Prislusny regionalny hygienik rezortu:

ak prislusny region:ilny hygienik rezortu potvrdi podozrenie z ochorenia sposobeneho

koronavirusorn SARS-CoV-2, kontaktuje KOS ZZS, ktore zabezpeci transport

prostrednictvorn poskytovatel'a zachrannej zdravotnej sluzby na uzernne prislusne

infektologicke pracovisko,

nariadi zodpovednej osobe zariadenia spracovat' zoznarn kontaktov a klasifikaciu

kontaktov, ktori boli vystaveni vysokernu riziku expozicie (uzky kontakt) alebo nizkernu

riziku expozicie (bezny kontakt), cakat' na prichod rezortneho region:ilneho hygienika,

ktory rozhodne 0 d'alSich opatreniach,

zabezpeci nariadenie a vykonavanie protiepidernickych opatreni u tychto osob (vid' cast':

Protiepidernicke opatrenia pre osoby v kontakte s pripadorn COVID-19),

oznarni vzniknutu udalost' a vykonane opatrenia veducernu hygienikovi rezortu, ktory

inforrnuje hlavneho hygienika Slovenskej republiky.

4.4. Domacnost' a ine zariadenia

Ak KOZ ZZS prijrne na tiesnovej linke od volajuceho poziadavku na poskytnutie neodkladnej

starostlivosti osobe s klinickyrni priznakrni infekcneho ochorenia:

preveri prostrednictvorn telefonickej kornunikacie a zodpovedanirn relevantnych otazok

prvotne klinicke a anarnnesticke epiderniologicke udaje a kontaktuje uzernne prislusneho

region:ilneho hygienika, ktory posudi podozrenie z ochorenia COVID-19,
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telesna teplota 38°C je rozhodujucim faktorom pre transport pacienta s podozrenim na

ochorenie COVID-19. Pacienti s pozitivnou cestovatel'skou anamnezou a sympt6mami

respiracneho ochorenia, ktori maju telesnu teplotu nizsiu ako 38°C, zostavaju v domacej

izolacii. Po konzultacii s prislusnym regionalnym hygienikom (posudi opodstatnenost'

odberu klinickej vzorky) KOS ZZS zabezpeci u pacienta doma odber klinickych vzoriek

na laborat6mu diagnostiku.

lekar operator KOS ZZS pacientovi s podozrenim na ochorenie COVID-19 v domacej

izolacii odporuci symptomaticku liecbu. Lekar operator KOS ZZS kontaktuje po 8 az 12

hodinach pacienta a verifikuje si jeho zdravotny staY. V pripade zhorsenia zdravotneho

stavu spojeneho so vzostupom telesnej teploty lekar operator KOS ZZS po konzultacii

s infekto16gom prislusneho infektologickeho pracoviska rozhodne 0 hospitalizacii,

KOS ZZS oznami telefonicky transport pacienta prislusnemu infektologickemu

pracovisku a zabezpeci transport osoby prostrednictvom poskytovatel'a zachrannej

zdravotnej sluzby.

Postup poskytovatel'a ZZS je rovnaky ako v bode 4.1.

Postup infektologickeho pracoviskaje rovnaky ako v bode 4.1.

Postup uzemne prislusneho regionalneho hygienikaje rovnaky ako v bode 4.1.

4.5. Klinicke loikove pracoviska

Klinicki lekari pri diferencialnej diagnostike zvazia u pacientov s virusovou pneumomou,

pneum6niou nejasnej etio16gie alebo zavaznou respiracnou infekciou prijatou do nemocnice

laborat6me vysetrenie na pritomnost' koronavirusu SARS-CoV-2. Vhodne je odobrat' vzorky

dolnych a homych dychacich ciest: bronchoalveolama lavaz, endotrachealny aspirat,

vykasl'any hlien, nazofaryngealny ster, orofaryngealny ster, nazofaryngealny aspirat alebo

nosne vYplachy.

5. Protiepidemicke opatrenia pre osoby v kontakte s pripadom COVID-19

Protiepidemicke opatrenia pre kontaktne osoby su zalozene na najnovsich dostupnych

znalostiach, ako je uvedene nizsie:

inkubacny cas ochorenia COVID-19 je 2-14 dni. Median inkubacneho casuje 5-6 dni.

za najviac infekcnu sa povazuje osoba s pritomnymi klinickymi priznakmi. Predpoklada

sa, ze osobaje infekcna pred nastupom prvych priznakov.

predpoklada sa prenos najma vzdusnou cestou. Fekalno-oralny prenos nie je vyluceny.

na zaklade dostupnych informacii sa predpoklada nozokomialne sirenie ochorenia na

