
Informacją dotycząc! środków ochrony o§obi§tej (PPE)
dh pmcown;ków ochrony żdrowią sprawujących opiekę rrad pacjentem

podejrzanym o zalrłź€nie lzakażonymi wlru§cm Ebola
(procedury zakladaniĄ ornż zdejmowsrir PPE)

Niniejsże procedury stanowią tł]]maczeni9 opmcowanych przez C€ntrurll Zwa]czalia
i Zapobiegaaia Cborobom w Atlancie (CDC) rekomeldacji z dnia 20 październ:lka 2011 r-\}

odnoszącycb się do środków oclrrony osobistej (PPE) oraz do sposobu ich zakładąnia oraz
zdejmowania. Tłumaczenie zostąIo dostosowan€ do wamnkóv polskich, a także uzupełrurrne
o dodatkowe inicrmacje m.in. przykładowy ,rłzóf Listy koĄżalnej zakładania i zdljmo\lanii
środków ochrotry osobislej - we],sja z lhaskął95 (załącznik ] )-

Rekomendacjom cDc towarzy§zy kurś $.ideo, tlóryjest dostępny na st onie cl)C:
httn://www. cdc. govlvhfl ebola/hcp/Dpąiairin g/iidex.htn!

Niniejsze procedury są pĘeznaczol1e dla pracowników ochroly zdrowia, którzy
sprawują opiekę llad pacjentami lub wchodzĄ do pomieszczeń, gdzle lęczeń są pacjenci
podęjrzani o zącho.owanie / chorzy na EVD, zawańe w tym oplacowaniu w},tycżn€ CDC
odzwierciedlają wtrioski wycią8lięte z ostatnich doświadczeń amdykańśk]ich szpiiali,
w kórych opiekowąno sję pacjeltarni zakaż.nymi wilusem Ebo]ą oraz podkreślają wagę
szkoleń, ćwicz€ń i umiejętności praktycmych w zakładaniu i zdejmowaniu PPE_

Jednocżeśnie na]eży żvrócjó uwagę, że poniż§że standaTdy mają charakter rlgolnyuh
w}'tycznych, sposoby zabezpieczenia pe$onelu oraz oTganizacja postępowania ż osobą cholą]
w danej placó,lvce powinny zawsze być rvdrżane w postaci procedur wewnęł,znych, które]
będą uwzględnialy warunki lokalnę darrej jednostki: ,tvąnroki loka]olve oraz śrcdki ochrony
osobistęj \M kontekści€ wykonFvalych przy pacjencie procedu! medycznych, Przykładem
takich procedur 9ą procedury Wojewódzkiego Szpitala Zakaźnego w Warszawio 2).

szcz€ź9!qg_ż3!!Z9!Ę_lsą_@.ną.+91qya''e ?g!Ęp: i_4sggyjtr §"q\9y,
ocirony osobjstej (PPE), które przebiega pod ob_sęrwa§ją }łpnaczonej osoby (ob§erwatora),
który nadżoruje pTawidlowy przebieg procedury zakładania i zdejmowarlia śiodków óćtiiilny
oso}istej (PPE) przez pracownika pfzygotowujące8o się do wejścia lub wlchodżącego z
pokoju chorego (iżplatki), w któr}łn hospitalizowana .jest osoba chora lob podejlzana o
żachorowanie na E\D, Kazdó wejście do chorcgo powinno zostać odnotolvane w Kaacie
w€jśó i §14'ść z izolatońum.

') ouia-"" o! ?e.sona] lrot€ctive Equipmfut To Be Ussd by H@fthcare workers DuJing Msnaaemenl
ofPanenb witi lbola Virus Dis€ase itr U,s. HoĘitnlg, In§lr!]ing Proc€dure3 for Putting o! (Dorming)

,, and Removjnts (DotTing) DostępneI htLn,//wwv.cdc.govlfb!&!9]!^!p&!999fu§ł&łBp.9!@!-' ,,vvtycżDe i pmcedllry doryczące prelł€nćji Pe$DDe]u spra\łljące8o oFjelę nad pacjć e§t z podejęeniem
lub foło4tsnićm gorączld knYotocznej w podmiocię 1ec,.ż§r]żrm żc szłzególaya uvzgtęd enien
?ałażenia vi,uśem Ebola", Dostępne: btrp,l\i/$e,zakahv.Pyahaohsń d1

1



Procei.lury CDC zostały oparle na następujł}cych podstaworrych zasadach:

l. Vszyscy placownioy ockony zdfowi8, którzy będą zaangażowani w opiekę i leczeoie
osoby podejrżanęj o zacholowanie / choią na EvD, prżcd kontakcm z taląo§obą rnusżą
odbyć kilkukohie ćwiczenia praklyczne i wykazać się odpowiedrrimi unricjętrrościalri
lv wykonywaniu rłszy§tkich czFności, ogaĄiczających moźliwość żakażcnjo wiruscm

Ebola (m.in. prawidłowe zakładanie oraz zdcjmowanie PPE).
2. l'.acowllicy ochony zdrowia opiekujący się pacjentami podejrzan)mi o zachotowaoic /

choĘĄ.ni na EvD powiruli lni€c do dyspozycji ślodki ocluony oso}i§icj osłalriające

u, caIości klrjżdy ftagrrent skóry.
3, Opieka nad pac.jentami podejrżarlymi o zacholowanie / choryTii na E\D w podmiocie

lcczrriczym 1owirrna być caly ozas nadzotowana pżez §ryz,naczoną do iego celu osoię-

Każda czylność podc?as żakładania / żdejmolvania PPE powinna być nadzorovana
przez \łJszkolUBcgo obs6nji.illola w celu upewnicnia się, iż cż)lnoŚci te zosia]y
pi.eprcwadzofe zgodnic z obowiąującąprocedurą

w podmiotach lccznicżyclr wirus Ebol& .ozpr-Zeskzqia śię poprzez ko]liakt bezpośredni (np,

poprzez usztodżoną skórę lub pralz błony śluzowe ocżu, tlosa i ust) ż kfwią lub pł)nami

ust ojow]Ąni osoby chorej lub w wyniku kontaktu ż przedmiotami (i8ly, §t?ykawki), alóre
żostaly skażone wiruscm, w§zyśtkim pracownikom ochrony żdrowi{], kórzy zaangaź-owani śą
w opiekę nad pacjcntami podejrżan}n o żaohorolvaale / cioq§i na EVD, żaleca się
stos9wanie środków oohrony osobi§tej pokrywających każdy fia8ment cia}a w cllu
zmnicjszenia ryzyka zak{źetfa wtómcgo.

W celu ochrorry p.acownikó\ł medycznych podcżas opieki rrad osobarni podejrżan}łni
o żacholowanie / chorymi na EVD, podmioty lecznicze zobowi€anc są do zapewLlicnia
syslem! 2itaządzada oraz nadzolu nad bezpicczeństwem stosowsniĄ ślodków oclrrony
()sobistcj, a tałźe tvdrożenia proceduf postępowania oraz zapowąicnie waruŃów ślodowiska
urnozliwających m,in. ciągłą konho}ę bezpieczeirslwa poprżez bezpośrednią obser-wację

pr{cowiików podczas zakladania i zdejmowarria przcz nich PP]].

Zalccłne procedUry ornz rvarunki środorviska prircy dltr podnrioaórv lecznic7łch

wdlożenie ]y,odmiotaih lecznicżych odpowiedŃch p!o!!}du! oraz bczpiccznych varr,rnków
łvykol1.wania pracy przyczlaria się do zwięk§zeli& bezpieczcństwa pracolvników i żapobicga
.ożprzeslrzcnianiu §iQ wirusa Dbola,

P rocedury le ulvz8lędr]iają

. llr] poźioJrde admidslracyjrryl - sposób postępwania lv zakr,es]e zapobiegania
żakażeniom, z ltwz8lędnieniem zlsad lri8ieny pmcy, 1n.i.r,:

o procedury kwalifikacji (sel€kcjr) pacjentów, mającc na celu el'ekl}T Vne

idclltyfikowanie o§ób, które rnogą !yć zakazone wiru§€m Ebola z uwzględnierrienr

odPowicdnich środkóv zapobieg&jących wtóm)łn zakdżeniom wirusefi Ebola,
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listy osólr odpowiedzialnych za nadzorowanie wdraża i8 środków zapobiegającychl
zakażeniu rłirusem. Rolą takiej osoby je§t Tównicż zapewnienic bezpicczncgol
i sl,utecznego dostarczenia leków przeznaczooych dla osób podejrzanyoh

o żachoTowanie / chorych na E\D. osoby te są także odpowiedzialne za wsz),stkie
sspeldy zapobie8ania zakażeniom wiruse$ Ebola, \ł tym bezpośrednią obse$,ację
opieki przed, w trakcic i po §,rn jak personel wejdzie do str€fy izolacji i leczenia.

