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Uvod

Ministerstvo prace a socialnich véci ve spolupraci s Asociaci poskytovatel(
socialnich sluzeb vydava doporuceny postup, ktery se zaméfuje na oblast
ochrany zaméstnancu a klientl pfed nakazou COVID-19 a pfi zavadéni nutnych
opatfeni. Cilem doporu¢eného postupu neni postihnout vSechny mozné
situace, patrné nezachyti vSechny aspekty poskytovani vSech druh sluzeb. Je
mozné, ze pro jednotlivé poskytovatele socialnich sluzeb nebude vyuZzitelny
v pIné mife. Doporu€eny postup zohledriuje i situaci v zasobovani ochrannymi
pomuckami, navrhuje provizorni alternativy. Opira se také o mimofadné
opatfeni Ministerstva zdravotnictvi:

e C.j. MZDR 13719/2020 — 1/MIN/KAN ze dne 27. 03. 2020

e C.j. MZDR 13742/2020 — 1/MIN/KAN ze dne 29. 03. 2020

e C.j. MZDR 14481/2020 — 1/MIN/KAN ze dne 01. 04. 2020

Doporuceny postup také navazuje na doporucené postupy vydané
MPSV, zejm.:
e DoporuCeny postup €. 1 pro poskytovatele socialnich sluzeb
v souvislosti s epidemii COVID-19 (pIné znéni ZDE)
o Doporuceny postup €. 2 v souvislosti s pozastavenim €innosti dennich
stacionaru a dalSich socialnich sluzeb (plné znéni ZDE)
e Doporuceny postup €. 3 pro terénni peCovatelské sluzby (plné znéni

ZDE)

e Doporuceny postup €. 4 pro poskytovatele socialnich sluzeb pro osoby

bez domova (ij. azylové domy, nizkoprahova denni centra, nocleharny
a terénni programy) (plné znéni ZDE)

e Doporuceny postup €. 5 pro ukladani pracovni povinnosti studentim
pro poskytovani socialnich sluzeb (plné znéni ZDE)

e Doporuceny postup €. 6 pfi vyhlaSeni karantény v zafizenich socialnich
sluzeb, jako jsou domovy pro seniory, domovy pro osoby se zdravotnim

postizenim a domovy se zvlastnim rezimem (pIné znéni ZDE)


https://www.mpsv.cz/documents/20142/1443715/Doporu%C4%8Den%C3%BD+postup+%C4%8D.+1_2020+Doporu%C4%8Den%C3%AD+pro+poskytovatele+soci%C3%A1ln%C3%ADch+slu%C5%BEeb+v+souvislosti+s+epidemi%C3%AD+COVID-19_24_03_2020.pdf/fb386264-181b-c82f-c743-bc4dda496ae1
https://www.mpsv.cz/documents/20142/1443715/Doporu%C4%8Den%C3%BD+postup+%C4%8D.+2_2020+pozastaven%C3%AD+%C4%8Dinnosti+denn%C3%ADch+stacion%C3%A1%C5%99%C5%AF%2C+ver.+II_24_03_2020.pdf/ade01a6d-9d64-347d-ffaf-055a2455c763
https://www.mpsv.cz/documents/20142/1443715/Doporu%C4%8Den%C3%BD+postup+%C4%8D.3_Pro+ter%C3%A9nn%C3%AD+pe%C4%8Dovatelsk%C3%A9+slu%C5%BEby_24_03_2020.pdf/b1429afb-cdaf-6423-8b38-455adfeeb65a
https://www.mpsv.cz/documents/20142/1443715/doporuceny_postup_4_navrh_osoby_bez_pristresi_ed.pdf/8d078369-6ea3-5c50-cd5f-4c54d3dd9b1f
https://www.mpsv.cz/documents/20142/1443715/Doporu%C4%8Den%C3%BD+postup+%C4%8D.+5_Pracovn%C3%AD+povinnost+student%C5%AF_VER.II_24_03_2020.pdf/35c2f20a-b8b6-d43c-1712-37e8e0371b21
https://www.mpsv.cz/documents/20142/1443715/DP+%C4%8D.+6_Postupy+p%C5%99i+karant%C3%A9n%C4%9B_Verze+3.pdf/

1 Onemocnéni COVID-19

Jedna se o respiracni onemocnéni zpusobené novym typem koronaviru SARS-
CoV-2.

NejCastéjSimi projevy onemocnéni jsou zvySena teplota, respiracni pfiznaky
(suchy kasel, dusnost), bolesti svalli, inava, méné ¢asto jsou to ryma a paleni
v krku, u 2-10% pacientu jsou to gastrointestinalni pfiznaky, prijmy, dale je
popisovana nahla ztrata Cichu a chuti. U ¢asti populace probiha onemocnéni
bezpfiznakové. U vékové skupiny 80+ mohou byt pfiznaky minimalni nebo
chybét. Oproti tomu u této vékové skupiny je typické zhorseni celkového
psychického ¢i télesného stavu. Tomu je tfeba vénovat zvySenou pozornost.
Tézky stav s pneumonii se rozviji Casto i s nékolikadennim odstupem.
Inkubaéni doba (doba od priniku infek&niho patogenu do organismu do projevu

pfiznakul) se udava v rozmezi 1 az 14 dni, median je 5 az 6 dnda.

Doba nakazlivosti neni zatim zcela jasna. Virus z hornich cest dychacich je
detekovan 1 az 2 dny pfed nastupem pfiznakl. Perzistence viru v dychacich
cestach je vpriméru 8 dni u stfedné tézkych onemocnéni, u tézkych
onemocnéni je to az 2 tydny, ve stolici u nékterych pacientl je to 4 az 5 tydn.
Detekce virové RNA v télnich sekretech v€etné stolice nemusi souviset
s aktivitou (virulenci) viru. Nejohrozenéjsi skupinou jsou seniofi starSi 70 let, lidé
s poruchami imunity, hypertonici, diabetici, nemocni s kardiovaskularnimi
chorobami, chronickymi respiraénimi onemocnénimi a s malignitami. 1zolace
klienta s potvrzenym onemocnénim je nutna po celou dobu nafizenych
karanténnich opatreni. Hospitalizace u asymptomatického pribéhu nebo

s mirné probihajicim onemocnénim neni nezbytna.

Pfenos viru probiha kapénkové a kontaktem s povrchem kontaminovanym
kapénkami, kapénky se tvofi zejména pfi kasli a kychani. K nakaze dochazi
vdechnutim infikovanych kapének (nosem nebo usty), které se tvofi pfi
mluveni a zejména pfi kasli a kychani, a pfenesenim virovych ¢astic na sliznice

oci, nosu a ust po kontaktu s kontaminovanym povrchem (zejména rukama).



Pfenos vzduchem (tzn. na zakladé vyskytu velmi malych kapének s virovou
Castici, které se volné vznasi ve vzduchu) neni jednoznalné potvrzen,
pfedpoklada se docCasny vyskyt téchto cCastic ve vzduchu jen po nékterych
vykonech (odsavani, resuscitace a jiné vysoce specializované vykony, pfi
kterych mlze dochazet ke tvorbé aerosolu). Od miry vyhodnoceného rizika

se odviji ochrana zaméstnance.

Kapénky se usazuji na povrsich, na kterych virus zlstava Zivotaschopny ridznou
dobu v zavislosti na vnéjSich podminkach (typ povrchu, vihkost vzduchu, teplota
apod.) 2 hodiny az nékolik dnll. Efektivni likvidace nastava jiz béhem 1. minuty
(dezinfekce rukou ¢&i malych prfedmétld) nebo viadu minut pouzitim

dezinfekéniho prostfedku s pIné virucidnim ucinkem.



2 Zakladni preventivni opatireni

Casta a dusledna hygiena rukou doporu¢enym postupem SZU, MZ CR
Vyhybani se dotyku obliCeje, zejména oci, nosu a ust

Dodrzovani respiracni hygieny, zejména pouzivani rousky

Udrzovani socialniho odstupu (2 metry)

Pouzivani nalezitych osobnich ochrannych pracovnich prostredku
personalem, vycClenéni prostor pro suspektni/potvrzené pacienty,
management stravovani, uklidu a likvidace odpadu

Dostate¢na ventilace/vétrani prostoru

CAVE: Jakakoli osoba v uzkém kontaktu s osobou s respiraénimi

symptomy je v riziku expozice potencialné infekénim kapénkam!



3 Sledovani zdravotniho stavu klienti v pobytovych sluzbach
socialni péce
V zafizenich socialnich sluzeb pravidelné sledujte zdravotni stav klientd,
doporuCuje se 2x denné méfit teploty bezkontaktnim teplomé&rem (neni-li
k dispozici, vyuzijte bézny, ktery po kazdém pouziti dezinfikujte). Sledujte
celkovy télesny stav, hydrataci, mobilitu, zakladni fyziologické parametry.
Sledujte saturaci kysliku oxymetrem, pokud mate k dispozici tak pulsnim
oxymetrem (neinvazivni méfeni saturace hemoglobinu kyslikem, doporucujeme
2x denné). Sledujte psychicky stav, zejména mozné zmény ve smyslu deliria,
neklidu, apatie. Zohlednujte celkovou anamnézu, funkéni stav pfed zaCatkem
onemocnéni a kognitivni stav. Paklize je stav klienta (zejména seniora)
neobvykly, avSak nevykazuje vySe uvedené typické pfiznaky, budte obezfetni
a klienta sledujte. V pfipadé jakékoli pochybnosti kontaktujte lékafe stran
dalSiho postupu, zejména za ulelem konzultace o vhodnosti/naléhavosti
prekladu do zdravotnického zafizeni, napf. pfi poklesu saturace kysliku pod 92
%, teploté 38°C, kolisavé teploté septického razu, trvajicim prdjmu nebo

opakovaném zvraceni a dehydrataci ¢i zméné kognitivniho stavu.