COVID-19 v zdravotnickych zariadeniach, kde je potrebne dodrziavat' d'alSie

protiepidemicke opatrenia pre zdravotnickych pracovnikov.
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5. 1 Protiepidemicke opatrenia vykonavane U osob v uzkom kontakte:

dlzka trvania protiepidemickych karantennych opatreni (lekarsky dohl'ad, zvyseny

zdravotny dozor, karantena) je 14 dni od ostatneho kontaktu s pripadom COVID-19

a nariad'uje ich prislusny RUVZ,

- nariadenie denne sledovania priznakov typickych pre ochorenie sposobene koronavirusom

SARS-CoV-2 (mihly mistup aspon jedneho z tychto priznakov: kasel', dychavicnost',

horucka),

- zakaz socialnych kontaktov (napr. navsteva kina, spolocenskych a hromadnych podujati),

- zakaz cestovania,

- izolacia v domacom alebo nemocnicnom prostredi podl'a individualneho posudenia typu

domacnosti (moznost' zdrziavania sa v samostatnej izbe, pritomnost' osob s rizikovymi

faktormi pre akviraciu infekcie), schopnost' dodrziavat' rezimove opatrenia a pod.,

- obmedzenie pracovnej Cinnosti, navstevy skoly,

- v pripade objavenia sa priznakov okamzite telefonicke hlasenie osetrujucemu lekarovi

a uzemne prislusnemu regionalnemu hygienikovi, nasledne sa postupuje podl'a bodu 4.1.

Nariadenie protiepidemickych karantennych opatreni je mozne vykonat' podl'a individualnej

situacie:

- zapisnicou 0 epidemiologickom vysetrovani. Tento dokument je urceny pre osoby, ktore

prisli do kontaktu (napr. v ambulancii) s osobou podozrivou z ochorenia sposobeneho

koronavirusom SARS-CoV-2. Tento doklad z dovodu rychleho a efektivneho zvladnutia

epidemiologickej situacie nahradza rozhodnutie RUVZ podl'a § 12 ods. 2 pismo f) zakona

c. 355/2007 Z. z. 0 nariadeni izolacie v domacom prostredi alebo zdravotnickom zariadeni.

Zamestnanec odboru epidemio16gie RUVZ vystavi zapisnicu 0 epidemiologickom

vysetrovani a odosle tuto zapisnicu prislusnemu vseobecnemu lekarovi, ktory vystavi pre

socialnu poist'ovnu doklad 0 docasnej praceneschopnosti z dovodu karanteny osoby

v uzkom kontakte. Vseobecny lekar si jedno vyhotovenie zapisnice uschova pre pripad

kontroly socialnou poist'ovnou.

rozhodnutim podl'a § 12 zakona c. 355/2007 Z. z. 0 nariadeni karantennych opatreni

ucastnikovi konania. Ak je ucastnik konania cudzincom a neovlada slovensky jazyk,

RUVZ mu vyda rozhodnutie aj v anglickom jazyku. Taketo rozhodnutie rna pre ucastnika

konania informativny charakter, t. j. regionalny hygienik ho nepodpisuje a nepeCiatkuje

peCiatkou so statnym znakom. Taketo rozhodnutie je potrebne spolu s rozhodnutim

v statnom jazyku odovzdat' ucastnikovi konania.

5. 2 Protiepidemicke opatrenia vykonavane U osob v beznom kontakte:

- pri beznom kontakte sa osoba sarna sleduje 14 dni od ostatneho kontaktu s pripadom

ochorenia COVID-19,

- osoba sarna sleduje vznik klinickych priznakov typickych preochorenie COVID-19 (nahly

nastup asponjedneho z tychto priznakov: kasel', dychavicnost', horucka),

- v pripade objavenia sa priznakov okamzite telefonicky hlasi osetrujucemu lekarovi, ktory

nasledne postupuje podl'a bodu 4.1.

8



Ak sa za 14 dni od ostatnej expozicie nevyskytnu u tYchto kontaktov fiadne klinicke

priznaky, osoby sa d'alej nepovazuju za rizikove.

Algoritmus - protiepidemicke opatrenia pre osoby v kontakte s pripadom COVID-19 (priloha

2)

5.3 Zdravotnicki pracovnici s profesiomilnou expoziciou

Zdravotnicki pracovnici, ktori sa staraju 0 pacientov s ochorenim COVID-19 v nemocniciach,

su zamestnavatel'om zaregistrovani a monitorovani v sulade s postupmi ochrany zdravia pri

praci (vedie sa registracia zdravotnickych pracovnikov v expozicii, vykonava sa monitoring

klinickych priznakov a v pripade priznakov sa vykona izolacia a rychle testovanie na novy

koronavirus ).

Na zaklade vysokeho rizika prenosu suvisiaceho s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a v

sulade s existujucimi o d p o n ~ c a n i a m i inych institucii (ECDC) sa u zdravotnych pracovnikov

prijimaju tieto konkretne opatrenia:

Nechraneny kontakt s pacientom (vysoke riziko expozicie):

aktivne monitorovanie pocas 14 dni,

a

vyradenie z pracovnej Cinnosti po dobu 14 dni od poslednej expozicie.