' prż},najnTiej jedna z tych osób powinna znajdorvać się caly czas

w pomieszczeniq w którym przebywa osoba podejrzana o zachorcwanie / chora

na E\E.
zidentlrlrkowane z odpowiedŃm wyp"zedzeniem punktów kr:}tyc2nych orxż

w}sściwogo personelr,t do opieki nad pacjentem, je8o pi€lęglacji, do pobielania

mateńafu klinicznego od pacjenta (lróbek laboratoryjnych) oraz do *4aściwejl
organizacji miejsca pracy i postępowania z odpadami medycznymi powstał),mi

w trakcie opieki nad pacjent€m.

upęwlienie się, iź wsryscy pr8cotnlicy podęjmujący dżałania rv bezpośredniln

kontakcie z pacjentefi odbyli §zko]enia w zakesie stosowania wszystkich zalecanl,clr l

procędu! Zapewniających bezpieczną oFi€kę nad pa§jentem.

zapewńenie szkoleń pracowników w zakesie wszystkich plocedur dotyczącyćh

ru},tkowania PPE będącego w posiadauiu dan€go podmiohl \eczr,iczego,

ze szczególnlłn uwzględnieniem zdojmowania te8o §prżętu. Pracownicy ci musz4

wykazać odpowiednie kompoten9je podczas śzkoleń i ćwiczeń praktycznych Zonilrr

po<lejmą opiekę nad chor}łni:

' Należy wykorzystywać lłYsżkolonych obs€rwatorów (nadzorców) w celu

monitorowania właścirvogo sto§owani8 PPE, w tym bezPieczne8o zakładania

i zdejmowania dostępnych środków ochrony osobistej, Ponadto obsenvatorży
powirmi nadzorować (w tym wydawać polecenia) kźdy etap użJrwania spźęfu
PPE z wykorzystaniem np. li§t kontrolnych E8trz żałącznik l).

o udokumentowanie prząrovadzonych szkoleń obsęrwatorów i pracowllików
medycznych, mających na cęlu zdobycie prłez nich praktycznych umiejętności

i wiedzy w zakresie procedur zakładalia i zdejmowania środków ochrony osobistej.
Dodetkowo nalgży na bieżąco dokumentowaó wszystkio kluczowe cąmości
wykonylvane w zlviązku z opieką nad chorym a dotyczącę uż}tkowania środkó\ł'
ochrony osobistej (PPE),

o wlznaczenie odseparowanych pomićsżczeń (śluz), w l,łórych pel§ońel medyczny
może bezpiecznie założyć 1 żdjąć PPE.

Kiuczowe dobre prakfyki dotyczące bezpiecznej pracy, obejmujące:

o Idćntylikację o§oby podejrzanej lub choĘ na E\łD oraz umieszczenie jol

wjednoosobowym pomieszcz€niu prz€znaczonym do izolacji i dedykowan}łn węzłem

sanitam}łn ,tak szybko, jak to je§t możliive,

o O8raniczenie liczby pracowników medycznych mających kontał1 z chor}Ęn, w t)łn

również per§onelu lomocniczego i osób odwi€dzających.



Monilofowanic proce§u oPieki nad pacjent§m i dokumentovanie czesu przebytvA[la

poszczególnych pracowników medycznych v miejscu p.zeznaczonym do izolacji
pacjenta (patrz zalącznik 2)

Upewnienie się, iz wyszkolony obserwator/osoba nadzorująca jeśt w §tanic

skontlolo§ać czynności wykon)Ąvane w rańach procedury zakładania i zdejmoworria

Pt'E oraz rea8ować, iqśli czynności tc wykonyłale sąnieprawidlowo.

Upęwnienie się, zc pracownicy ochrouy zdrowia nrają wyst8rczająco dużo czasu na

pfalvidłowe i pelne wykonanie procedury zakładania i zdejmowania PPE,

Upewnienie się, że podczes opieki nad chorym 7.o§tały wdrożonc wlaścivle środki

ostlożności jak np, utźymFvanic rąk z dala od twarzy, o8raniozcnic kontBttu
z powierzchniami i pł}Ęami u§trojotvymi, zapolrieganie zak}uciom i zranienion
osto.mi naEędziarni, vłaści*,a derynfekcja rąk i rękawiczek zewuętrznych

skutęczDymi środkami dezynfek-ującyrrli, ,lNi.lśzcza po kontakcic z p]}Ta i
u§ll oj owynr i ,

Natychmiastową dezynfekcję vłidocznlrclr zańeczyszc:lcń m.in. środków octuony
osobiśtej EPE), sprzęt! lub powict-żchni uż)ryając prZczna§zorrych do tego oclu

śrudkólv dezynfekującyob

wykon)Ąvsnie rcgulamej dezynfekcji i czyszczenia powietzchni, z któryni lrra

kontakt osoba chora nawet w prz)apadku braku widocznych zanieczyszczń.
. cz}nnośc t6 powinna być \1?konflna tylko przcż pielęgliarki i lokarzy w ramach

sprawowania opieki nad chorym w celu ograniczcnia liczby doda&owycb
pracowników (m.in, psrsonelu sprzątająccgo) przebywających w pomie§zczeniu,

w którym izolowanajc§t osoba chor! lub podejrżana o zŃżenie.
wdlozenie obserrłacji pracołników och,rony zdrowia podejrDujących ok}cśIone

czytrności w §ali chorych - jcżeli je§t to możliwe (np. miejsce izolacji aujdrljc się
rv ponrieszczeńu oddzielorr)Ąn szklaną ścioną lub posiado §ystem monitońngu przy
użyciu kalner),

Sporządzenic p|aDu postępowania w s],tuacji narażenia na bczpośredni kontakt
z winrscm pracowrików rDedycznych (bez zachowania procedur), zawieEjący tekie
elcmefltyjak przepl§lładzenie dekoniaminacji osoby narsźoD§j i monitorowanie je8o
§tanu zdrowia. Kwesiic dotycąco wdrożenia rożwiązań zawartycb w takim plłnie
działania powinny być lówrież praktygżni€ ćwiczole, a monitorowanic stanu zdrowia
osób z grupy vasokiego Tyzyka narażer ą na ?achorowanie po\łiJien stanowić
elemcnt takic]1 śżkoleń_

Złsady oclrrony indyłvidualncj

l)fucownicy ochrony zdrowia powinrri znać i przestrze8ać za§ad bezpieazcństwa
i cfcltFvtrego uż}vania PPE, w tJĘ1 zs§sd wskazujących, iż każdy fla8Tnent §kóry
pracownika mająca8o kontakt z o§obącholąmusi być ośIonięty.



. Zasady dofyćzące zakladani! PPlli
o PPE mu§i być zakładane poprawnie, w odpowiedniej kolejności, przed wejścicm

do micjsca iżolacji pacjenta i żaden jego €lement nie może być ,oprawiany,
zBieniany podczas prżebywania w tej st.ęlie. Zakładanie PPE powinno być
nadzorcwane pźez pfzeszkolonęgo do tego celu obserwatoaa.

Zasady doĘvcżące §tosowania PPE podcza§ opieki nnd pecj€ntem!
o PPE musi być poprawnie założone i noszone w czasi€ opieki nad pacjent€m, czyli

lrw8nlh PoIencja]nej ekspozycji w skżonym obszarze, Zad€n element slroiu nic
powiirien być re8u]owany/dostosow]ri/any podcząs opieki nad lacjentem.

o Placownicy ochrony zdro\yia powirui wykonywać dezyofekcję rękawic
zewnęti'lnych uż}.vając do tego środkóvr' na bazię alkoholu, szcżególnie po

kontakcie z płlłrami u§trojow}łni_
o Jeśli podczas opieki nad Pacj€ntem nastąpi częściowe lub całkowite narusżenic

PPE (np. rękawice zsuną się z rękawów odslaniejąc pfży tyfi skórę r*, naslą)i
rozerwanie żewnętrżnej rękawicy, dojdzie do zak}ucia bądź zranie is o§lĄ,rn

narzędziem), pracovnik medycary musi natychmiast udać się do miejsca
wyznaczonego do zdęjmowania PPE, gdzie dokonana zostanie ocena narEźenia,

Jeśli to konieczne należy wd.ożyć plan postą)owania na wypadek nataźenia na
bezpośredni kontakt ż win]sem precowników medyc^ych.

Zasady dotyczące zdejmowania PPEl
o zdejmowaoie PPE jo§t p.ocasem wy§okiego ryzyka, który w}łnaga pośt§powani.t

zgodlie z opracowaną do 1€go colu w podmioci€ lecżniczyrn procedurą nadzoru
wyszkolonego obserwatora i wydzielonej do te8o celu przestrzeni.

o PPE musi być zdejmowane powoli i uważoią z z^cho.'}JAnleni' odpowiedniej
kolejności wykon},lvanych cz},iności w celu żminimalizowalria 1zyka skżenia
siebie lub irmych wirusem Ebola.

o Plocedllra zdejmowania PPE powinna być rvytonpvana krok po kroku,
a poszczególne cz},rflość powinny być ćwicżone również podczas szko]eń
i codziennej praktyki.

stosowanie dwóch par rękawiczek zapewńą dodatkove beą)ieczeństwo podczas
pod§jmowania cz'mności t\\tiąz^nych z leczeniem i opieką nad pacjentem, a także podczas
zdejmorvania PPE. Jednak sto§owanie koiejnych wsishł środków oc}rony osobistej JEoźe
natomiast utrudniać wykonanie czjmności w zwiążku ż opieką nad pacjentem i zwiększać
ryżyko wystąrienia przypadkowych zakłuć i słaleczeń o§lĄĄrri narzędziarni (np, ukłuć igłą),
co Zlviększa lyzyko ekspozycji na wiru§a Ebola_ J€żeli podmioty lecznicz€ Zdecydują się na
modyfikację w}tycżnych, w tym slosowaoie dodatkowych war§tw PPE a^leży foz-rlażyć
w§zelkie korzyści i ryzyka takich modldkacji, a także odpowi€dnio przesżkolić persone]

w żakresie bezpiecżnego zakładania i zdejmowanie PPE w zmodńkowanych procedrach,

szkolenia zapewniające p!,awidlówe koĘystsniĄ z PPE



Przeprowadzeuie p,aklycznych sżkoleń, na etapie przygotow}Ąłania się do przyjęcia pacjenta

chorego na EvD, daje pśwność, iż pra§ownicy medyczni posiadają ni9zbędną wieduę

i umiejętności bezpiecznego zakladania i zdejnrowania PPE. Bieące i regulame ćwicZmia
praklycżne dotycżące prawidłow€go śtośowania ślodków oohrony illdywidualnej, zapewnir.ją

odpowiedni komfoń psychiczny i pcwność pel§onelu co do ich beżpiecz§ństrva.