Pfi jakémkoli podezieni na infekci COVID-19 pfesurite klienta na vyc¢lenéné

lGzko pro suspektni pfipady. Kontaktujte lékare.

Vhodné je také dle moznosti poskytovatele vylou€eni jakékoliv jiné etiologie
napadné zmény zdravotniho stavu pacienta. Nékteré priznaky, jako epizodické

vrwvse

onemocnénim, napf. infekci mocCovych cest.

Zafizeni spolupracuje s registrujicim praktickym lékafem poskytujicim
lékarskou péci pro klienty tak, aby navstévy Iékarfe byly denni. Indikovat odbér
na pfitomnost koronaviru je opravnén predevSim prakticky lékaF, dale organ

verejného zdravi (dale jen KHS) a pneumolog.

Doporucujeme dohodnout s praktickym |ékafem primarni zpusob komunikace
zdravotnického personalu s lékafem v pfipadech potieby. Doporuc¢enym
zpusobem je zaSifrovany textovy komunikaéni kanal (Teams, WhatsApp aj.),

popf. telefonické spojeni.



VSeobecna nebo prakticka sestra vede zaznamy v oSetfovatelské dokumentaci

s dlirazem na poc¢inajici pfiznaky COVID-19.

4 Sledovani zdravotniho stavu zaméstnanct a osob
vstupujicich do socialni sluzby

Zaméstnance poucte tak, aby pfi jakékoli zméné zdravotniho stavu zUstali doma
a kontaktovali registrujiciho praktického Iékafe a souCasné Iékare zajiStujiciho
pracovné l|ékafské sluzby poskytovatele. Pfi vstupu do objektu pracovisté
zajistéte bezkontaktni kontrolu teploty, stejné tak pfi odchodu. Obdobné
postupujte pfi pfichodu jakékoli osoby vstupujici do objektu (opravar,
dobrovolnik atd.). Paklize zaméstnanec nebo jina osoba vykazuje néktery
Z pfiznakd, zamezte ji vstupu do budovy a vyzvéte k odchodu domi a ke
konzultaci situace s praktickym lékafem (viz doporu¢eny postup MPSV €. 6,

uvefejnény zde: https://www.mpsv.cz/web/cz/socialni-sluzby-info). V zafizeni

socialnich sluzeb muze Zzadanku na vySetieni pfitomnosti koronaviru
u zaméstnance vystavit i Iékaf pasobici v pobytové socialni sluzbé, paklize se

jedna o Iékare zajistujiciho pracovni lékafstvi.


https://www.mpsv.cz/web/cz/socialni-sluzby-info

5 Klienti pobytovych socialnich sluzeb

Non COVID-19 klient

s

Klient Zijici v zafizeni socialnich sluzeb nevykazujici zmény zdravotniho stavu.

Klient Zije v béZzném pokoji na oddéleni socialni sluzby.

Klient s podezienim na COVID-19

a) Klient se symptomy onemocnéni (staci jeden) nebo s neobvyklou zménou
zdravotniho stavu, av8ak vzdy s ohledem na celkovou anamnézu.

b) Klient bez symptoma, av8ak byl v kontaktu se symptomatickym klientem
nebo zaméstnancem.

c) Klient bez symptomu, avSak byl v kontaktu s COVID-19 pozitivhim

klientem nebo zaméstnancem.

Klient s jednoznaéné nevylouéenym COVID-19 (preventivni karanténa)

Klient bez symptom(, s negativnim testem (ne star§im nez 48 hodin), avsak:
o noveé nastoupivsi do socialni sluzby;
o vracejici se z pobytu u rodiny (z divodu COVID-19);
o vracejici se zhospitalizace ve zdravotnickém zafizeni (pfipadné

jednodenniho vySetfeni).

Klient s potvrzenym COVID-19 s mirnymi symptomy onemocnéni

Pfi potvrzeni pozitivity klienta na pfitomnost koronaviru informuje personal
zafizeni socialnich sluzeb KHS a praktického Iékare a spole¢né stanovi postup
dle stavu klienta. Jde-li o vazny prubéh onemocnéni, zajistéte po dohodé prevoz

do zdravotnického zafizeni, kde poskytnou péci adekvatni stavu klienta



6 Testovani na COVID-19

Paklize se v zafizeni vyskytne klient s podezienim na COVID-19, kontaktujte
praktického |ékafe k uréeni dal§iho postupu a KHS. Zadanku na test na
pritomnost koronaviru vystavuje prakticky Iékaf, dale KHS, pfipadné plicni Iékar.
Zadejte vyjezd mobilniho odbérového tymu (,odbérové sanitky*),
preprava klientl vlastnimi dopravnimi prostredky neni vhodna.

VySetfeni personalu Ize provést po zajisténi Zadanky na odbér a vySetfeni
inatzv. odbérovém misté. Seznam odbérovych mist naleznete na:
https://koronavirus.mzcr.cz/seznam-odberovych-center/.

V pripadé, Ze jde o provedeni kontrolniho testu, taktéz zajistéte vyjezd mobilni
odbérové laboratofe. Pamatujte, Ze kazdy prevoz klienta z mista na misto muze
byt rizikovy. Klient musi mit 2 negativni testy v rozmezi minimalné 24hodin, aby
bylo mozné ukon it karanténni a izolacni opatifeni a pfemisténi na bézny pokoj

Vv zafizeni.


https://koronavirus.mzcr.cz/seznam-odberovych-center/

7 Ochranné pomucky
7.1 Jednorazové chirurgické rousky

Rouska chrani okoli pfed pfenosem infekce, ovdem nikoli dostatecné nositele.
Doporuéena doba pouziti rousky je nejdéle 3 hodiny, nebo do zvlhnuti ¢i

znecisténi. Pri pouziti ochranné rousky dbejte nasledujicich doporuceni:

Nosite-li rousku, zasadni je spravné nasazeni (viz obrazek) a sejmuti rousky
vCetné odhozeni do odpadu. Pfed nasazenim rousky si umyjte/dezinfikujte ruce.
Opatrné si nasazujte rousku, ujistéte se, ze zakryva usta a nos a pevné ji uvazte
tak, aby byla minimalizovana mezera mezi tvafi a rouskou. Vytvarujte rousku
v okoli nosu. Pfedni €asti rousky se béhem pouzivani nedotykejte. Pfi snimani
rousky pouzijte nasledujici postup: nedotykejte se predni ¢asti rousky, uvolnéte
ji vzadu za $nlry ¢i gumicky a sejmeéte ji.

Po sundani rousky, nebo kdykoli jste se dotkli pfedni ¢asti, si umyjte ruce
mydlem nebo dezinfekci. Nahradte rousku, kdyz je vlhkd nebo znecisténa,
novou Cistou suchou rouskou. NepouZivejte opakované rousky, které jsou

urCeny k jednorazovému pouziti. Ihned po pouziti vyhodte rousku do k tomu

ur¢enému odpadu.

Ustenka pfi nasazovani pfipominé (pfi pohledu ven) stfechu - fady tasek vrstvenych na sebe.
Toto nasazeni je spravné a plati pro vSechny druhy ustenek!
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7.2 Latkové rousky

Paklize pouzivate latkové rousky, zajistéte vyménu nejdéle po 4 hodinach,
rousku je tfeba vyménit ihned pfi jejim znecisténi ¢i navlhnuti. Sbér provadéjte
do k tomu uréenych pytlli, transportujte do pradelny a zajistéte chemickou
a tepelnou dezinfekci. Perte na 90°C s dezinfekénim pracim prostfedkem
a Zehlete za vihka na nejvySsi stupen. Paklize rousky pouzivaji i vasi klienti,

zajistéte jejich vymeénu alespon 2x denné.

7.3 Respiratory

Respirator FFP3 ma uc€innost ochrany az 98%. Respirator FFP2 ma ucinnost
ochrany az 95%. OznacCeni NR znamena jednorazové pouziti. Oznaceni R -
uréeno pro opakované pouZziti. Respiratory pro opakované pouZiti musi byt
zevné dezinfikovatelné, jinak vznika riziko pfenosu nakazy po opétovném
nasazeni kontaminovaného respiratoru na osobu pouZivajici respirator.
Respiratory bez ventilu chrani nositele i okoli. Respiratory s ventilem nechrani

okoli pfed infekEnim nositelem. Pfes respirator s ventilem je nutno mit rousku.