Chraneny kontakt (riadne pouzitie OOPP) s pacientom:

samosledovanie a izolacia v domacom prostredi, ak sa vyskytnu priznaky respiracneho

ochorenia,

inak nie je potrebne vyradenie z pracovnej cinnosti

Dokumenty WHO a ECDC tykajuce sa manazmentu pacienta s ochorenim COVID-19 su

dostupne na internetovej stranke WHO a ECDC:

https://www.who.int/publications-detail!clinical-management-of-severe-acute-respiratory­

infection-when-novel-coronavirus-(ncov)-infection-is-suspected

https://www.who.int/publications-detail!home-care-for-patients-with-suspected-novel­

coronavirus-(ncov)-infection-presenting-with-mild-symptoms-and-management-of-contacts

Preventivne a represivne opatrenia pri vyskyte suspektneho alebo potvrdeneho pripadu

COVID-19 v zdravotnickom zariadeni su uvedene na internetovej stranke WHO:

https://www.who.int/publications-detail/infection-prevention-and-control-during-health-care­

when-novel-coronavirus-(ncov)-infection-is-suspected-20200125

https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/covid-19-public-health­

management-contact-novel-coronavirus-cases-ED.pdf
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6. Osobne ochranne pracovne prostriedky (OOPP) a dezinfekcia

Pri pnici je potrebne:

- pouzivat' vhodne OOPP,

- OOPP pre osetrujuci personal: jednorazovy ochranny oblek (overal), ochranne okuliare

alebo stft, respirator FFP 3, tvarova maska, rukavice,

- dodrZiavat' barierovu osetrovatel'sku techniku,

- vykonavat' dezinfekciu ruk, dezinfekciu priestorov cakarni urgentneho prijmu, vozidiel

zachrannej zdravotnej sluzby, vysetrovni a inych priestorov, kde sa vyskytoval suspektny,

pravdepodobny alebo potvrdeny pripad ochorenia sposobeneho koronavirusom SARS­

CoV-2. Na dezinfekciu je nevyhnute pouZivat' prostriedky s virucidnymi ucinkami.

Podrobnejsi postup pre pouzitie respiratorov a tvaroveho ruska je uvedeny v prilohe 2 tohto

usmernema.

7. Cinnosti poskytovatel'a zdravotnej starostlivosti

7.1 Statutarny zastupca zdravotnickeho zariadenia oboznami vsetkych zdravotnickych

pracovnikov s tymto usmernenim a standardnym diagnostickym a terapeutickym postupom

pre rychle usmernema klinickeho manazmentu detskych a dospelych pacientov

s koronavirusom SARS-CoV-2 (COVID-19) as pneum6niou.

7.2 Statutarny zastupca zdravotnickeho zariadenia realizuje opatrenia na zabezpecenie

pripravenosti ustavneho a ambulantneho zdravotnickeho zariadenia a zdravotnickych

pracovnikov na poskytovanie zdravotnej starostlivosti pacientom s podozrenim z ochorenia

COVID-19 vytvorenim dostatocnych zasob liekov, zdravotnickeho a spotrebneho materialu,

vytvorenim prislusnych organizacno-prevadzkov)rch opatreni v zmysle reprofilizacie lozok,

stanovenim procesov v zaujme zabraneniu d'alsieho sirenia ochorenia a kontaminacie

priestorov a predmetov. Vyhradi priestory a trasy pre izolovanie pacientov, rizikov)rch skupin

personalu a pohybu potencionalne kontaminovaneho materialu a zamedzi vstupu do

vyznacenych priestorov nepovolanym osobam tak, aby nedoslo k moznemu ohrozeniu

d'alSich osob. Vycleni osobitne priestory, v ktorych budu pacienti cakat' na vysetrenie alebo

vysledky, pripadne na rozhodnutie 0 d'aISom postupe, tak aby boli zachovane vsetky

odporucane protiepidemicke opatrenia a nedochadzalo k riziku d'aISieho sirenia ochorenia.

7.3 Statutarny zastupca oboznami vsetkych zamestnancov s prijatymi opatreniami

a s havarijnym planom zdravotnickeho zariadenia.

7.4 Statutarny zastupca zabezpeci zretel'nym a zrozumitel'nym sposobom informacie

o prijatych opatreniach pre pacientov, pripadnych navstevnikov a tretie osoby na verejne

pristupnych miestach zdravotnickeho zariadenia v nevyhnutnom rozsahu.

7.5 Osetrujuci personal zdravotnickeho zariadenia sa pri zabezpecovani zdravotnej

starostlivosti v suvislosti s akutnym respiracnym syndr6mom sposobenym novym

koronavirusom SARS-nCoV-2 riadi tymto usmernenim a Standardnym postupom pre rychle
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