|l.aoownicy medyczni powi]rni zostać zobowiązad do wykazanią podczas clvrcżoń

praktycznycĘ odpowi€dnich lBiojętnośoi w żakesic stosowalia §odków oclrrony

inrilrvidLralnej, wlączając w to zakładanie oraz zdejmo\yanie l'PE popźez np. obserwowanie

tŃich ćwicz€lt przez ir§c wyszkolone osoby. Ćwiczenia takie powirrny się odby,wać

regulamie ptzed podjęciem się opieki nad pacjentem chorytn na EVD, Ponadto w hakcie

ćwiczcń, pracownicy medyc"łi ola?, osoby 3zkoląco po\łin§i awzajcm oceniać s$oją

§prawność wykon},\łai s posżczególnych cz}Ęnośoi ,/ żaklesic slo§owania PPE. Szkolenia

PolviDlry być przożnaczone i dostosowane do §topłia €dukacji konketnej grupy odbiolcót!,

Korzy§txqie z $yszkolonego obs€rryators/o§oby nadzorująccj

Ponicważ ścjsłe pżeśhzcganie kolejności wyko }nvatia okeś]onych cz}Tmości podczas

zrk}adinia i zdcjmowada PPE jest niezbędne w celu zminimalizoworria ryzyka ckspozycji na

zakażenic, żaleca się, aby przeszkolony w t)m celu obs9rwatol odcz},tywal na g106

poszczególnc komendy (kolejne etapy procedury), a tskże potwięfdzał (pop/zez ob§errvację)

i dokumenlo'wał czy zostały one \rykon8ne poprawnie. Obserwator jest specjalnio

§ry,żnaczonym pracownikiem, którego zadarriem jest .zapewnienie prz€strże8ania

pirw]dłowości calego plocesu zakładaria i zdejmowania PPE, PoDadto jest to o§oba, która

posiad! wiedzę fi} temat wszyslkich środków ockony osobistcj §tosowanych w dan)T n

podmioci€ leczniczyn oraż plocedur z\łiążanych z ich zakładanicm i zdejmowaniem

z urvzględnienicm wiedzy lta temat postępowania że ż]Jżytyfii środka.ni ochrony osobistej,

osoba ta jest uprawnioia do p]:Z€d§tawienia zaleceń i w§kazów€k placowrrikoln vr' ww.

uakresie, 
' 

takźe w§kazana do monitorowania i dokumentołfuia wykona&ia procedur

zakładaria,/zdejmorvania ppE. Ma ona za zadanie prżedstawiac natychmiastowe iNti,rkcję
lapralvcze (slosób postępowa.nia) w §}.luacji błędnego stosowania obowiązujących procedur.

Wyszkolony obserwato/nadzoIca powiniet znać zapisy p]anu po§tępowania na w)?adek

nuażcnja nabezpośredni kontakl ż wirusem p.acowlikó\ł m€dycznych.

Pomieszczenia wyznłczone do zaldadania i,Ldejmo}v'lnia PPE

Zarządzający podmiotami leczniczymi, powirmi upewnić się, że układ przestrzerury §zpitaią

umozliwia podział na słrą czy§te i brudne (drogi cżystę i brudn€ nie mogą się krzyżować).
Zasadne jęśt widocżre oznakowanie bańef fiżycznych/strof wseędzie tam, gdzie jest to

koniecżne 1v celu zap€wnienia od§cparowania odrębnych obszarów oraz jednokierunlorvego

przepl1.,,l,u z obszłów czystych (W t}m miejsca gdzie PPE jest zakladale i §przęt jest

magażyno\rany) do pomieszczenia pacjenla, a następnie do miojsca zdejmowania lPE
(obszaI8dzje Pl'Ejcs1 zdejmowany i przygotowywany do urylizacji)_
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DodatkowestandardydotyczącezakładaniaizdejmowaniaPPE,obejmujątakiekwestiejak:,

. *Jzoaczanie obszalów cz]Ątych oraz ob§zarów potencjallje skażonych, 
'

. przypominanie pracownikom medyczn;tn, aby pi-żed rczpoc?ęciem procęlluly
zdeimorvania PPE oczekiwali na wyszkolonego obserwatora (osobę nadzorującą),

. podkleślanie potźeby uważego (w -t}łn odpolviednio wolnego) zdejmowania
środków ochrony osobistej, w celu Dniknięcia śkażenia Mómego,

r przypominanie pracownikom medyczn}łn o polrzebie przolrowadżania
rąk pomiędzy poszczególn}łni etapami procedur zdejmowania PPE (w
w momencie, gdy nsłożonę §ą rękawice o§konne),

W celu zapervnienia bezpieczeństwa powiDny zostać wFllaczolre następujące obszary (sh€fy,
pomi eszczenia) l

1. O}r§zar przechoĘTenia PPE oraz miejsce zakladauia PPE

Jest to ob§zar znajdujący §ię na zewnąbż pomi€§Zozęnia w l1ół,m przebywa pacjent
chory na EVD (np, pusty pokój w pobliżu, oznaczony na podłodze (np. cżeruoną
taśmą) obsżar w koĄłarzu na zewnątrż pokoju cho.ego)" w któr-J,rn przćchowywane sżl

czyste PPE oraż gdż€ pracownicy mędyozrie mogą b€zpieczaie wykonać ploc€durę
zakładenia PPE przed wejściern do sali clrolego. w \qĘiracżon}łn obszarze nie należy
przechowywać poten.jalnie zańeŁzyszcaóneEo spruęfu, zuą,,tych PPE lub odpadórv
usuniętych ż pomje§zcżenis pacj€nta, J€żeli odpady iakie muszą żostaó
prż€transpońo,wane przez to pomieszczenie, mu§żą być odpowiednio zapakowsne, lak
aby nie śtsnowiły #ódla zakażenia..

Sala pacjenła (izolatka)

Jeśt to zarntnięty §ala pacjenta (izolatka) pizęłlaczony dla jednego paojeniŁ Każdy
pncownik, a także §pĘęt, narżędzia i przedmioty opu§zczające to pomieszcżenie są
potencjalnie §każonę.

obszar żdejmorvania PPE

Jest to obszal w sąsiedztwie §ali pacjenta (np. lrzedpokój lub §ą§iednia pusta §ala)
oddżielona od obszarów ,,cz}§tyci". Są to miejscą w których pracownicy medyczni
opusżczający sale pacjenta mogą bezpiecznie wykonać procedurę zdejmowa.ia PPE.
Alternaty\łnie, niełlóre ętapy żd€jmowąnia PPE lnożna pEeprowadzić w w}Tdżnie
oddzielon),rn obsża]ue pomie§zczenią W któryn izolowany jest pacjenl, pod
waluŃiem, iż proces tcn odbywa się pod obserwac,ją i nadzorem wyszkolonego
obselwatora (np. jeśli pokój pac.jenta jest przcszkloni a pracownik medyczny ma
kontakt wzrokowy z o}serwatolem i §łyszy kornendy wydawEne przez liego).
Stosując takie rozwi€ania nie należy w)Łnsczać tych obszarów do innych celów.
W czasie wykonpvania procedury zdęjmowania PPE, porvinny być dostępne do
wykofzy§tania c?,y§te (nieskżone) rękawiczki.

dez)irfekcji,
tW jeszcze'

2.

3,



W obszarżc wrĘna.?onyln do wykotrylvauia prcccdury zdcjlnowania PPE powiruly być
dostępnc rv odporvied[ich ilośoiach środki do dezyrf'ekcji rąk oraz irure niezbędnc środki do
zachotvania higieny. W obszaize tym powinno być równicż ?apcwniona miejsca siedape,
unlożliwiające łatwe zdjęcie ockaniaczy na buty (krue§lo nr 1 ,,bnrdn€') oraz w cclrt
UłAhvicnia przeprowadzeda czyrulości żtrią,zĄnych z azy\zlzeńeń i dezynfekcją btltów
(kr,żeslo r 2 ,,czystc"). w tłicjscu tym Dależy ponadto zapewnić §zczelne pojemniki na

odpady, !\, tym prżclnaozone na zużylę PPE. Czysz.cz,enie i dezyrlekcję pofiuesżrlcJi
wskazaiych do wykonywania procedur zdejmovauia PPE iależy wykon),wać odpowicdnio
często, w (ym ul sz-czególności po zakończcfiiu proccdury zdcjmowfiis l'PE prżez
pr3cowlików medycznych.

Jożeli na miejscc rvykolywania prccedury zdejmow&ia l'PE wyżtlaczony został wydziclolry
obszar lorytaźa znajdujący się na zewnątrz poBicszczenia pacjenta, pou,ini€o on być
wy,aźtric odgraniczony baricrami lizycznymi (cwentual ie czenłoną taśmą naldejoną na
podbd?,e), tak aby utworżyć ,,prz€dpo!ój" przed salą chorcgo. Miejsce to powirrncl być
odpowicdnio i w],TaźJrie oznaczone, Naloźy również o8raniczyć dostęp do tej pźcstizeni dla
wyżnaczoncgo pef§otlolu, kóry jest odpoivicdnio przeszkoiony i zna procedury zapobicgania
s?crzeniu §i§ zakażeń.