Je akceptovatelné pouziti stejného respiratoru pfi péci o vice pacientu se
stejnou diagnézou bez sejmuti respiratoru, pokud neni respirator ponicen,
znecCistén C€i kontaminovan. Vousy snizuji ucinnost ochrany! Pfed pouZzitim
respiratoru je tfeba provést zkousku na tésnost pfi nadechu a vydechu, kdy by
nemél byt vniman proud vzduchu kolem respiratoru. Pfi netésnosti je tfeba
respirator upravit. Pouziti je popsano dale v textu. Doba pouZiti je urCena

zpusobem prace, viz dale v textu.
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7.4 Ochranné pomucky pro pfimou praci s osobami na béznych
oddélenich péce, v COVID zéné 1. typu a pro nepfimou praci
v zarizeni socialnich sluzeb (zakladni stupen ochrany)
Vybaveni je ur€eno pro béznou péci v aktualni pandemii na béznych oddélenich
a na karanténach (COVID zénach 1. stupné&, samostatnych izolanich pokojich).
Pomdlcky se tykaji také profesi, jako jsou udrzbafi, socialni pracovnici (pro
COVID zo6nu pracuji distancéné), ekonomky, kuchafi apod., pfiemz se tito
zaméstnanci nepohybuji v COVID zénach 2. a 3. stupné. Paklize vykonavaji
praci v téchto pokojich, pouziji ochranné pomucky uréené pro pfimou praci.
e Jednorazova rouska
e Rukavice

e Dezinfekce

7.5 Ochranné pomiucky pro pfimou praci s osobami s podezienim na
onemocnéni COVID-19 a s nemocnymi (COVID zéna 2. stupné a 3.
stupné):

Veskera péce o COVID-19 pozitivniho pacienta musi byt v reZimu maximalni

obezietnosti s ochrannymi prostfedky disledné chranicimi personal.

Vhodna ochrana zaméstnancu pfi péci o klienty s COVID je nasleduijici:
e Respirator FFP2 (u&innost 92-95%) nebo s oznatenim N95 nebo
s oznacenim KN 95 (ucinnost 92—-95%) nebo respirator FFP3 (u&innost

az 98%, avsak neni nutny)

¢ Rukavice 2x (nedoporu€ujeme vinylove)

e Ochranny §tit nebo bryle (doporucujeme $tit, nebot ochrani respirator)

e Ochranny plast nebo overal (nepropustnost virt)

e Ochranny plast, empir s vodéodolnou uUpravou, ale propustny pro viry
+ igelitova zastéra

o Igelitovy plast

e Ochranné Cepicky

e PIna, omyvatelna obuv nebo navleky na obuv

e Dezinfekce s pIné virucidnim uc€inkem

Je-li kriticky nedostatek respiratori FFP2, Ize na dobu nezbytné nutnou pouzit

jednorazovou chirurgickou rousku a ochranny §tit. Pouziti overall je tfeba
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specialné a dikladné zasSkolit, bez asistence se prakticky nedaji spravné

svléknout, tudiZ nejsou zcela vyhodné.

7.6 Ramcové voditko pro planovani spotireby ochrannych pomiucek (dle
jejich aktualni dostupnosti).

Druh OOPP Jednotka Spotreba za sménu
Jednorazové rousky Zaméstnanec 3-4
Latkové ustenky Zaméstnanec/klient 2-3
Respirator FFP2 Zaméstnanec v COVID z6né 2. a 3. 3-4

stupné/ v infek&nich pokojich
Par rukavic Zaméstnanec v pfimé pécia v COVID 35-40

z6neé 3. stupen
Zaméstnanec v nepfimé péci 5-6
Zaméstnanec v pfimé péci v 2. stupni 80-120
COVID zény nebo samostatnych
infekEnich pokojich

Ochranny plast  Zaméstnanec v COVID z6né 3. stupné 3-4
(overal), igelitova ~ Zaméstnanec v COVID zéné 2. stupné 3-4 na nemocného
zastéra atd., navleky klienta

na obuv, ¢epicka
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8 Zrizeni COVID zo6n v zarizeni socialnich sluzeb

Mimotadné opatieni Ministerstva zdravotnictvi CR uklada vyélenit prostory pro
oddéleni klientd, u nichz je prokazana pozitivita na pfitomnost SARS-CoV-2,
a to operativné dle situace a oznadit je. AvSak nelze nevyclenit zadné Iizko pro
izolaci. DoporuCena je samostatna toaleta a koupelna. Doporucujeme
docasné, po dohodé se zfizovatelem (nebo vedenim) snizit kapacitu
zafizeni (pfirozenym ubytkem, pfedanim do doCasné péce rodiny, pokud se
sam uzivatel rozhodne, tedy bez natlaku ze strany poskytovatele) tak, aby
zafizeni mohlo izolace zfidit efektivné.

V praxi socialni sluzby znamenaji vSechna v zahlavi uvedena mimofadna
opatfeni tfi druhy izolaci, a to bud jako ucelené oddéleni (COVID zdéna),
soubor vybranych pokojli, nebo samostatné pokoje. COVID zény jsou vyhodné
z ddvodu mirné uspory ochrannych pomucek, usnadnéni pohybu personalu
mezi klienty a manipulaci s odpady a pradlem a vyc¢lenénymi kompenzacnimi
pomuckami, které jsou nutné pro zajisténi péce. DoporuCujeme, je-li to mozné,

organizovat COVID zény tak, aby mél personal samostatny vchod.

3. STUPEN
Izolace klientl s prokdzanou nakazou

do vyléceni (2x negativni test)

plné ochranné vybaveni zaméstnance

2. STUPEN
Izolace klientl s podezienim
do vysledkd testl

plné ochranné vybaveni zaméstnance

1. STUPEN
Preventivni karanténa 14 dnl
zakladni stupen ochrannych pomucek
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8.1 COVID zéna 1. stupné (preventivni karanténa)

Klient bez symptomU s negativnim testem (ne star§im nez 48 hodin), avSak:
1. noveé nastoupivsi do socialni sluzby;
2. vracejici se po dlouhodobém pobytu u rodiny z divodu COVID-19;
3. vracejici se z hospitalizace ve zdravotnickém zafizeni (doporucujeme
stejné postupovat i v pfipadé jednodenniho vySetfeni, pokud mate
dostatecnou kapacitu COVID zoény 1. stupné, nebo pokud jste nevybavili

klienta respiratorem a ochrannymi brylemi).

VSichni tito klienti jsou neprodlené umisténi do izolace v zafizeni na samostatny
pokoj po dobu 14 dn(. Paklize nevykazuji symptomy, neni tfeba opakovaného

testu a po uplynuti Ihaty jsou ubytovani na bézném oddéleni.

8.2 COVID zéna 2. stupné

1. Klient se symptomy onemocnéni (staci jeden) nebo neobvykla zména
zdravotniho stavu, av8ak vZzdy s ohledem na celkovou anamnézu.

2. Klient bez symptomd, ktery byl ale v kontaktu se symptomatickym klientem
nebo zaméstnancem.

3. Klient bez symptom, ktery byl ale v kontaktu s COVID-19 pozitivnim

klientem nebo zaméstnancem.

VSichni klienti dle bodu 1 jsou neprodlené umisténi do izolace v zafizeni na

samostatny pokoj do vysledku testl. Zaroven je tfeba k nim pfistupovat, jako by
byli infekéni, a zaroven jako by byli nenakazeni. Pokud jde o klienta dle bodu 2.
a 3., ktery neprojevuje zadné pfiznaky onemocnéni, na COVID z6nu ho
umistime v pfipadé volné kapacity. Jinak klienta izolujeme na stavajicim pokoji
(pouzivame ochranné pomucky: rousky, rukavice, dezinfekce) a zajistime
provedeni testu. V pfipadé negativniho vysledku testu se klient vraci zpét na

svUj bézny pokoj.
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8.3 COVID zéna 3. stupné

Paklize jde o mirny prabéh onemocnéni, lze péli o nemocného klienta
poskytovat v zafizeni, vizolaci na samostatném pokoji, vyclenéném
a oznaceném pokoji/pokojich, kde vS§ak mulze byt vice luzek s klienty s timto
onemocnénim, za pfedpokladu, Ze vzdalenost mezi lizky je nejménélm. Nutna
je denni vizita registrujiciho Iékafe nemocného klienta. V COVID zéné 2. typu,
kde pracujeme s klientem s podezifenim na onemocnéni, pouzivejte kompletni
OOPP oblékané v Cisté zoné. Respirator muizete ponechat stejny za
pfedpokladu, Ze na néj nesahate! Ponechate také plast. Na kazdém pokoji
svléknete svrchni rukavice a igelitovou zastéru a odlozite do odpadu. Na dalSim
pokoji obléknete Cisté svrchni rukavice a Cistou igelitovou zastéru. V COVID
zéné 3. typu, kde jsou klienti nakazeni, pouzivame sadu OOPP ke vSem

klientim, vyjma vrchnich rukavic, které ménime u kazdého klienta.

Pfesun klienta z béZzného oddéleni na COVID zénu 2. typu (nebo izola¢niho
pokoje) provadi jiz specialni tym COVID zény v ochrannych pomuckach, cestu
pfechodu doporucujeme dezinfikovat. Kompletni OOPP svlékame v ureném

prostoru, na konci Spinavé zony.

Pfi pfesunu klienta po zafizeni do COVID zény 2. a 3. stupné zabezpecte klienta
prekrytim prostéradlem &i dekou tak, aby mél schované ruce. Usta zakryjte
respiratorem, paklize jej klient nesnese, tak plenou, ru¢nikem. Proto je vhodné
prostory po transportu, kterymi se pacient pohyboval, dezinfikovat. Paklize
doSlo kintervenci RZS a odsavani, resuscitaci, intubaci, doporucujeme

dezinfekci az po 1-3hodinovém vétrani.
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9 Vyé€leneéni personalu a planovani pracovnich sil

Paklize se jedna o zafizeni socialnich sluzeb s vySSi kapacitou, kde to
personalni zabezpeCeni umoznuje, doporucCujeme vyclenéni specialniho
infek&niho tymu, ktery neprodlené prioritné vyskolte na pouzivani ochrannych
pomucek (avSak vySkoleni musi byt vSichni zaméstnanci). Infekéni tym:
vSeobecné sestry, pracovnici v socialnich sluzbach, pracovnici uklidu.

Distan¢né spolupracuje vedouci pfimé péce a socialni pracovnik.

Paklize nelze vycClenit specialni infekcni tym, vySkolte prioritné vSechny

zaméstnance v pfimé pédi, poté ostatni.

Pfi planovani obsazeni zohlednéte Casovou naroCnost poskytovani péce
s ohledem na ochranu zaméstnance a klientd. Pé€e na COVID zénach musi byt
omezena na zakladni péci tak, aby personal byl v kontaktu pouze nezbytné
nutnou dobu. AvSak spravné pouzivani ochrannych pomucek, zejména
na cas. S pfedstihem planujte doplnéni béZného personalu dobrovolniky,

brigadniky nebo studenty.

Zhodnot'te procesy péce, slucujte €innosti (napf. rozdavani jidla pfi jiné
cinnosti v pokoji, méfeni vitalnich funkci pfi roznaseni lékl, uklid apod.).
Pocitejte s tim, Ze vzniknou presc€asy. Uzaviete v€as dohody o ulozeni pfescasl

nad limit 150 hodin ro¢né v limitech zakoniku prace.

Neprodlené spolupracujte s registrujicim Iékafem, je nutné nastavit planovani

a zpusob provadéni vizity.

9.1 Priklad planovani pracovnich sil v COVID zéné

V COVID z6né je 24 lUzek. Pro zajisténi 24hodinové péce (bazalni) pfi obsazeni
vSech lGzek je tfeba v denni sméné 1 sestra + 2 pracovnici v socialnich
sluzbach (dale jen PSS), v no€ni sméné 1 sestra + 1 PSS. Na obsazeni provozu
(bez dovolené a Skoleni, pfi zachovani zakoniku prace) potfebujeme 4 zdravotni
sestry a 6 PSS. Pocitejte s pfipadnou rezervou pfi onemocnéni.
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Do doby vyskytu infekce pracuji zaméstnanci na béznych oddélenich, maji
Skoleni a paralelni plan smén do COVID zény, pfipraveni k pfechodu do COVID

zbny.

Paklize je v COVID zéné obsazeno jen nékolik l0zek, infekéni tym
nezapojujeme cely. Primarné zapojime vSeobecnou sestru a 1 PSS do smény
denni i no¢ni. Napfiklad mame-li obsazena 4 lUzka, vSeobecna sestra naplanuje
cinnosti na pokoji tak, aby podala Iéky a zajistila oSetfovatelskou péci, provedla
hygienu, polohovala, podala jidlo a provedla dezinfekci povrchi. K tomu ma na
pokoiji k dispozici rukavice na vyménu a dezinfekci. PSS je v Cisté z6né (rouska,
rukavice) k dispozici pro pfipadnou spolupraci. Na hranici Cisté a Spinavé zény
Ize material ¢i pomucky kolegovi ve Spinavé zéné podat bez pouziti respiratoru.
Jde-li o klienta imobilniho, v infekéni zéné je vSeobecna sestra i PSS a vyse
uvedené Cinnosti si rozdéli. Paklize je klientd v COVID zo6né vice, pfidame dalsi
PSS.

Do tymu pocitejte 2 pracovniky uklidu, ti by vSak vykon prace délali pouze
v pfipadé, ze by vySe uvedeny tym nestacil ¢innosti uklidu pokryt (z ddvodu
uspory pomucek a €asu). Socialni pracovnici pracuji distan¢né, do COVID zény
nevstupuji. Spolupracuji se vSeobecnou sestrou a PSS.

V pfipadé, ze jde v provozu socialni sluzby pouze o jednotlivé pokoje, do péce

se zapojuje personal ve sméné s tim, Ze umi pouzivat ochranné pomucky.
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10 Péce o klienty v izolaci

Sledovani vyskytu symptom0 a stavu dle stavu v€asného varovani (pfiloha
¢. 1 — vytisknéte do zdravotnické dokumentace) 2x denné. U klientu
s demenci se hodnoti uroven kognitivnich funkci (napf. orientace).
Pravidelna navstéva Iékare.

Prekryti ust rousSkou u klienta s potvrzenou nakazou (u klienta, u kterého je
pouziti mozné vzhledem k jeho stavu).

Pokud sestra vyhodnoti podstatnou zménu zdravotniho stavu klienta,
predejte neprodlené informaci praktickému lékafri klienta, pokud dojde
ke zhorseni do pfichodu lékare, volejte RZP a informujte RZP, ze se
jedna o klienta v izolaci a suspekci na onemocnéni COVID-19.
Personal nevstupuje v zadném pripadé do primého kontaktu
s klientem v izolaci bez nalezitych ochrannych pomicek (jedna se
0 vynucenou ¢asovou prodievu).

Pokud sestra vyhodnoti KRITICKE RIZIKO, ihned vola RZP.

SniZeni poskytovani zakladnich Cinnosti na naprosty zaklad, ktery zajisti
udrzeni Zivota a zdravi klientd (napf. pouze osobni hygiena, podavani
stravy, komunikace). Omezte pfimy kontakt s klientem na nezbytné
minimum.

Poskytovani jakékoli péce v infekCnich pokojich, které jsou vyclenéné
v béZném oddéleni, musi byt planovano jako posledni v fadé (personal
zacCina praci na pokoji zdravych a kon&i u nemocnych). Zpét k péci na
béznych pokojich se muze vratit az po dikladné dekontaminaci.

Pfi observaci klienta od vchodu do pokoje postaci rouska, ochranny &tit a
rukavice.

VVyména pradla se provadi nejméné 1x denné.

Doporucujeme edukovat klienta k setrvani na pokoji. Paklize dojde k jeho
odchodu do Cisté zony, je tfeba celou plochu dezinfikovat.

Doporucujeme, je-li to mozné, na dobu nezbytné nutnou, z divodu Uspory
Casu personalu a uspory ochrannych pomlcek podpurnou formu
komunikace, vyjma standardniho pfivolavaciho systému sestra-pacient,

a to napf. ,chavicky*.
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11 Postup pouziti ochrannych pomiicek

Jde o pomaly a namahavy proces. V ochrannych pomuackach nelze jist, pit ani
dojit na WC! Ddraz je kladen na oblékani a zejména svlékani! V kompletnim
ochranném odévu pro COVID z6énu 2. a 3. stupné Ize pracovat 2 hodiny, delSi
pobyt je extrémné naro¢ny. VesSkeré cCinnosti je nutno provadét pomalu s
dlrazem na vlastni bezpec¢nost. | pfi urgentnim stavu klienta na oddéleni je
nutné se do ochrannych pomucek oblékat peclivé a s rozvahou, akutni ¢innosti

probihaji pomaleji. Prioritni je zdravi a bezpeli zaméstnance a ochrana klienta!

1. Pired oble€enim osobnich ochrannych prostiredkil je zaméstnanec
povinen:
e QOdlozit vSechny drobné osobni pfedméty (mobilni telefon, hodinky, klice,
nausnice, prsteny a jiné Sperky, doklady apod.).
e Pokud ma zaméstnanec delSi vlasy, svaze je do uzlu a dobfe zajisti.
o Zaijistit kratkeé zastfizené nehty.
e Pfimérené doplnit tekutiny a dojit si na toaletu.

e Provést radnou dezinfekci rukou.

2. Zameéstnanec je povinen si pred vstupem do zény nebo mistnosti
(v Cisté zoné), kde je klient s onemocnénim COVID-19, na misté k tomu
uréenému na svij pracovni odév obléknout:

e Respirator typu FFP2 (pouzije se jednorazové pro jedno kontinualni

poskytovani péfe max. 4 hodiny). Po nasazeni respiratoru provést
zkouSku na tésnost vydechem a nadechem pfi pfidrzeni pfedni Casti
respiratoru obéma rukama (nesmi byt vjem proudéni vzduchu). Pfi
netésnosti upravit respirator vytvarovanim kovového prouzku na nose,
pfipadné upravit polohu gumicek.

e Tésnici ochranné bryle nebo ochranny obliCejovy S§tit (oboji se po
kazdém pouziti dezinfikuje a lze pouzivat opakované, dioptrické bryle
zUustanou nasazené pod ochrannymi brylemi nebo ochrannym
obli¢ejovym Stitem).

e Jednorazové rukavice spodni a svrchni (vhodné je, pokud maji svrchni

rukavice jinou barvu nez spodni).
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e Jednorazovy, vodé odolny, dlouhy ochranny plast (musi byt provedena
dobra fixace rukavu na zapésti).

e Jednorazovou ochrannou Cepici a navleky (pouzije se jednorazové pro
jedno kontinualni poskytovani péCe max. 4 hodiny; navleky neni nutné
pouzivat, paklize je pouZijete, sviékaji se na konec a je k tomu tfeba

Zidle).