Porvirrno się równicż rozważyć udostępnienie per§onclowi medyczndnu możliwości
§korzystani8 z pr}§zniców po zdjęoiu PPD.

l)obór środkórv ochrony iudywidual[cj (PPE) dh prncoyników opieki żdrorłotncj na
czł§ zajnlowania się pncjctrtcm podcjrżrnyBI o aachorowani€ / clrorym na EYI)

'l'u część oplacowania pżedstawia kilka moZliwych rodzajów śIodkólv ochrony osobistej
(PPE) oraz opisuje, jak powinny być poprawnie stosowanc. Najł,ażlicjsza kwestia dotycząca
tvszl,stkich llE lo gruntownc przcszkolenie pracowników w,rakrcsie właściwego jcb
sto§owaninJ żakładania o€z zdcjmowłrria. Podmiot leczniczy powinien wysolekcjoncJwać
i wystaudaryzować środki ochrony o§obistcj tak, aby mogly one być śtośowa e prżeż
wśZyslkich pracowników za3ngłżolvanyc} w opiekę nad osobą podejP3ną o zacholowanic/
ohorą la )iVD, Podnrjot lecznicży pr:winicn ponadto opracować proccdury zakładania oraz
zdeimowirnia PPE, które nasiępnic będą zwclyfikorvanc i monilorowane pzcz wyszko)oncgo
obscEvatorn (przykladową ploccdurę przedslawiono w zalączniku nr l ),

CjDC rekoInofidujB, aby pracowni§y pod iotów lęOzniczych używały m8§ck ochror lych
liltrujących t)?u PAl'lt (Pel§onal Air Purifying Respiiators) l.b matsek ochronnych tr?u N95
na rvypadek nieoczekiwlnej a€rozolizacji.

DJa pracorvlrików, klórży mogą §pędzić dłuż§zy czs§ plzy osobie podojlzdnej o żgchorowfinio
/ chorej najważrriejsze ą bezpieczeństwo i wy8oda Uźlkowada. Uj€dnolicenie stTdu
złłladalrego pod PPE (bluza i spodnie chiruĘicznc lub jednorażowa odzież oraz nadającc §ię
do rrlycia obrrwie) ułatwia czyluości ząkładąnia i Zdejmowaria PPE oraz eliminuje obłwę
Lal\iecżyszczcira odt,icży osobistej.
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Jeżeli podmioty lecznicze zdccyciują się na kovłstanie z innych niż opisane poniżcj śroclliiirv
oclrrony o§obistej (np, kombineżon że zintegrcwanyrn kapturem luh kaptur chirurglczny ze
żijrleglowanąpehlą osłoną twnlży (prżezrocżystą przylbicą)), należy pamiętać o konieczno\ci
praktyczncgó prz€szkolenia pracowników !v ich użyikowaniu oraz upewnić się, iż procedury
zakladąnia./zdejmowania ppE zostały dostosowBne do wykorzysl}'wancgo spżęfu i są
w1[onylvcnc w odpowledni sposób.

Rćl(omćndorvane środki ochrony osobistej 3)

. Maska ochronna lil:njąca typu PAPR lub maska ochlofura t)?u N95, Jeżeli maske

ochronna tJpu PAPR tub N95 jest §tosowana w podmiocie lecaliczym, na]eźry upewnić

się co do dopasowania wszystkich elgnentów śkład8jących §ię na strój PPE oraż
przęrowa&ić szkolenja pracowników medycznycl_

o PAPR (Personal Air PŃfyin8 Respimtors)| PAPR z pełna o§łoną twajzy, kask

(heluet) lttb irua osłona Ełowy (headpiece). Kazdy kask lub inna osłona głorvy

wielo}rotnego uą,tku musi być olayty jednoTazowym kapfurąn, który §ięga do

ramion i calkowicię okrywa szyję oriż jest zgodny z wybruną maską typu PAPR,
Podmiot lecznicży powinien postępować zgodnie z instrukcjami producenta w kwcstii
dekontaminBcji środków wielokrotnego użytku or8z w oparciu o ta}ą instfukcję

sformulowaó procedury, którc będą obejmować wY,nacżel\ie prsco\Ynikólv

odpowiedzialnych za właściwe jego przygotowaiie do ponoiłlre8o uż]"tku.

l Rekomenduje się stosowanie maski ochmnnej t}Tu PAPR ż niezależnym filtrem

oraż spTężailą wmontowaną w mocowanie ma§ki.

r Maska ochronna PAPR ze sprężarĘ zamontołv8ną na pasie zewnętrżnym lq.maga
określonej sekwencji żakładania i zdejmowaniajak opisano poniżej,

o Maska ochlonna typu N95: N95 jednorazowego !żytku jest połączeniem
jednorazowego kapfura chirurgichego, który sięga ramion oraz jednorazowej pelnej

osłony tważy, Jeż€li te środki ocbrony osobistej użylvane §ą zamiast maski t}pu

PAPR, wymagana jest uwaźna obselwacja \ł celu lpowńenia się, że praco\!Ąlicy nie

dotykają pźypadkowo swoich twarzy pod o§łonąpodczas opieki nad pacjentclt]-

. Jednońżowy nieprzepuszcżalny faffuch sięgający przynajfiłiej do polowy łydki lub
kombinężon bez zintegrcwanego kaptura pokrywający całe ciało. Akcątowalne są

Zarówno kofibinęzony Ze zintegrowBn},rni skarpetkami, jak i bez nich. Należy zwrócić
uwagę, aby wybrać fańuch lub kornbinczon z pęIąna kciuki, który zabezpieczy zsuwanie

'| Szozególowa dyskuśia i Ltzasadnienie rekon€ndacji w żake§ie środków ochróDy osobistcj jest doslępna
w opracowadu wHo nL rcrsoM] p,,oieclive eguipmen! (PPE) in lnc context of fLlovirus disease outbreak
r.§póNe, na które §k]adają §ię 2 dohmenty ll] RaPid idvi@ 8uideltrle oraż t2l l'cchnical spccificalioos for
I'l'l,j cquipnent io be usćd by health worker§ prov,dlng clinlcal c!.e fo, p&iietrt§.

h]lE1l!!LW_,]4h o int/carlletour!ęVpub]]!!tioĄ!l"ąbola/o!e-rUldeline]enl



się rękawów z rękalric wewnętrznyclr (ś§i€anie śię rękawów ż przę8ubów ręki

w kierunku przqlmmior]). Jężeli taki tańuch 1 kombineżon rlie jest dos(ępny, pęrsonel

l11ożc rozważyć owinięcie taśmąTękswów faltucha lub konbinezonu wokól welflnętrzDej

rękawicy. N,la to na celu zapobiegnięcie polencjalnemu flarażeniu skóry na kontakt

z wiru§en na sl:lt€k opisąnc8o 1vyżej loz§unięcia 5ię slrcju w w}Ąlii(u tvykon)'wanych

prżez pracownika ruchów. Jceli oklejanie jest stosowanc, wÓlvczas nal€źf zachowaĆ

szczc8ólną ostrożność podcża§ u§uwania taśmy. z doś\łiddczeń nicktórych podmiotów

lcczntczy,)t wyruka, że okleja]ie taśmą moźe uuudniać proccs ?,dejmowania PPE oraz

sprawiać, żę będzie to bardziej uciążliwe,

Jcdnorażowc ękawice nitrylowea) z wydhżolrymi mankictani, Zaleca się stosowerric

drvóch pal rękawic. Przynajmniej że\łnętżDe rękarvicc powinny ulieć wydłużonc
manjdcty, w ce]u ułatvienia obscrwatorowi nadzoru nad prawidlową kolcjnością
zak]adani& i zdejmowania PPE, pary rękawic wewnętrznych i zewnętźnych mogą tyć
w różnych kolomch,
Jeduorazowc nięrzepuszczalłe pokowce na buĘ które sięgają przylajnnicj połowy
łydki lub jednorazow€ ochraniacz€ na buty. Obic opcje powinny zapewniłó swobodnc
poruśzanie się i nie zagażać możliwością pośliz8nięcia się pracownika.
o Jednonzowe ochraniaczo na buty akceptowalne są tylko w przypadku gdy będą

stosowane razem z kombinezołem posiadającyD zintęgrowdne skaĘetki.
N"ieprzepusżcżalne fartuchy jednorazowego użytku oĘ,rłającc fułów do połowy lydki
porvinny być stosowane w sfirracji, osoby podejrzal€ o żaclrolowanie / chorę na EVD
mają bioguukę oraz wymiotują Farfuch zapeunia dodatkową ochronę przed ckspozycją
plzedniej ozęści tułowia n8 kontald z płynami usirojow}mi lub vydalin ni, Jeżcli
§tosowaoc będą ma§kr oc}ronnc Ęu PAPII na]eży rc7},łaż.yć użycie fartucha
zawiążywaDe8o z tylu §zyi, aby ulatvrić proces zdejno}vania PPE,

I'I'E rokomeudowaire dla BY§ukolonych ob§crwatorów podczn§ ot §crwacji użycis Pt'E
prxz peasonel żaang.żow$Ey w opiekę tr'rd Dlcj€ntcm

Wysakolony ob§crwator nie powinien wclrodzić do pokojq w któI}m przebylva osoba
podejrza0a o zaclrolowa]rio / chola na EVD. lccz powinięn pozostać 1ł pomieszczeluu

PŁcznao2on}ł],l do zdejmowania PIE, aby móc ob§erwowsć ptacownika podczas
wykonywania przez nieEo zabie9ów przy pacjcncie, a następnie asystować przy zdcjmowaniu
przez atcgo poszczególnych części PPE. obser,łator nic powinien uczcstniczyó w żadnej
czynności zwi€anęj z opieką nad pacjelrlcm podczas przeprcwadzania obserwacji. Dla
obscrwatotów fckom€nduje się naĘpujące środki ochrony osobisĘl

. J ednorazovy rrieprzepusżczalny farhrch, który §ięga przrfijmniej do połowy łydki lub
kombinezon bcz z;nteglowanego kaptura,

') R9ławiczki nilrylowe są rckomcndowanc pzcz WHo iako bard2icj odpomo Da możijwe Wżkodzelia
!UlóW lal ,iu ż , c kawtc/_\a ni Iale\sowyn i,
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. JcdnorAzowa pełna os}ona twarzy.