Zaméstnanec je povinen po odchodu ze zény nebo mistnosti, kde je
klient s onemocnénim COVID-19 (Spinavé zéné) svlékat osobni
ochranné prostiedky pouze na misté k tomu uréenému, kde je
k dispozici pytel na infekéni odpad, kontejner pro opakované
pouzivané ochranné pomuicky urcené k dezinfekci a alkoholovy
dezinfekéni roztok s plné virucidnim uéinkem, navod ke svlékani
pomucek a zrcadlo, a pfi sviékani osobnich ochrannych prostredkd
postupovat takto:

e Sejmout svrchni ochranné rukavice a odhodit je do pytle s infek&nim
odpadem.

e Sejmout ochranny §tit a odlozit ho do nadoby na dezinfikovani.

e Sejmout bez dotyku hlavy a vlasl jednorazovou ochrannou Cepici a
odhodit ji do pytle s infekénim odpadem (pfi sundavani mit zaviené oci).

e Provést dezinfekci spodnich stale nasazenych rukavic alkoholovym
dezinfek&nim roztokem.

e Sejmout jednorazovy ochranny plast, smotat jej opatrné do kulicky,
nevifit s nim zbyte€¢né okolo sebe a odhodit ho do pytle s infekénim
odpadem.

e Sejmout spodni jednorazové rukavice a odhodit je do pytle s infek&nim
odpadem.

e Provést dezinfekci rukou alkoholovym dezinfekénim roztokem.

e Sejmout respirator tak, ze se obéma rukama uchopi vzadu na hlavé
jeho pruzné uchyty (nebo se rozvaze tkaloun), sejme se a odhodi se do
pytle s infek&nim odpadem.

e Provést zavéreCnou dezinfekci rukou alkoholovym dezinfek&nim

roztokem s pIné virucidnim ucinkem.
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e Odejit do Cisté zony.

Grafické znazornéni sviékani pomlcek je v pfiloze &. 2. Jedina pomucka, kterou
Ize pouzit opakovang, je ochranny &tit/ochranné bryle Tyto po kazdém pouziti
dezinfikujte.

12 Hygiena rukou — shrnuti

Hygiena rukou je kliC¢ovou ochranou zaméstnancl! Pokud nebudou
kontaminované ruce nebo ¢asti téla v kontaktu se sliznicemi (usta, nos,
spojivky), pak se z nich infekce na zaméstnance neprenese. Pokud nejsou
ruce viditeIné znecistény, myjte ruce alkoholovou dezinfekci 20-30 sekund
spravnou technikou. Pfi viditelném Ci pfedpokladaném znecisténi myjte ruce
mydlem spravnou technikou 40-60 sekund. Hygiena rukou se provadi:
1. Pfed nasazenim osobnich ochrannych pracovnich pom(icek (dale jen
OOPP)
2. Po odlozeni OOPP
Po vyméné rukavic
4. Po kontaktu s COVID suspektnim/potvrzenym pacientem nebo jeho
odpadem
5. Pred jidlem a po toaleté
6. Po kontaktu s jakymikoli respiraénimi sekrety (i svymi) a exkrementy

7. Po manipulaci s rouskou

Dezinfekéni prostfedky dejte k dispozici vSem zaméstnancim v misté péce
0 pacienty, v prostoru oblékani a sviékani OOPP, na pokojich a toaletach. Mista
s dezinfekci viditelné oznadte, vylepte navod na spravné myti. Diraz musi byt
kladen zejména na svilékani pomticek — kriticky moment! Doporucujeme
zajistit zaméstnancim prostfedky na o$etfovani kize jako prevenci proti

krvacejicim koznim trhlinam.
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12.1 Hygiena rukou pf¥i praci v COVID zéné 2. a 3. typu

Pracujeme systémem dvou rukavic. Vnitfni simuluji holou kazi, vnéjsi se
vymeénuji. Dezinfekce rukou se provadi vzdy pfed oblékanim OOPP a po
svleCeni OOPP. Dezinfekce vnitfnich rukavic se provadi vzdy po vyméné
svrchnich rukavic (pokud je tfeba je ménit). Dezinfekci svrchnich rukavic
provadim vzdy: pfed kontaktem s pacientem, pfed provadénim ,Cistych®
procedur u pacienta, po expozici télnim tekutinam, po kontaktu s pacientem, po
kontaktu s potencialné kontaminovanymi pfedméty v okoli pacienta. Pokud
pecuji o vice pacientu, je nutné dokoncit veSkeré ukony u jednoho, nez se prejde
k dalSimu. Vyména svrchnich rukavic: mezi pacienty, po dokonceni prace
zejména s kontaktem s télnimi tekutinami pacienta (napf. vyména pradla), pfi
jejich viditelném znecisténi, posSkozeni. Rukavice dezinfikovat nejlépe
alkoholovou dezinfekci, je nutné nechat zaschnout. Pozor, néktefi vyrobci
rukavic nedoporucuji pouZiti alkoholové dezinfekce svych vyrobkd kvuli riziku

zvySeni propustnosti.

Prace v ochrannych pomulckach je naro¢na psychicky i fyzicky. Velkym
problémem pro pracovniky v OOPP je zména nastaveni mysli — koncentraci je
nutno rozSifit kromé péce o pacienta na ochranu sebe sama, ostatnich kolegu,
Sifeni do komunity. Kromé fyzickych omezeni (horko, dehydratace, omezeny
poCet personalu a Casté smény) je zde i psychicka zatéZz (omezeni bézného
komunikaéniho modelu pecCovatel - klient: depersonalizace peCovatele — klient
jej nemusi v pomulckach poznat, mize se pracovnika obavat, omezeni
slySitelnosti a srozumitelnosti komunikace, strach pracovnika ze sekundarni
kontaminace a pfenosu infekce na sebe a domu), coz s sebou nese vyrazné
vySSi stresovou zatéz. Idealné se v OOPP maji pohybovat minimalné 2 osoby,
aby si byly napomocny. V systému, kde to nelze zajistit, je nutné, aby o
pracovnikovi v OOPP vstupujiciho do Spinavé zény byla informovana dalSi

osoba.
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13 Vybaveni COVID zén ¢i jednotlivych infekénich pokojt

1. Odpadkovy ko$ (nadoba, popelnice) nejlépe naslapny s vikem (zlstava
ve Spinavé Casti)

Odpadkové pytle

Dezinfekéni prostifedky

Plakat s postupem sviékani pomucek (v textu nebo obraze)

o & DN

DoporuCujeme vyznaceni zén na podlaze barevnymi samolepicimi

paskami, oznacit vstup do zény cedulemi

6. Dezinfekéni rohozZe (lepici nebo pfipravené ztkaniny a dezinfekce)
v misté sviékani OOPP nebo pfechodu Spinavé — Cisté zony

7. Potifeby pro péci o klienta (inkontinen¢ni pomucky, obvazovy material
atd.)

8.  Zajisténi pfirozeného vétrani

9. Odstranéni vyzdob, zaclon, zbytnych zavésu, nabytku, kiesel atd.,
v mistnosti musi byt jen nezbytné nutné vybaveni. To, které v mistnosti
zustane, musi byt dezinfikovatelné.