. Jednorażowe ,ękawice rritryiovre z rvydłużon},rni mankietami. zaleca się §tosowanie
dwóch par rękalvic. lrzltajmniej zewnętfżne rękawice powirrny mieć \rrydfużonę
manłiety.

. Jednomzowe, niąrżeplszczalne ochraniacze na buty. ?okowce te |otvinny
umoźliwiać swobodę nrclru i nie stanowić zagroZcnia poślizgrrięcia pracownika je
no§zącego.

obserwatoizy powinni zakładać i zdejmować śiodki ockony osobistej z8odni€ 7, olritaną
poniżej procedurą. Jeźeli obserwator aktywnie ąsy§fuje !ży zdejnowaniu PPE przez
pracownika powinien zdez;mfekować swoje zewnęIrzne rękawice ża pomocą środków
de-zl,nfekujących na bazie alkolrolu każdorazowo i natychmiast po kontałcie z środka i
ochrony osobist€j placownika.

opcja Al Zaldadanie PPE z wykorłstaBiem ma§ki oc}fonlcj PAPR _ plocedura z8kłada,
jż podmiot lecznicry dopuścil do uż}tl,t] PAPR. Uśano,wiona procedura ma na celu
u]atwienie szko!enia i Zapewnienis zgodności.

1, Zaangażuj rrTsżkoloDego obserwatora: ploces uak]adania PPE odbylła się pod

nadzoiem wyszkolonego obśerwetola, kóry klarownie i w7,rażrue pof ieldża, ż,ę

wszystkie PPE są śprawne i załoźone poprawni€" wy§Zkolony obselwBtor wykorżystuje
listę kon&oktą by potwj€rdzić kżdy krok plocedury żakładEnia PPE, co ma na celu
upewnienie się, iż wszys&o zostało prz ąrowadżon€ prawidłowo. Żaden fiagrnent skóry
lub włosów nie powinien być odsłonięty po żakończ€niu czyrńości zakładania PPE.

2. Zdejmij wIAsne ublania i odłóż przedmioty o§ołriste: prżebieź się w bluzę i spodnio
chirurgicz[e (lub odzieź jednorazową) oraz odpowiednią nadąjące się do mycią (plastik
lub 8uma) obuwie w pżeżnaczo[ym do tego celu czystym pomi€szczeniu, Żadne
prżedmioty osobiste (np, bizuteria, ż€galki, t9lefony komórkowe, pagery, długopisy) nie
powinny być wrloszone do pomieszczcrria, w któĘ,rn przebywa pacjen1.

3. §prawdź PPE prz€d jego żllożenieni przeprowadź oceltę wzlokową PPE prz€znaczone
do żgsto§owania i upewnij się, ż€ nadają się one do użŃowania (wsż)łs&io elementy PPl!
są dostępne, Iozmial plzygotowan€go ubralia nadaj€ §ię dla pmcownika). wy§zkolony
obselwator omawia poszczególne }roki ptocedury zakładania wraż ż placownikiem pTżed

rozpoczęciern wykon}nvania cz),.nności. obserwotol ponadto zaznajsĘia pńcownika Ze

wszy§tkimi etapami czlając je na głos.

4. Umyj ręce: zabieg czyszczeńa rak należy wykonać używając śIodka do dezynfekcji rąk
na bażie a]kolo]u. Po umyciu należJ poczekać, aż ręce wy§chną zanim przejdziesu do
kolejnego etapu.

5, Wlóż w€wn?trrne rT|.awic€i włóż pierwszą parę ,ękawic.

6. wló' bu§ lub ochraniacre na bu§,

I. ZakladaBio środków ochrony o§obislej (PPf,)

1]



7, włóź łurtuch lub kombinezrrn, Upewnij się, żc slrój ten jest ua lylc obszęrny, by
unroźliwić swobodne poruszanie się, Fooadto upewnij §ię, żę mankiety wewnętąnych
rękawic sąschowane pod rękaw fąifuclra lub kombinczollu.

a} jczcli §lośorvnlrajest maska oclronna typu PAPll z nieżoleżnyn fihrcnr oraz sprężerką
lvmoiltowaną ,\ł mocowallie maski, wówczaś pas i bateria lBu§zą być założoDe prżcd
założeoiem fartuch& lub kombinezonu, by zarówno pit! jak i baleria Lryły
unriejscowione pod ubfa8iem.

b) jęź"oli |to§owana je§t nra§k{ ochrurura t]?tl PAPR zc sprężarką zlmonlo}vaną ]1a

zcwnętrul]mr pasie, wówcza§ sprężarka i prżcwody musza być umiejscowione za
zcwnąlrz fańucha lub kombinezonu w celu żapewnienia prarłidłowcgo przepl}.w.u
powictrza.

8, wlóż zctynętrznc ręk8wicc: wlóż druga parę rękatvic (2 wydlużon}łni man}ielamj)_
Upcwnij §ię. że mnŃiety śąrvciqgnięic oBrękaw luńucha iub komlrinczonu,

9. zllóż trliskę ocbronoą: zsłóż mask ochronną tilbująclt t}ptl PAPR z pęłną os|oną
twarzy, ksskienr (ł€lżer) lub i rą osłoną głoll"y (heudpiece).

B).jcżclistosowanaj€śtmaskaocltofu]at],pul'A]'I{zniezaleźn)rlrftrcmorazspręż&rką
wmontowaną lv fuocowanic maski, wówcżas powinien być zastosow,ny takżc kaptur
jcdnolażowogo użlku sięgający do raurion i calkowjoie pokr]Ąłający §żyję. Nalcży
upewnić się, że kaptur pokrywa całą powierzchnię wlo§ów, uszy oraz, żc się8n do
rarl1ion,

b) jcżeli stoscrwana jes! ma§ka ocbrofir& tyltt PAPR zc sprężafką zamo[towaną na
zewDęlrmym pasie oraz ochronne okrycie 8|owy wiclokrotnego uż}4ku, wówcżas
musi być również uż,)Ąłany jednolaz,owy kaptur, który sięga do Tamion i pokrywa
całkovicie §zyję, Należy upewnić się, iż kapfur zakĄ.wa całkowicie wlosy oraz u§zy,
a takżo, żc §ię8a do rafiiorl.

10. Lxlóż żc\lnętrany 
'artuch 

(jeżcli lrżywaśz): żalóż fańuch okrywający c&łc ciało, aby
zapcwnić dodalkową ockonę prż€dniej części korprr§u przcd plynami u§t]ojowyni
i ekskcmcntami poclrodząc}mi od osóby podcjrzancj o żachorowanie / chorą na EVD.

l l. Dokonlj oceny PPD.. po zakończoncj ptoccdurzc za*]adania PPE wpzkolony obserwator
pżcprowildza ooenę śpójności caicgo PPE. Pracownik powinicn c?uć się komfońowo, a
także powinje! mieć moźliwość lozłoźyć ranriona, zginać się w pas]e ors" przyjąć szereg
po7,lcji aby upcwnić się, żc ma wystarczająoy zakrcs ruchów przy jednoczesnlm
oałkowitylTl zukryciu ciała. Lu§tro w pomieszczolriu możc okazdć §ię plzydatDe
placownikowi podczas zakładarria PPE.

12. zdezyufekuj ż€wnęttzne r.ękawice: Ękawice żewnętrzrre nalcźy zdcz}łlfeko\ł.ć
użFvając środka do dczynlekcji r.* na b.Zie alkolrolu, a naśtępnic uDrożliwić jch
wy§chnięcie plzed p.Zystąrieniem do działań zwiąanych z pacjentem.
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opcja B: Zalrladanie PPE, opcja ż rrykorzystnniern maski ochronnej N95

Ta procedufa ?akład,a, jż podmiot leczniczy zdecydował się na korzystanie ż maseł
oclrronnych q,pu N95. Ustsnowiona procedura ma ną celu ułatwienie szkolenia i zapervnienia
żgodności.

1,. Z^alg^żui wy§zkolonego ob§crwatora: proces żakładsnja PPE odbywa się pod

nadżorem wyszkolonego obserwatorą który klarownie i wyraźnie potwieldza, źe
wszy§tkie PPE są sprawqe i założone popmwnie. wy§zkotoly obs€rwator wykorzystuje
listę kontrolną (żałącżnik 1), by pohvierdzić każdy krok procedury zakładania PPE, co ma
na celu upewnienie się, iż wszystko zostalo przeprowadzone Prawidłowo, Żaden &agrrrenl
śkóry iub włosów nię powinien być odsłonięty po zakończeniu cżJmności zakladania P|E.

2. Zdejmij wla§ne ubraBic i odlóż prz€dmioty ośobi§te: pżebięrż się w bluzę i śpodnie
clrirurgiczne (lub odziez _jednorazową) oraz odpowiedde, nadające się do myciB (plastik
lub 8uma) obuwio w prz€żnaczon}m do tego celu czy§tym pomieszczeliu. Żadne
prżedmioty o§obiste (np, birxrtęria, zegatki, telefony komó*o\łą pagery, dfugopisy) nie
powinny być wnoszone do pomiesżcżelia, w którym plz€była pacjent.

3. Sprawdź PPE pfz€d jego zalożeniem: dokonaj oceny wzrokowej PPE prżeznaczonego
do założenia i uperrłrij się, że nadają się one do użJ^ł8nia (w§zystki€ elementy PPE są
dostępne, rczmial przygotowanego ubra,nia jest w twoim rozmiarzo). wyszkoiony
obsenvator omawia pośżczególne koki procedury zakładania wftż z pracownikiem przed
lozpoczęciem \,Ę/konywania c?rynnoŚci. obserwator ponadto zaznajamia pńcownjka
że wsż}śtkimi etapami cu }tając je na 8łos.

4. Umyj ręcel zabieg mycia ąk naleźy wykonać używając środka do d€zynf€kcji skóry na
bazie alkoholu, Po umyciu poczekaj, aż Ęce wysch!ą żanim pfżejdziesz do kolejnego
etapu.

5. wóż w€*Tętrzne rękawicei włóż pierwsząparę rękawic,

6. Wlóż buty lub ochraniacze na buĘ.
7. Wlóż fartuch lub kombinezon. Upervnij §ię, ż€ stó ten jest na tyle duży, by umoż.liwić

§wobodne poluszanie się. Ponedto Ęewjrij się, że mankiety wewnęhznych rękawic są
schowane pod rękaw fartucha lub kombilezonu.

8. zalóż m&skę ochronną Ępu N95. Sprawdź szczeluośó.
9. za|óż kaptur chirurgiczny: nad maską ochronną tw! N95 Dmieść ksptur chirurgiczny

zakr].wający wlo§y i uszy oraz upewnij się, źe sięga on za szyję do ramioo, Bądź pewny,
że kaprur żakJywa komp]etnie uszy i szyję.

|0, za,|óż żemęlrzĄy fartuch (ieżeli uiłwany)| zalóż fartuch okrywający całe ciało, aby
zapewnić dodatkową oclrronę pizedtiej częścl fulo\ł/ia przed płlłrami ustrojolvymi,
Wydzielinami i wydalinami pochodząclłni od osoby podejrzźnęj o żachorowanie / chorą
na EVD,

11, Wlóż z€wnętrzn. r,ęlewicei włóż druga palę lękowic (z wydfużonj.mi menkietami),
Upewrrij się, że maŃiety są wciągnięle na rękaw fańucha lub kombinezonu,
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] 2. Zalóż o§lonę hYar.y: na mąsk§ ocfuonną t},t u N95 oraz kaptur zalóż pełnąo§łonę twarzy

(przez,roczystą przyłbicę) v c€lu zapewnienia dodaikowe.j ochrony pfżednie.j i bocżnych

części twarży' włącząjąc W to śkórę i oczy.

]3. Ocenr lyzrokowa PPE! po zakończonej procedurze zakładania PP| wyszkoiony

obsff\łillol p.że!§wadza ocenę spójności żałoż€riia całc8o !PE, Pracownik powini€n

cżuć się kom{i,ńowo, a także powiri€n mieć możliwość lozlożyć llmioną zginać §ię

w pasie oraz przyjąć szere8 pożycji aby upewnić §ię, że ma rvy§tarczający żakfeś ruchów

przy jednoczesrl)Ąl całkońt}m zakĄ/ciu ciała, L]lstlo w ponrieszcz€ńu moźe okazać się

pomocne podczas zakładanią lPE,
l4. zd€zynfekuj zewnętazne Ękgwicc: rękawice zewnętrzne nalcży zdoąafekorvać

używając środka do de7łnfckcji !ąk na bazie alkoholu, a następnje umożliwić iclr

wyschnięcie pru-td przystąpicniem do działń zwięanych z p.cjent€m,

Przygotowyvanie §ię do zdrjmowania PPE

Celeir tego kroku je§t pzygotowonie się na zdjęcie środków ochrony osobi§t€j, l"zed

wejścielT do pomieszczeuia p^ezxlac?ł)nego alo tego cęl! toŃeczne jcst obe.jrżenie

i zJczlłrfekowanie widocznych zanieczyszczeń n6 PPE oru zdgz)nfekowanic zewnętrznych

rękawic za ?ornoą z8r€j§lilrowanych śIodków dezynfekcyjnych o pełn)łB sPekLrtu[

\riruśobójcz}m, 1v tym środkó]ł do riczynt-ekcji rąk rra bruio alkoholu i odczekgnie do

motr'telrlu ich ,wyscluuęcia'). Nastąrnie należy sprawdzić czy wyszkolony obscrwator obecny

jcst w obszarzę zrlejmowa,rria PPE przed wajściem lv tel1 obszlr oraz prz,ed rozpoczęoiml

tcalizacji procedury zdejmowania Pl'E .

Opcjrr A: Zdejl'owani€ rP[ z wykor.yrtsnicm ma§ki ochrolaej PAI'R

Procealura żdejmowaniii lPl] powinna być wykonana w w}uJlączon}an do tc8o ob§zarz€,

w3ży§ikie odpady IIPE należry u]licśció w sz§7-elnym kooienerze wlznaczonym do tcgo cclu,

l, Zalngażuj vy§ukolonego ob§erwslora: proc€s zdejmowaŃa Pl'ti odbl,va się pod

nodzofem \łyszkoiolego ob39l,watofa, który klafownie i wlrażnie potwierdza, że

s' wlius E:}o:a (EBov) należy do wiru§ów otocż.kowy6]t i podobnie j9t int1c wirusy należąc€ do Iej grup} ]cst

bardziej łT ażli§f Ea prepałaly ,\łirusobójczc nł §5ru§y bczotocżkow€, Dl8le8o do dczatdywacji jru§" Tbola

moAł być §tosowalr zgo&rie ż żal€c€ni.mi produc€nta (naldży 7,!łTócić ll*agę na cżas dzialarria) wszy3tl(!9

prcpalaty deżynl'ekciń€, łlore uąskary r€je§trację PrEz€§a Urądu Rej.stracjj Pr§dŃtów Lelznicżyclr,

w}Tobó!ł M€i]yoznych i Prodt1ków Biobójcł§b jato produk!,/ o pełard śpeki.ruń wi,!§obójcz}łn

(po[viefdzona śklteczDość viru§obójczA w badaniaoh na,o na,jmniej dwócb modćlnc! *irusowych: wirusie

poiio i tvill§ic ad€no zgodni. z uormą PN-EN 14476), W plz}?adkLl dezyfćkćji ąk (rękawi,z€k)

Pźelrowad7-anćj w czasie zdejmowanii PPD sżcz€góllne odlawicdnie są p.€paraty dcz}nfik€yjne

cbar.klerFujące 3ię kórkim cża§€m dżiałania dlo wiru§§ polio i wirusa adćDo.
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4,

3.

5.

6-

,l,

8.

9.

wszystkie FPE są §pfawne i żalożone poprawnie. Przed pr7,y§iąpirnism do procedLlry

obsenvatol nrusi |ż)Pomnieć procou"lrilowi by ten unikał odruclrowyci 8eslólv, któIe

nrogą go namzić na niebezpieczeń§tło (np, dotknięcie §wo.jej twarzy), ob§er$,ator
porvinien ograniczyć dolykanie pracownika ijego środków ochrony osobistej podczas ic'h

zdejmowania, może on jednak asystowaó W usuw&niu komponentów PPE jak napislnrl
poniżej. Obserwator dezynfekuje Tęce nalychmiast po kontakcie z jńimkolwiek
elementem IlE p.acownika,

Skontroluj; przed iozpoczęciem |rocedury zdejmovania IPE sprawdż, czy środki te nio

posiadają widzialnych żaniec;.yszczeń, c.ięć lirb rozerwań. Jeżeli któryś element PP}, jcst

potencjalnie skażony, wówczas należy go zdezynfokować środkami o pełnlłn ęektrurn
wiru§obójczrm.

Zdcąnfekuj zewn?trzne rękawice: rękawice zelvnętrzne (na lękacL) należry

zdez}łlfekować z w].korżyśtąniem uźylvając środka do dezynfekcji rąk na bażie a]kolro]u

lub innych zal€je§llóy.arrych preparatów dezFfekcinych o pełnyrn spekku.r
wirusobójczym, a następnie umożliMć ich w}§chnięai€.

Zrtcjmij lańuci (ieżeli byI użlvany): żdęjmij i odrzuć fartuoh. Aby uniknąć skażenia

lękawic naieźy zwinąć fsrtuch od wewnątrz do żewnątiz.

sprgwdź: po zdjęciu farfua}a na]eży śPrawdzić, czy na środkach ochroly osobistej

istnieją widocme ożnaki śkażetia, cięcia lub rcżerwenia. Jeżeli §ą w}t8źlle

za"\ięcryszcżeńa wówczas naIeży je udezynfekować środkarni dez}Ęfokcyjn)Ąni
polecan],Tni pTz ez EPA.

Zderynfekuj zelvnętrżne rękawice: tękarvice z-€wnętrżne (na rękach) na]cży

zdezynfekorvać użylvając środków do dezynfekcji rąk na bazie slkoholu lub innych
żareje§trowanych preparatów dez}mfekcyjnych o pelnym §pęLlium wirusobó_jczym.

zdejmij buty lub ochrlniacze na buty: w pozycji siedżącBj neleżł 7-djąć i odrżucić buly
lub ocltrattiacze ną buty,

Zde7łrrfekuj ! zdejmij z,ćwnętrrtre tęklwice! rękawic€ żęwięt!?ne (na rękach) nal€ży
zdeż}łlfekować używajqc środkólv do dezyrfekcji Ęk na bażie alkoholu lub irmycll
zafejeshowanych lręllraiów de2ynfekcyjnych o pein}łn §pektnrm wirusobójcż}T n.