10. Klient ma minimum osobnich véci

11. Zdravotnické pomucky (teploméry, tlakoméry atd.) vy&lenéné pouze pro
tuto zénu vzdy dezinfikovat po pouziti

12. V misté sviékani OOPP umistit zrcadlo (dulezité pro bezpecnost
zameéstnance)

13. Uklidovy vozik
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13.1 Vymezeni ¢€isté a Spinavé zény v COVID z6né nebo samostatném
pokoji
Pro potfeby vyclenéni lizek pro suspektni/potvrzené pripady je tfeba vymezit
gistou a $pinavou zénu. Spinava je ta oblast, ve které se nachazi
potvrzeny/suspektni pacient a ve které se muze pohybovat personal
pecujici o tyto pacienty bez nutnosti sviékat veSkeré ochranné pomucky.
Do této zény se bez ochrannych pomUlcek nevstupuje (i pfi stavu klienta
k urgentnimu feSeni je nutné si peclivé obléci OOPP - nakazeny
pracovnik=zadny pracovnik). Zéna muze byt rizné velka — cela stanice, ¢ast
patra nebo jen samostatné pokoje. Vzdy je vyhodné vyclenit i East chodby — tzn.
urcit pokoje na jejim konci. Pokud je chodba pruchozi, pak zakazat prachod
a vyuzit k jednosmérnému pohybu personalu v OOPP. Ochranné pomucky
personal svléka vzdy jesté ve Spinavé Casti, po svleCeni pomucek vstupuje do
Cisté Casti.
Cistou a $pinavou &ast je nutné zietelnd oznadit (napisy, cedule) a mit
vyznacenou na podlaze lepici paskou, pokud neni pfimo oddélena dvefmi.
Pohyb mezi zdénami zavisi na prostorovych moznostech. Lze zavést
jednosmérny provoz, tzn. na jedné strané zény pouze vstup, na konci zony,
napf. chodby, prostor ke svlékani OOPP, a odchod. Pokud takto nelze, pak
vstup i vystup jednémi dvefmi s vy€lenénim prostoru ke svlékani pomucek pred
odchodem ze Spinavé zony. Pokud jako Spinava zdéna slouzi pouze pokoj
pacienta, svlékaji se ochranné pomucky jesté na pokoji (pokud ma pokoj
pfedsinku, pak v pfedsifice), respirator se v tomto pfipadé sejme az v Cisté zéné
hned po opusténi pokoje (na Cisté chodbé&) a vhodi do koSe (umistit u dvefi),
bezprostfedni okoli pacienta, pokoj. Pfilehlou chodbu (nebo jen ¢ast) je vhodné
také povazovat (a tim padem vyznacit paskou) za Spinavou zoénu — zde je riziko
kontaminace mensi a mohou se sem vynést pytle s pradlem a odpadem a
vkladat do Cistych pytli k odneseni. Vzhledem k manipulaci s témito odpady

neni tudiz vhodné mit vyznacené jako Spinavé pouze pokoje.
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Navic pfi vy€lenéni pouze jednotlivych pokoju pfi péci o vice klientd musim vzdy
svléknout vesSkeré OOPP (respirator idealné taky, ale vzhledem k jejich
nedostatku jej Ize ponechat za pfisnych opatfeni na obliCeji i pfi pfechodu mezi
pokoiji) na pfislusném pokoji a nesmim v nich pfechazet pres Cistou zénu. Pfred
péci o dalSiho klienta ostatni souCasti OOPP oblékam opét v Cisté Casti. Je
nutné ale durazné dbat na nedotykani se respiratoru zejména z pfedni strany.
Pokud se jej bezdécné dotknu, je nutné dezinfikovat ruce pfed dalSi Cinnosti,

nesmim se dotknout jiného povrchu (pokud ano, ihned dezinfikuiji).

V pfipadé vyc€lenéni pokoju i chodby jako $pinavé zény si mezi klienty nemusim
kompletné sviékat OOPP, v naSich nedostatkovych podminkach jsme zvolili
variantu obléknuti Cisté igelitové zastéry pfes plast (i v pfipadé, Ze je
vodéodolny) nebo lehkého plasté pres plavodni plast a vyménu rukavic pred
kontaktem s dalSim klientem. Nesmi dochazet ke kfizeni provozu Cisté
a Spinavé zony.

Personal v OOPP pracujici s klienty Spinavé zény komunikuje s ostatnimi v Cisté
zoné napf. klientskymi pokojovymi telefony &i jinym pfedem dohodnutym
zpusobem. Vyzadany material je pfinesen osobou v Ustence a pfedan na

rozhrani zon, Cisty personal do Spinavé nevstupuje bez OOPP.

Prostor pro oblékani OOPP: K obleeni ochrannych pomucek je tfeba vyclenit
vhodné misto, umistit zde stolek k rozlozeni pomUcek a dezinfekce, zrcadlo
a vylepit slovni nebo obrazovy slovni navod k oble¢eni ochrannych pomucek.
Pokud Ize,je vhodna kontrola druhou osobou. Pfed obleCenim do OOPP je tfeba
si pomulcky prohlédnout, pfipadné vyzkouSet, protoZze mohou byt dodavany
pokazdé trochu jiné, aby pak nebyl problém pfi sviékani. Pfed vstupem do
Spinavé zbény je nutné o tom informovat dalSi osobu (pokud nelze zajistit vstup

2 osob zaroven).

Misto ke svlékani pomucek je tieba ur€it, oznacit a vybavit. V misté sviékani
je treba mit naslapny koS s poklici, zrcadlo, navod na svlékani pomucek
a dezinfekci na ruce. Pokud pouzijete jako Spinavou zénu pouze jednotlivé

pokoje, je tfeba takto vybavit kazdy izolaCni pokoj/prostory.
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Pokud pouzivate Stity k opakovanému pouziti, pak ubrousky k jejich dezinfekci,
pfipadné igelitové sacky nebo lépe uzaviratelné plastové boxy, do kterych
vlozite Stit, zevné dezinfikujete, vynesete s sebou do Cisté Casti a pomuicku

docistite dezinfekci pozdé&ji na umyvarné Cisté €asti v rukavicich a ustence.

Pfed pokoji Spinavé zény je tfeba mit k dispozici krabici nahradnich Cistych

rukavic a igelitovych zastér, rukavice i na pokoji.

14 Hygiena prace v COVID zéné 2. a 3. typu

V kompletnich ochrannych pomuckach v COVID zénach 2. a 3. typu, &i
v samostatnych pokojich Ize pracovat 2 hodiny v kuse, maximalné 4 hodiny
v kuse. Na zakladé tohoto principu je pouzitelnost respiratoru pouze 2—4 hodiny.
Je to jednorazova pomiucka! Opakované pouziti je vzhledem k riziku pfenosu
nakazy neakceptovatelné. Cinnosti je nutno organizovat tak, aby sestra nebo
PSS vyuzili tento ¢as k praci na pokojich a k zajisténi pfedpokladanych potieb
uzivatelt v daném Case. Bez respiratord, pouze s rouskou a v rukavicich, pak
mohou pracovat v Cisté zéné napf. na dokumentaci €i odpocCivat a tento Cas
vyuzit také k piti, jidlu a dalSim osobnim potfebam. DoporuCujeme zajistit

prednostni pravidelné testovani zaméstnancu pracujicich v COVID zénach.
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1.

15 Doporuéeni pro pracovni postupy

15.1 Uklid prostor

Zaméstnanec se obléka dle vySe uvedeného postupu, avSak pouziva
navic holinky nebo uzavifenou omyvatelnou obuv.

Zasadné pouzivejte mopy pro jedno pouziti, paklize uklizite metodou
jednoho mopu, po uklidu pokoje ho jesté ve Spinavé zoné ulozime do
pytle s chlorovou dezinfekci, zavazeme a na hranici Spinavé a Cisté
zény ulozite do dalSiho pytle, ktery se poté expeduje do pradelny
k dezinfekci a prani. Pfi obavach pytel otfete dezinfekci. Pfi nasledné
praci s mopy Vv pradelné postaCi pro ochranu pracovnika pradelny
ustenky, rukavice a dezinfekce. PFipadné pouzijte i $tity. Uklidovy vozik,
je-li to mozné, ponechte vzdy pred vstupem do pokoje.

Zasadné pouzivejte hadry na jedno pouziti, které po uklidu pokoje
odkladame do infekéniho odpadu.

WC splachnéte, poté dezinfikujte vnitfek misy, umyjte povrch WC
dezinfekci. Vysypte koSe z toalet, vyménte sacky, vyhodte do nadoby
na infekéni odpad. Po uklidu WC stahnéte vrchni rukavice a natahnéte
noveé vrchni rukavice.

Cisténi povrcht se provadi 1-2x denné, zejména povrch nabytku, klik,
madel a podlahy.

Uklidovy vozik dezinfikujte po kazdém kontinualnim dklidu.

15.2 Prace s pradlem

Vyménu pradla provadéjte nejméné 1x denné, a to osobniho i lozniho.
Pradlo umistujte do jasné oznaCenych nepropustnych pytlt (Cervenych)
po peclivém odstranéni pevnych exkrementu.

Pytle s pradlem na rozhrani Spinave a Cisté zény vlozte do Cistého pytle
nebo otfete dezinfekci.

Perte pracim prostfedkem s dezinfekci na 60-90°C, suSeni, zehleni
jako obvykle, a to bud’ v oddéleném infek&nim pradelenském provozu
(mate-li ho k dispozici), nebo v oddéleném rezimu.

Zaméstnanec manipulujici s pradlem pouziva rousku, ochranny odév a

rukavice.
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15.3 Zachazeni s télnimi exkrety

1. Toalety oddélte pro COVID z6nu 2. stupné a pro COVID zénu 3. stupné
a oznacte. Nelze-li oddélit, pak zajistéte Casty uklid a dezinfekce
(minimalné 2x denné). Personalni toalety musi byt oddéleny!

Dbejte na duslednou hygienu rukou.
Pfi viditelném znecisténi rukou pfed alkoholovou dezinfekci rukou
provedte umyti rukou mydlem.

4. Splachujte se sklopenym prkénkem (prevence rozstfiknuti infekéniho
aerosolu).

5. Snazte se o co nejmensi kontakt s pacientskymi exkrementy (kdo mize
na WC, at chodi na WC).

6. Pfi praci s podloznimi misami a toaletnimi Zidlemi vzdy v kompletnich
ochrannych pomuckach a vzdy co nejdfive vyprazdnit.