Następnie naleźy zdjąó i od.zucić zewnętrzn€ Ękawice, uważając by nie skazić lrzy t)łD

.ękawic wewnętrżnych,

Sprawdź i zdezyllekuj we!łnętrrno rękawice: s}rawdzić powierzchnię wewnętżnych
rękawic w celu łykrycia ewentualnycl zanieczyszczeń, nacięć lub rozdarć.

a, Jeżeli wewnęllzna rękawica jest zabrudzona, rozcięta lub rozerwane wćwcżas należy
ją zdez,ynfekować za pomocą używając środków do dezynfekcji rąk rra bazię alkoholu
lrrb innych zaĄestrowanych p!ąBratóvr' dezylfekcyjnych o pełn).m spektrum

wirusobójczr.rn. Następnio należy ją zdjąć i pruy§lqpió dó żabie8u mycia ri <

ż !życiem środków do deu}nfekcji skóry na bazie alkoholu. Na gołe, c7y§te Ęce
|alęży 7,Ńożyć c?ysta parę rękawic.

b. Jeż€li nstomias1 brak je§t wrTażnych ząnieęzyszczęń, rozcięć oraz rozdarć, wówczas
należy zdez}nfekować w§,\łnęlfzne rękawice użyciem środków do deą,nfekcji ąk na



L,lazie alkoholu lub innych zarejestrowanyci prcparatór,,,, dezyrt'ekcyjnych o pełnyrr
sp€ktrum deż],llfekc}in]ml,

l0, Zdejmij maskę ochronną Ępu PAPR:
a. Jeżcli stosowana jest maska ockonna t)pu PAPR z niezależnyrr] filtrem oraz

spIężs]ką wnontowa!ą w mocowanie ma§ki, wówcza§ zdJęcie mg§ki na§tępuję
w punkcic 15. - p[ejdź do punktu ll.

b. Jeżeli stosorvana je§l maska ocbronaa tytru iAPR zo sprężarką zanol1towaną
a zewnętlmJ.m pasią wszystkie jej komponenty nlusza żostać usulięte w t}Ąn

pu*cie:

i, Z<lejmij i wlrzuć jednoEzo*ry kaptui
ii. Zdezlnt'ekuj wewrtętżne rękawice uźywając środków do dezynfekcji rąk Ba bazie

alkoholu lub imych zarejóshowanych prepamtów dezynf'ekcyjnyoh o pełrlym
spcłi1irim wilusobójcz)łn.

jii. zdejrnij kask (helmel), spĘżaik, ruryJ pas i baterię urżądzenia, Ten kok nroże
wyma8aó pomocy że strony wysukolonego obselwatom.

iv, Zdeż},nfękuj we\vnękzne ręka\łic€ uż}vąjąc środków do dezynfekcji .ąk na tazie
alkoholu lub innycl zareje§trowanych preparatów dezynfekcyjnyc} o pełn}nr
śpektru.,n wirusobójcz)Tn.

v. Umicść wszystke wielolazowe komponenty maski ochronaej b.pu PAIR
rv rricjscu lub kontenerze plzężnacżon}łD !a ww, komponenty, ccletlr iÓ
późni ejszej dezynfekcji,

l1" ZdejĘł furtu.h lub kombiBezon: zdejmij i wltzuć.
a, Za]eźaie od Ńdzaju fsrtucha i umiejscowienia elemoBtów ]{czących, prscownik może

albo rozwiązać zapięcia, uzyskać pomoc ob9elwalo.a do rozpięcia fartucba lub też
delikatnic rozerwać zapięcia. Podczas zdejmowania należy rrnikaó kontal*u
żewnętrznej powi9fzchni faltucha ze znajdu,jącym się pod spodcm strojern (bluza,
spodni§). odci€njj farhrch od ciałą a następnie zarviń go, dotykając wyłącił]ie
wewnętrznej jego strony,

b. Aby zdjąć kombinezon przechyl glowę do tyfu i sięgnij pod maskę ochrorulą t}pu
PA?R, w celu zlapańa za zarne]< ]ub elcircnty mooującc. wykotzystaj lustro, aby
rrniki.p dotykaiia skóry. Rozepnij lub rożsuń całkowicię kombilezon plzed
odźuccniem i w}ayinięcicm na \łelłnętrzną stlonę, Nalcży rrnikać kontakfu
7ewnękzncj powicrzcbni korabhezonu z€ znajdującyn §ię pod spodem strojem
ftluza, spodnie) dotykając tylko we\ynęażn€j §trony kombineżonu,

12. Zdczynfekuj wervnętrrąó rękawicc] zdez}lfeklrj wewlętrzn€ .ękawioe uż),wąjąc
ślodków do dezy,nfekcji rąk na bazic alkoholu lub innych u arcjcstr§wanych prcpalatów
dezynl'ekcyjnych o pein},rn spektlum wirusobójcąm,

13, Zdezynfekuj nadając€ śi§ do nryćia oburrie: siedząc !lą czy§tej powierżcfuli (np. drugie
czysle krze§ło, czysta sfuona ławki) zdezpiekuj obuwie użFvdjąc środków do
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dezylfekcji rąk na bazie alkolioltr lub innych żaJejesrowanych prepa.atów
dezylfekcyjnych o pełn}.rn spektnrm wirusobójcz}łn,

14. Zde7-ynf€kuj w€wr}ętrzne rpkawice: zdczylfekuj we.lvnętrżre lękawice za pomocą
środków do dezyrfekc.ji fąk na bazie alkoiolu lub innych żarejestrowanych pIeparatów
dezylfekcinych o pełn}łn spektn'lm wirusobójcż)/m.

15, Zdejmij masl(ę ochr-onną (i€że:i do tej pory nie zo§tala usuniłla)i jeżeli sto§owana jest
maska ochrorrna t}pu PAPR z nlezależnym fihTem oraz splężarką $łnontowaną
w rttooowanie maski, lvówczas zdejmij wszystkio elementy:

a. Zdejmij i ..J{)r.!'ć jednorazo.Wy kaptur.

b, Zdezyrfekuj wewnętrzne rękawice za pomoą środków do dezynfekcji fąk ]1a bazie
alkoholu lub imych zarejestrowanych preparatórł dezynfekclnych o peln},rn
śpektrum wirusobój czym_

c. Zdejmij i wyrżuć wewnętźne rękawice, dbając aby ni€ §każć rąk podczas ich
żdejmowania,

d. Umyj ręce.

e- Zalóż nowąpaĘ rękawic,

i Zdejmij kask, pas oraz bateńę uIządzenia. Ten krok może Wymagać asyśty Ze strony
ob§envatola.

16. Zdezynfekuj i zdejnij wewnętrzne rękawice: zdezyfekuj we.wnęt.zne rękawice za
pomocą środków do dezynl'ekoji rąk na bażi€ alkoholu lub innych zarejeshowanych
prepa.ątóW dezytfekcyjnych o pełn}łrr §peklrum wirusobójczym. Zdejmij i wlrzuć
Iękawice, uvażając aby nie skazić gołyclr rąk,

17. Umyj ręce: umyj Tęcę za pomoąślodków do dezl,rrfekcji skóry na bazie alkoholu.
18. ocena wzrokowa PPE: NaleźJ sprawdzić, czy rie doszlo do.widocznego skażenia

ubrania znajdującego śię pod faTtuchem. Jeże]i zostanie zauważone zanieczyszczenie,
wówczas Datyctaia§t (żanim pracownik opuści pomi€§żcżenie - ślużę) należy o tyn
fakcie poinformować osobę odpowiedzialną ża przeciwdżiałarrie zakaże iom W
podmiocie lecz,niczyrn lub jnrlą Wyżnaczoną osobę.

19. fibrania robocz€ (bluza i spodnie): pracownicy mogą opuścić pomieszczenie ś]u7ę,
mając na sobię ublanie jednomzowe8o użyku lub odzież chiruĘiczną (blwa, spodnie)
oraz Dadające §ię do mycia obuwie,

20. Weź pryszlic: prysznic€ są Tekomendowane na koniec każdej znialry dla praco\^,ników
wykonujących przy pacjencie c?}.rrności wy§okiego ryrykł (np. narażeni€ na koBtakl
z krwią chorego, pt}łMmi ustmjow}rni tub odchodami). Pryszńce są fó\łniez
lekomendowane dla pncowników prżebywających pvez dŁn§ cżas w pomic§żeleldu,
w któr;rm przebywa osoba podejrzana o zachorowanie / chora na EvD.

21, sporządź protokól ocelty: człol9k zespołu kontroli żak6żeń szpitalnych w podmrocie
lecznlcz]trn lub inna w}żrraczona osobą powima §potkać się z placownikiem
zaangażowan)łn w opiekę nad osobą podejrżaną o zachorowanie / chorą na E\D w cęlu
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ptże8ląću cz}tności i działaó wykoiFvanyoh prży p|.je cie, W celu weryfrkacji procedrrr

olaz ok.ślcilia s|opnia anęczcnia placowDika.

0pejl l}: Zdcjmowani! PPE wykorżyślanicm m8ski N95

]'rocedura zdejmowanią PPE powinnA być wykorrana w wyznaczonym do tego obsżaźe,
Nalcży umieścić wszy§tkie odpady PPB lv szczelnym wolku i poj€rnniku przeŻtlacżo1rym do
tego celu,

1. ZAsugażować lr_l,szkoloncgo ob§erwatora: proccs zdejmowania j(jlt łierowan), poc1

nadżoręlrr i kieruŃism wyszkolonego ob§erwatola, ttóry klalowlli€ i w}Taźnlo
potwicrdza, że PPE jest zdejmoivaie poplawni§, Przed przystąpieiiem do procedury
obse]-\łatol tnu§i prż)?onnieć praco§lriko\rr'i by tcll lrikał odruchowyoh geslÓw,

kórc rnogą go nalazić na niebcżpiecz€i]§two tskie jał doikiięcie §wojcj hvatzy.
Napisz ta inslrukcję i powtarżaj ją na głos podczas procedory zdqjmowania. Pofiimo,
iż wy§żkolony prdcownik powinien ogrni§,,yć ćolyka{ic praco*,Irika }ub jcgo PPE
podczĄ§ ploca§u zdej]]rowa]ria ubl?lia nroże oi jednak aśystować \ł usuwlniu
spccylicznych kompolętrtów tPE jak napi§ano ponjżej, Obsorwatot dez)nfelftłc ręcc
nalyc}njasl po kontakcia z jaki8kolwiek €lemefitcm PPE f,tacowDjkfl.

2. ocerla wzrokowa PPE: dokonaj occly PPE w celu wychłyi:ęnia jakichkohyielr
widzialnych żalieczyszczei\ cięć lub rozenvń pżed rc7+oczęciem zd€jlnuwania,
Jeżeli jakiś PPE jest potcncjalnie skŁony wówcza§ żdeżynfekuj go chustecż,kami
dezyrl'ekująctmi. Jeżeli warunki t]a to poż\łalają można zasto§ować pręparat o
peln}rn spektrum wirusobójczym w postaci aerozolu, żrillasucza na obszarach
skazonyclr.

3. Deułrrftkowauie zewnętranych ręklvic: dczynfekować żewnętrzng rękawice na
rękach za ponrocą śmdków do dezlnfekcji rąlc na bazic alkoholu lub cliu§lecżelt
dezyrfekcyjnych_

4. zdjęcic fartucha (jeżcli byl użrYany): żdejmł i odrzuć fartuch dbając .} 1() aby
uniknąć skażcnia rękawic poplzcz wykonar.ie zawijanie go od wewnątrż do zelv.ątż.

5, Occn! łz.okowa PPE: po usunlęciu fańucha należy sprawdzić i dokonać occny czy
na all'§ i§tnieją widoczne oznaki Zak€rżenia, cięcił lub rozerwania. Jeżeli są wlraź-nc
zlrrieczvszczenia Medy należry jc zdczyrl'ekować elrustcczkłmi dcż}rlfeL.ując},Ili-

ó. l)ezynfekowanie żewnQilznyclr rękatlia: deż},nfekować zewnętrzne rękawicc na
rękach uąĄvĄiąc środków do deżynf€kcji rąk la bazie alkoholu iub itrrrych
zarcje§tolvanych prcparalów dezlmfekcyjnych o pełlr}Tn spcklrum wirusobó.]czynl.

7. t]sunitcic butórv lub oehraniaczy ua buly: podcza§ siedżenia usuń i odlz!ć buty lub
ochraniacze nabuly.

8. Dezyul'ekorvłnie i usunięcie zewnękznych r?kawic: zdez}nfekowiić żewnętżne
rę}<arvicc na rękach użyrvając *odkó\,/ do dezynlckcji rąk na bazic alkoho]u lub
clru§tcczck d€z}nfekcyjnych. Zdjąć i odżucić żewnęlrżne rękawicc uwazający by nie
skazić prży tym we\ĄĘętrznych,
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9. Spralvdzenie i zdezynfekowani€ wewnętżnych rękawic: sprawdzić powierzchnię
Wewnętrznych w celu wykrycia ewenfualnych zaĄieczyszcżęilj nacięĆ lub rozdarĆ.
Jeżeli wewnętrzna rękawica jost uabrudżoną rozcięta lub rozclwana wó\lrczas należy
ją zd,ezy§ekować użFvając §odków do dezlnlekcji rąk na bazie alkoholu 1r]b

chusteczek dez}Ęfekcyjnych, Następnie należyjąusunąć, ptźy§t ić do zabiegu myclil
rąk użrłając środków do dez}ąfekcji Ęk na bazie alkoholu na gołe ręce i założyć
cżysta ?aTę. Jeżeli natomia§t brak w),raźnych żaniec7,yszc7ń, lozcięć omż rozdaić
wtedy dezynfel,ujemy wewnęhzne rękawice za pomocą użWnjąc środków do
dezylfekcji rąk na bazie a]koholu lub innych zarejestrowanych p.eparatów
dez}alfekcyjnych o pełnyrn spektn]m wirusobójc4,rn lub chrrstecz€k dez}.nfekcyjnych.

] 0. Usunitcie ochrony hvatzy| zdejmij maskę zabezpiecz ącątwarz odchylając l€kko
głowę do przodu, chvrytając tylni pa§€k i ściągając go po głowie do piżodu. Pozwól
masce spaść do prżodu i vltzuć ją. Unikaj dotykania wierzcbniej powierżchni maski.

'll. Zderynfokorvanie wewnętrznych rękawic: należy dgz}'llfeŁować uąlłając środków
do dezFfekcji Ęk na bazie alkoholu lub chu§teczek deżynfekcyjnych.

l2. Usunięcie kapfurn chirurgiczuego: odepnij (ioż€li doŁyczy) kapfur, delikatnie usuli
i w).rz,rrć. Obserwatol może asystować w tej cąĄności.

13. Zdeąmfekowanie wewrętrzuych rękawic: naloży dez}Ąlfekować używając środkó\,
do deż}nfekcji rąk na bazie alkoholu lub chu§teczek dezynfekcyjnych.

l4, Usunięcie fartrrcha htl, kombineżonu: usuń i lłyrzuć.
a\ Zalężnle od toózaju fuitucha i rodzaju zapięć pracownik może rozlvi€aó Zapięcid,

ot.z}Tnać pomoc od obsenłatora lllb też delikatnie żńszczyć ząięaia. Należy
unikać kontaktu tib.ania Znajdującego §ię pod fertuch€m z że\i,nęhzna
powierzchnią salne8o faitucha. odci€nąć faltuch od ciała, vywinąó go oraz
zwinąć dotykając tylko wewnętrznej powierzchŃ.

b) Aby zdjąć kombineżon odchyl glowę do tyh i §ięgnł aby złepać za zamek ]ub

zapięeia. Rozepaij lub lozsrrń całkowicie kombinezon pTzed odrzuceni€m,
wyvinięcjem i łvinięciem go. Należy unikać kontaktu żewnętrznej powierżchni
fańucha z§ znajdując}m 9ię pod §pod€m strojem (bluza oraz §po&rie) dotykając
tylko wnękza kombinezonu.

l5. Zd€rłnfekuj i zmień wew!ętrzn€ ręl€wiczki: zdezynfekuj węwnętrzne iękawiczłi
użJwając środków do dezlłrlekcji rąk na bazić alkoholu lub irmych Zarejestrowanych
prepaIątów dezlłrfekclnych o pełn;,rn spektrum ,rirusobójczym lub chusteczei
dez}.nfekcyjnyc11, Usuń i w}.rzuć rękawice uważając by nie słazić gołych rąk.
Wykolaj zabieg myc;a rak za pomocą użFvając środków do dez]mfekcji rąk na bazie
alkol,olu. Załóż nową parę rękawicuek.

16,Usuń respirator N95: usunięcie respifatora popftez pochylenie głowy lekło do
przodu, uchwycąlie najpierw do]nej klamry lub elastycznego paska, następnie

gómego ścią8acza lub e]a§tycznego paska i u§unięci€ bez dotykania gómej

powierzchni respilatora. W}.rzuć respirator.
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17. Zdezynfekowanie rrewnętrżnych rękdrłic] należy dezynfckować użFłając środkl

do dezynfckcii rąk na bazie alkoholu lub chusteczck dezydf§kcyjnycll

1E- ZalczyDfekowEDie nadlją§ogo §ię do mycił obuwił: sied7ąc lla czyślej powicrucirrri

(op. drugie czys{e krz€sło, czysta shona iawki) dezlnfekować uźyłając środka <lo

dezpfckcji rąk na bazie alkoholu lub chustęcżek dezlnfekcyjnych.

19. Zdez,yrfekowanie i usunięcie w€\YBętIznyah rę|€wic: żdez)nfekuj $/ewnęiEne

Ęka}vic€ użFvając środka do dezlnfekcji rąk na bazie alkoholu lub chuóloczek

łtezynfekiyjnyclr_ Usuń i wy,zuć !ękawice nważając by nie skazić gołych rąk.

20 Przy§tąpienie do mycia rąk: fiycie rąk ż Myciem środka do dcąłtfekcji rąk na bazie

alkoholu.

21. spralYdzsnia: Przyst@ienic do ostateczocj inspekcji pracownika ochroly 7,d!owia

w celu sprawdżenis czy nie Zo§tały zakaż-one ubrania znajdujące się pod fattuohem lub

jealnorażo§y stroj. Jeżeli żo§tanie wykyte zuięazyszózenię, wówczas natychmiaśt

należy o t},rn pohformovać o§obę odpowiedziłlną za pneciwdziakrf]lie z^kłż,cfliofi|

w za}ładzie lub koord}Ęatora oddżiafu bcżpiecżeństwg praoy i zdlovia 1ub tez osoby

paz€z nich wyunaczon€ zanim opuŚci się pomieszczenie.

zz.Ubtalia chirdrgiczu€ (lrluza i §poduie); pracownĘ mogą opuścić pomieszczenic

nając na sobic ubratrie jednolMowego uż}tku lub odzież chirurgiczną oraz nadającc

się do myoia obuwje,

23. Prysznic: prysznice są rokomefldowane na ko&ieo każdLj zmiany dla pBcowiików
wykonujących pźy pacjencie cz}nności wysokiego ryzyka (np. nardźefli na duże

ilości krwi chor.go, pł}ł,ly ustrojowe lub odchody), Prysżnicc są lówlież
rckomendołr,ano dla pracowników przebyvających gzez dŁugt czas w pokoju

pacjontów chorych na EboJę.

24. Protokól oceny/badania l€karskie: osoba przeciwdzialająca zakaż§niom lub

koo.dylator oddziału bezpioczeństwa pmcy i żdrowia lub tez osoby przeż dch
wżnaczone powirny spotkać §ię z placownikiern w celu prżeglądu czynności

i clziałań wykon}.wanych lizy pacj€ncie \ł celu ziderrty{ikorvania wszelki wąĘliwości
na teEat plotokołów oraz by okeślić §topień zmęczenia pracownika.

ZźLlączlllk 1 - Lista sprdwd",sjąca zakładania i żdej owalia ś,odkólł, och_rony osobi§tcj (PPE)
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