7. Exkrementy nezalévejte dezinfekci.

8. Po vyneseni vycistéte neutralnim Ccisti€em a vodou, dezinfikujte
napfiklad 0,5% roztokem chlornanu sodného a oplachnéte Cdistou
vodou, tuto vylévejte do toalety.

9. Sinkontinenénimi pomuckami zachazejte vzdy v kompletnich

ochrannych pomuckach.

15.4 Stravovani

Nadobi Ize umyt béznym CistiCem v mycCce (lze i ruéné v horké pro ruce

snesitelné vodé). Druhou alternativou je jednorazové nadobi, které se vyhazuje

na pokoji nebo COVID zéné do infekéniho odpadu. Lze pouzivat plastové

jednorazoveé nadobi.

15.5 Odpad

Pytle plite maximalné do 3% obsahu, poté uzaviete (zavazat, zalepit,
nesvorkovat) a oznacte. Manipulace v OOPP. Likvidaci pytld domluvte se
spolupracuijici firmou. S odpadem se naklada jako s odpadem kategorie B (UN
3291).

29



16 Specifika prace s osobami s demenci

Paklize ma pfiznaky nebo onemocni klient s demenci, ktery je imobilni,
postupujeme, jak je vySe uvedeno, a izolujeme ho v pokoji uréeném pro izolaci
nebo v COVID zéné 2. typu. U klienta s demenci, ktery se pohybuje po celém
oddéleni ¢i domacnosti, zajistéte primarné jeho umisténi ve zdravotnickém
zarizeni. Cela jednotka, domacnost poté prejde do rezimu COVID zoény 2.
stupné. Zamezte vstupu chodicich klientd do pokoju klientd nechodicich.
Zajistéte testovani celého oddéleni ve spolupraci s KHS. Paklize je vice klientt
nemocnych, prechazi celé oddéleni do rezimu COVID zény 3. stupné.
V tomto pfipadé je nutné oteviené pfipustit, Ze klienty s demenci migrujici po
oddéleni ¢i domacnosti nedokazeme zcela efektivné ochranit, nebot’ ne vsichni
toleruji rousky a dodrzuji pravidla hygieny rukou. Tém, ktefi rousky toleruiji,

zajistéte jejich pravidelnou vymeénu.
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17 Specifika prace v terénnich a ambulantnich sluzbach

Zaméstnanci v terénnich a ambulantnich socialnich sluzbach pouzivaji rousky
a jednorazové rukavice pfi poskytovani veskeré péce, pfi manipulaci s klientem,
s penézi, s pradlem, s jidlem, pfi nakupovani a dalSich pochlzkach, kde se
mohou dostat do kontaktu s moZnou nakazou. Paklize jde o kontaktni ukony
osobni hygieny, vymeény inkontinentnich pomucek, pfi manipulaci se Spinavym
pradlem, pouzivaji také ochranu odévu — zastéry, plasté aj. (jednorazové Ci
pratelné na minimalné 60°C), a ochranu oci (bryle, Stity) pfi osobnim kontaktu
s klientem a tam, kde neni mozné dodrzet dvoumetrovy odstup. V pripadé
podezieni na nakazu u klienta onemocnénim COVID-19, narizené
karantény, nebo v pripadé jiz prokazané nakazy pouzivaji zaméstnanci
ochranné pomiicky pro 2. a 3. stupenn COVID z6ny.

Terénni sluzba pravidelné dezinfikuje volanty vozidel, kliky a mista, ktera ¢asto
ve vozidle pouziva. Zasadni je pouzivat ochranu dychacich cest i v transportnim
prostfedku vybaveném pro vykon prace, dezinfikovat ruce pfed uchopenim

volantu.

17.1 Postup pro pracovniky v socialnich sluzbach v domacnosti

Upravte postupy tak, aby pro pracovniky v socialnich sluzbach (dale PSS), ktefi
poskytuji terénni formu, bylo poskytovani zakladnich &innosti co nejméné
rizikové. Pfipravte si do obalu sety vzdy na cely den ¢i trasu. Pfed dvefmi
domacnosti se PSS oblec¢e do kompletnich ochrannych pomucek pro COVID
zénu 2. a 3. stupné. Byt je tzv. Spinavou zénou. V byté provedte nejnutné;si
ukony. Dale postupujte dle Doporu¢eného postupu MPSV & 4 (viz
https://www.mpsv.cz/documents/20142/1443715/Doporu%C4%8Den%C3%B
D+postup+%C4%8D.3 Pro+ter%C3%A9Nn%C3%AD+pe%C4%8Dovatelsk%
C3%A9+slu%C5%BEby 24 03 2020.pdf/b1429afb-cdaf-6423-8b38-
455adfeeb65a). Po ukonceni prace se pied dvefmi od bytu (uvnitf bytu) PSS

svlékne dle postupu uvedeného vyse, vSe uklada do obalu, ktery zavaze
a odhodi do nadoby na smésny odpad (popelnice) pfed domem nebo u domu.
Konci dezinfekci rukou za dvefmi bytu (na chodbé&) a znovu u nadoby na

smeésny odpad.
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Paklize jde o ukon bez osobni blizkosti, pouzivejte alespori rousku a stit €i bryle

a rukavice.

18 Skoleni

Upravte neprodlené vnitfni postupy. Neprodlené vySkolte prioritné Skolitele,
poté vSechny zaméstnance v pfimé péci, poté ostatni. Vyuzijte tohoto materialu
a pfiloh. Video Skoleni naleznete v odkazu
https://www.youtube.com/watch?v=sB_a0iZ90a8. Zasadni je prakticky nacvik,
nelitujte toho pouzit na nacvik ochranné pomdcky, pfipadné improvizujte (pro
nacvik vyuzijte jednorazové kelimky na piti apod.). Dobrou praxi udrzujte
metodickou kontrolou $kolitel(. Skolitelé musi znat vyrobky rGznych vyrobci,
znat rozdily a upozornovat na né kolegy.

Dobré postupy a znalost snizuji strach z infekce!
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19 Nakladani se zesnulymi v pobytovych sluzbach

Paklize dojde kumrti nakaZzeného klienta, provedte ukony, které jsou
standardni, na pokoji a v ochrannych pomuickach. Po konstatovani smrti
|ékafem zemielého zajistéte do jednorazového vaku na zemrelé a ponechte
na pokoji do pFijezdu pohfebni sluzby. Cesani a myti se neprovadi. Télo se
neobléka. Provede se dezinfekce spoje vaku a okoli dezinfekénim pfipravkem
s virucidnim ucinkem. Pfipady umrti klienta s onemocnénim COVID-19 feSi
pohfebni sluzby zajisténé krajem, jez jsou vybaveny patficnymi pomuckami.
Doporucujeme zkontaktovat kraj, zajistit seznam téchto pohfebnich sluzeb a to,
aby odvoz zemfelych probihal bezodkladné. Rodiné poté predejte informaci o
umrti a pohfebni sluzbé, ktera zemfelého ulozila. Nepouzivejte standardni

lednice nebo mistnosti pro zemfelé, a to z divodu omezeni rizika nakazy.

20 Doporuceni pro management

¢ Ridte skladové zasoby pomacek.

« Ridte spotfebu ochranného materialu.

o Zaijistéte vyskoleni a klid personalu.

¢ Kontrolujte procesy ochrany zaméstnancu, a to neustale!

e Ucte se od kolegu, ktefi se s nakazou jiz ,utkali“.

e Meéjte pfipravenou komunikacni strategii s personalem (stejny klient, stejna
péce, jiné obleceni), klienty a rodinami (jaké informace budou podavany
a kdo je bude podavat).

¢ V pfipadé nakazy zajistéte terapeutickou/psychologickou podporu.

e V pfipadé nakazy konzultujte krizovy plan a nastavena opatfeni s mistné

pfislusnou KHS.
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36



Priloha ¢. 1: Skéore véasného varovani

Klinicka nestabilita souvisi se zménami fyziologickych parametrt (krevni tlak,
srdecni frekvence, dychaci frekvence, télesna teplota, urover védomi, saturace
kyslikem) a umozniuje identifikovat riziko rychlého klinického zhorseni nebo

smrti.
Obecné se hodnoti pomoci skére véasného varovani.

Méfitko MEWS (MODIFIED EARLY WARNING SCORE), ve kterém jsou

pacienti rozdéleni na:

NiZKE / STABILNI (skére 0-2)
STREDNI / NESTABILNI (skore 3-4)
VYSOKE RIZIKO / KRITICKE (skére 5)

3 2 1 ] 1 2 3 Hodnota
Dechova <9 9-14 15-20 21-29 >30
frekvence
Puls <40 41-50 51-100 101-110  111-129  >130
Systolicky <70 71-80 81-100 101-99 >200
tlak
Uroven bdély Reaguje | Reaguje  neodpovida
védomi na na bolest

osloveni

Teplota <35 36-38 >38,5
Komorbidita
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Priloha €. 2: Obrazovy postup prace s OOPP

Bezpecné pouzivani osobnich ochrannych prostiredkt (OOP) pfi
poskytovani lGizkové zdravotni péce pacienttim s COVID-19

spole¢ny vyukovy materidl pro nemocnice Ceské republiky, publikovéno 16.3. 2020

« Narodni referencni centrum pro infekce spojené se zdravotni péci, Statni zdravotni Ustav, Praha

« Oddé&leni nemocniéni hygieny a Klinika infekénich nemoci, Ustfedni vojenska nemocnice —
vojenska fakultni nemocnice, Praha

- Ustav osetfovatelstvi 3. [ékarské fakulty University Karlovy, Praha
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Zachazeni s pacienty se suspektni nebo potvrzenou infekci COVID-19

Co je novy koronavirus?

Epidemie akutnich respiracnich
infekci (COVID-19) vyvolanych
novym koronavirem (SARS-CoV-
2) pokracuje v Ciné a nékolika
daldich zemich, pficemz vétsina
pfipadd se tykd mésta Wuhan.

Ackoliv se nékteré velmi ¢asné
zjisténé pripady vyskytovaly u
lidi, ktefi navstivili trzisté s
prodejem syrového masa, ryb a
mofskych plod( ve mésté
Wuhan v Ciné, pfenos plvodce
z clovéka na clovéka se
vyskytuje v nékolika zemich
svéta, a byli infikovani také
zdravotnici.

»

tema/prevence/doporuceni-pro-zdravotnicka-zarizeni-2019-ncov
-eu/en/novel-coronavirus-china

EiFRE

i hitp//www.szu.
www.ecdc.euro

Rady pro zdravotnické pracovniky:

Kdy mit podezieni na infekci COVID-19?

U pacienta s akutni respiraéni infekci (nahly vznik
nejméné jednoho z nasledujicich pfiznaku: kasel,
bolest v krku, dudnost nebo prijem), kterd se
vyvinula béhem 14 dnt od pobytu v oblasti, kde
bylo zjisténo Sifeni tohoto onemocnéni, nebo u
pacienta s jakymikoliv respiraénimi pfiznaky, ktery
byl v kontaktu s osobou, u niZ byla diagnostikovdna
infekce COVID-19 nebo na ni bylo podezieni

Jak zachézet s pacienty s podezienim na infekei
CoVID-19?

Vybavit je chirurgickou uUstenkou; oddélit je v
¢ekdrnach od ostatnich pacient(; vysetiovat je
v oddélenych ordinacich

Aplikovat standardni opatfeni véetné hygieny
rukou a pouZivat osobnich ochranné prostiedky
pro zamezeni prfenosu kontaktem, kapénkami a
vzduchem: respirdtor FFP2 nebo FFP3*

ochranu oti, pldst a rukavice. f

i eoéc
I ERsgm
Péée o pacienty s infekci COVID-19:

Pfijimat je na jednolGzkové nebo
izolaéni pokoje.

ﬁuiivat osobni ochranné \
prostiedky, které brani prenosu

kontaktem, kapénkami a vzduchem:
respirator FFP2 nebo FFP3*, ochranu
oti, plast a rukavice. f

Pfi provadéni procedur generujicich
aerosol (trachedlni intubace,
bronchoalveoldrni lavaz, dalsi
diagnostické postupy v dychacich
cestach, ventilacni podpora),
pouZivat ochranné prostredky proti
prenosu vzduchem (dobie padnouci
respirator FFP3, dobfe priléhajici

ochranu ofi, rukavice a dlouhé,
wmpustné ochranné plasté).

Ohlasit suspektni pfipad organu ochrany
vefejného zdravi (O0VZ).

Na klinickém pracovisti uréeném OOVZ odebrat
vzorky na vysetieni COVID-19

*Pokud nejsou k dispozici respiratory FFP2 nebo FFP3,
pouzit chirurgickou Ustenku

Zdravotnicti pracovnici exponovani
potvrzenym pifpaddm musi po dobu
14 dnt od posledni expozice
sledovat sviij zdravotni stav
(jakékoliv respiracni pfiznaky a

‘teplotu).




COVID-19: prehled

jednorazovy pracovni odév

jednorazovy, vodé odolny ochranny plast
respiratory FFP2 a FFP3

jednorazova chirurgicka ustenka
ochranny tésnici oblicejovy stit

tésnici ochranné bryle

jednorazové rukavice (spodni)
jednorazové rukavice (svrchni)
jednorazova ochranna cepice

10 desinfekce rukou (zasobnik s aplikatorem)

1
2
3
4
5
6
7
8
9




COVID-19:

popis (ochrana téla a dychacich cest)

jednorazovy pracovni odév (halena a kalhoty) se preferuje jako zakladni obleéeni
zdravotnika pouzivané na jednu sménu. BEhem smény se méni pouze pri potrisnéni
télnimi tekutinami nebo mechanickém poskozeni. Likviduje se jako infekéni odpad.

jednorazovy, vodé odolny, dlouhy ochranny plast se pouziva jako zakladni soucast
setu OOP chranici télo zdravotnika pfi poskytovani péce (aktivni pobyt v zoné pacienta
nebo v izolaénim pokoji). Dulezita je odolnost proti vodé a dobra fixace rukavi na zapésti.

respiratory FFP2 a FFP3 jsou optimalni ochranou dychacich cest, bezpeénéjsi nez
chirurgicka ustenka (maska). Respirator FFP3 je ucinny proti prenosu infekce kapénkami i
vzduchem a jeho pouziti je proto nezbytné pri provadéni procedur generujicich aerosol
(odsavani sekretu z dychacich cest, apod.). Délku pouzitelnosti respiratoru urcuje vyrobce
(mdze byt az 4 hodiny pri kontinualni péci, kdy se ale nesmi sundavat a znovu nasazovat).

jednorazova chirurgicka ustenka je bezpecnou alternativou respiratoru, neni-li tento
k dispozici. Vyjimkou jsou procedury generujicich aerosol, vyzadujici vzdy pouziti
respiratoru FFP3. Ustenka se nesmi pouZivat opakované, doba pouzitelnosti je kratsi,
limitovana zvlhnutim, kdy ztraci uéinnost. Oblékani a svlékani je analogicke respiratoru.




COVID-19:

popis (ochrana oci, obliceje a rukou)

tésnici ochranné bryle se pouzivaji jako ochrana oéi a ¢asti obli¢eje. Pouzivaji se
opakované a jejich dekontaminace a desinfekce se provadi postupem stanovenym
vyrobcem. Osoby, které pouzivaji dioptrické bryle, si nasazuji ochranné bryle pres né
(funkénost stran tésnéni je tfeba individualné vyzkouset).

ochranny oblicejovy stit je alternativou ochrannych bryli. Jeho vyhodou je, ze chrani
cely oblicej a ¢ast krku pracovnika pred kontaminaci kapénkami, nejenom o¢i. Existuje
jako varianta k opakovanému pouziti (viz obrazek), nebo jednorazova.

jednorazové rukavice (spodni) se pouzivaji jako zakladni ochrana rukou pred
kontaminaci télnimi tekutinami a jinymi substancemi obsahujicimi infekéni agens pfi
poskytovani kontaktni péée. Kryji se druhymi (svrchnimi) rukavicemi — viz dale.

jednorazové rukavice (svrchni) se navlékaji pies spodni rukavice, coz jednak zvy3uje
bezpeénost ochrany rukou (mensi riziko mechanického poskozeni) a zaroven usnadnuje
bezpeéné svlékani OOP (viz dale). Vhodné je, aby spodni a svrchni rukavice mély
rozdilnou barvu (snazéi rozpoznani mechanického poskozeni, mensi riziko chyby pfi
svlékani OOP).




COVID-19: popis (ochrana hlavy, hygiena rukou)

9. jednorazova ochranna cepice chrani vlasatou ¢ast hlavy a celo zdravotnika / pracovnika
pred kontaminaci. Je doplikovym osobnim ochrannym prostredkem, ktery zvysuje
bezpeénost poskytovani péce a snizuje riziko kontaminace.

10. desinfekce rukou (zasobnik s aplikatorem) obsahuje prostiedek pro alkoholovou
desinfekci a je nezbytnou soucasti procedury oblékani a svlékani OOP. Musi se provést ve
vsech klicovych fazich popsanych dale, a musi se provadét spravnym postupem (viz navod
WHO). Pouziva se bézny davkovaé (oblekani), nebo davkovac pakovy, ktery usnadnuje
aplikaci pfi sviekani OOP a opousténi zony pacienta / izolatniho pokoje (jednoduche
ovladani pazi).




COVID-19: priprava pred oblékanim
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COVID-19: priprava a oblékani vodé odolného plaste
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COVID-19: respirator FFP2 / FFP3
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COVID-19: tésnici ochranné bryle a ochranna cepice
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COVID-19:

oblicejovy stit jako alternativa bryli

oblicejovy

po obleceni cepice




COVID-19: dvoje ochranné rukavice a funkcnost OOP

Krok 11:
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o0 Sylekani , svlékani svrchnich rukavic




sviékani ochranné cepice

Krok 4 a 5:




| COVID-19: ‘ sejmuti bryli a uvolnéni ochranného plaste




COVID-19: uvolnéni ochranného plasté bez pomoci druhé osoby

Alternativa:




COVID-19: sviékani ochranného plasté a spodnich rukavic

Krok 9 a 10: °




COVID-19: kani ( ~ sejmuti respiratoru FFP2 /FFP3

Krok 14:




