pazdziernik 2020 r.

Zaktualizowane rekomendacje i instrukcje dla domow pomocy spotecznej
dotyczace postepowania zwigzanego z rozprzestrzenianiem si¢ wirusa

SARS-CoV-2

Wszystkie instrukcje, rekomendacje i polecenia wydane poprzez wojewodow organom
prowadzacym domy pomocy spotecznej dotycza wszystkich oséb w nich przebywajacych
a wiec: osob starszych, dzieci, niepelnosprawnych i chorych wymagajacych calodobowej

opieki.

1. W zakresie opuszczania doméw pomocy spolecznej poza teren budynku

(np. urlopowanie) przez mieszkaricow i odwiedzin os6b z zewnqtrz
Zaleca sie:

1) umozliwienie wstepu na teren domu pomocy spotecznej wylacznie osobom niezbednym do
prawidlowego funkcjonowania domu, nie wykazujacym objawow infekcji drog
oddechowych, w tym w szczego6lnosci kaszlu i goraczki;

2) ograniczenie aktywnosci mieszkancéw poza terenem placowki i informowanie
ich o ryzyku, jakie niesie ze sobg nieprzestrzeganie zasad higieny i wskazowek Glownego
Inspektora Sanitarnego w powyzszym zakresie;

3) mierzenie temperatury ciata pracownikom, wolontariuszom domu pomocy spolecznej
i innym osobom z zewnatrz, przy wejsciu do budynku;

4) edukowanie personelu w zakresie zachowan i sytuacji ryzykownych, jako elementu
profilaktyki i budowania odpowiedzialno$ci za innych, zwiekszanie wsréd personelu
i wolontariuszy swiadomosci dotyczacej postepowania w trakcie epidemii, przede wszystkim
w zakresie regularnego mycia i dezynfekcji rak, a takze promowanie wiasciwej etykiety
postepowania prewencyjnego;

5) ograniczenie do minimum pracy personelu dps pracujacego rownoczesnie w podmiotach
leczniczych;

6) zapewnienie mieszkancom doméw pomocy spolecznej kontaktu z rodzinami i siecig

wsparcia poza placowka z wykorzystaniem urzadzen komunikacyjnych.

2. W zakresie funkcjonowania Doméw Pomocy Spotecznej



Zaleca sie:

1) organizowanie zycia zbiorowego o0s6b przebywajacych w domach w sposéb
minimalizujacy ryzyko zakazenia, m.in. poprzez unikanie nieskoordynowanych kontaktow w
wiekszych grupach oraz organizacje spotkan w statych i matych grupach;

2) zapewnienie pomocy psychologicznej osobom potrzebujagcym wsparcia;

3) zapewnienie wlasciwej opieki mieszkancom doméw pomocy spotecznej, w tym przede
wszystkim w wykonaniu zabiegdw higienicznych;

4) zapewnienie ciagloSci ustug na poziomie obowiazujacego  standardu

z uwzglednieniem zalecen Gléwnego Inspektora Sanitarnego, czyli:

a) promowanie i wspieranie ws$rod mieszkancow higieny rgk i drog
oddechowych zgodnie z wytycznymi zamieszczonymi ponizej, a takze
wiasciwej etykiety postepowania prewencyjnego przez mieszkancow i
pracownikow;

b) uwrazliwienie pracownikow na konieczno$¢ stosowania Srodkow ochrony
osobistej (np. rekawiczek) oraz mycia rak (zgodnie z wytycznymi
zamieszczonymi ponizej), w tym przed i po kontakcie z mieszkaficami, po
kontakcie z zanieczyszczonymi powierzchniami lub sprzetem oraz po
usunieciu srodkow ochrony osobistej;

c) zapewnienie Srodkow dezynfekcji na bazie alkoholu (o min. 60% zawartosci

alkoholu) oraz w miare mozliwos$ci dostepnosci mydta i biezacej czystej wody

w kazdym pomieszczeniu wspdlnego uzytku oraz w kazdym pokoju
mieszkalnym;
d) zachecanie do czestego mycia rak przy uzyciu mydta i wody;
e) uzywanie przez pracownikow doméw pomocy spotecznej ostony ust i nosa
(np. maseczek ochronnych) i jednorazowych rekawiczek;
5) monitorowanie stanu zdrowia o0sob, ktére nie zostaty zdiagnozowane jako osoby zakazone
i w sytuacji niepokojacych objawéw mogacych wskazywac¢ na infekcje drog oddechowych,
niezwloczny kontakt z lekarzem podstawowej opieki zdrowotnej;
6) zapewnienie ciagloSci zaopatrzenia domow pomocy spolecznej w zywnos$¢, Srodki
czystosci, Srodki ochrony osobistej (maski ochronne, rekawice, $rodki dezynfekcyjne,
zele/chusteczki dezynfekcyjne, fartuchy ochronne, posciel jednorazowag);

7) zastosowanie nastepujacych zalecen w zakresie wyzywienia dla mieszkancow:



a) wylaczenie Zrédelek i fontann wody pitnej, zapewnienie korzystania z innych
dystrybutorow (zalecenia higieniczne w przypadku innych dystrybutorow wody

zostaly wskazane na stronie internetowej GIS);

b) przy organizacji zywienia, obok warunkéw higienicznych z zakresu bezpieczenstwa
zywnosci, dodatkowo wprowadzenie zasad szczeg6lnej ostrozno$ci dotyczacych
zabezpieczenia epidemiologicznego pracownikéw, odleglos¢ stanowisk pracy, srodki
ochrony osobistej, ptyny dezynfekujace do czyszczenia powierzchni i
sprzetow. Szczeg6lna uwage nalezy zwrdci¢ na utrzymanie wysokiej higieny, mycia
i dezynfekcji stanowisk pracy, opakowan produktow, sprzetu kuchennego, naczyn

stolowych oraz sztu¢cow;

c) korzystanie z positkéw musi by¢ bezpieczne, w miejscach do tego przeznaczonych.
Tam gdzie to ma zastosowanie - rekomenduje sie zmianowe wydawanie positkow,

czyszczenie blatow stoléw i poreczy krzesel po kazdej grupie;

d) usuniecie dodatkéw (np. cukier, jednorazowe sztuc¢ce, wazoniki, serwetniki) zZ

obszaru sali jadalnej;

e) wylaczenie z uzycia przestrzeni samoobstugowych, w tym barow satatkowych,

bufetow oraz dozownikéw do samodzielnego nalewania napojow;

f) w przypadku gdy positki dostarcza zewnetrzny catering zalecane jest zapewnienie
przez firmy cateringowe pojemnikow i sztuécow jednorazowych. Jezeli jednakze
positki dostarczane przez firme cateringowa sa przywozone w pojemnikach
zbiorczych, rozkladane na miejscu na talerze, i tam zapewnione zostaly sztucce
i naczynia wielorazowego uzytku, to taki sposob podawania positkow jest wlasciwy

jezeli w placowce:

[J naczynia i sztucce beda myte w zmywarce z dodatkiem detergentu, w temperaturze
min. 60°C (zaleca sie zmywarke z funkcja wyparzania, a jesli jej nie ma —

wyparzanie goracqa wodq po myciu);

[J lub myte w goracej wodzie z dodatkiem detergentu i wyparzane. Zasady dotyczace
mycia zastawy stolowej w placéwce sg takie same jak opisane powyzej

w przypadku przygotowywania (i podawania) positku na miejscu.

3. W zakresie kadry doméw pomocy spotecznej



W przypadku wystgpienia trudno$ci w zapewnieniu ciagtosci opieki, zaleca sie:

1) oddelegowanie personelu spoza zespolu opiekunczo-terapeutycznego do wspomagania
opieki nad mieszkaficami domow pomocy spotecznej;

2) skierowanie kadry m.in. z placowek ktorych dzialalnos¢ jest zawieszona lub ograniczona,
do domoéw pomocy spotecznej, w ktorych wystepuja problemy kadrowe ze sprawowaniem
opieki nad mieszkancami, w celu ich wsparcia;

3) wlaczanie wolontariuszy, do wspomagania DPS w zakresie opieki
nad mieszkancami, zwracajac przy tym szczegdlng uwage na przestrzeganie przez te osoby
zasad, ktore zminimalizuja mozliwosci wystgpienia badZ rozprzestrzeniania sie wirusa SARS-
CoV-2 na terenie placowki;

4) podzial kadry na zespoty opiekujace sie tymi samymi mieszkanicami, zmiana norm czasu
pracy pracownikow (wprowadzenie tzw. rotacyjnego czasu pracy), zarowno jako dziatan
profilaktycznych jak

i juz po wykryciu zakazenia;

5) wprowadzenie rozwigzan umozliwiajacych Swiadczenie ustug w domach pomocy
spotecznej przez osoby pracujace tylko w danej jednostce, w szczeg6lnosci z uwzglednieniem
informacji uzyskanych w zwigzku z wywiadami z personelem (}aczenie etatow np. dom
pomocy spotecznej/szpital lub dom pomocy spotecznej/podstawowa opieka zdrowotna bardzo

zwieksza mozliwos¢ transmisji wirusa SARS-CoV-2);

6) edukowanie personelu w zakresie zachowan i sytuacji ryzykownych, jako elementu

profilaktyki i budowania odpowiedzialnos$ci za innych.

4. W zakresie postepowania w przypadku podejrzenia zakazenia wirusem SARS-CoV-2

u mieszkanca lub personelu domu

W sytuacji podejrzenia u osoby przebywajacej w placéwce wystapienia zakazenia wirusem

SARS-CoV-2 zaleca sie:

1) bezzwlocznie odizolowa¢ osobe z objawami od innych os6b przebywajacych w
placéwce w osobnym pomieszczeniu lub miejscu w ktérym bedzie mozliwo$¢

odosobnienia osoby;

2) powiadomic¢ lekarza pierwszego kontaktu celem uzyskania teleporady medycznej,
skontaktowac sie z najblizszym szpitalem zakaznym lub zadzwoni¢ na infolinie NFZ:

800 190 590;



3) w przypadku zalecenia kwarantanny bezzwlocznie odizolowa¢ osobe w specjalnie

przygotowanym do tego celu pomieszczeniu;

4) w przypadku wystgpienia objawow mogacych wskazywac¢ na infekcje drog
oddechowych, w tym kaszel, goraczka u osoby z personelu placowki nalezy odsuna¢

osobe od pracy;

5) w przypadku wystapienia objawow mogacych wskazywa¢ na infekcje drég
oddechowych, w tym kaszel, goraczke u mieszkanca lub personelu bezzwloczny
kontakt telefoniczny z lekarzem podstawowej opieki zdrowotnej w celu uzyskania

porady w sprawie dalszego postepowania.

5. W zakresie postepowania w przypadku zakazenia wirusem SARS-CoV-2

u mieszkanca lub personelu domu

Zaleca sie:
1) w  przypadku potwierdzonego  zakazenia wirusem  SARS-CoV-2
u mieszkanca/mieszkancéw lub personelu domu pomocy spotecznej, ktérych stan nie speinia
przestanek do hospitalizacji, nalezy:
a) wydzielic pomieszczenie/pomieszczenia, w ktorych osoba/osoby zakazone beda

przebywac na czas leczenia;

b) o ile to mozliwe, utworzy¢ strefe w wydzielonej cze$ci budynku, do ktérego nie beda
mieli dostepu pozostali niezakazeni mieszkancy placowki i personel bez zabezpieczenia
w Srodki ochrony indywidualnej;
c) monitorowac¢ stan zdrowia o0sob pozostajacych w izolacji z powodu zakazenia
wirusem, z zachowaniem szczegélnych procedur minimalizujgcych mozliwos¢
rozprzestrzenia sie wirusa na osoby zdrowe;
d) w przypadku pogorszenia stanu zdrowia zakazonych mieszkancéw pozostajacych
w izolacji, nalezy niezwlocznie skontaktowac sie z najblizszym oddziatem zakaznym;
2) w przypadku wystgpienia w placéwce rozpoznania zachorowania na chorobe zakaZng
wirus SARS-CoV-2 u mieszkanca, ktérego stan wskazuje na konieczno$¢ hospitalizacji,
nalezy niezwtocznie podja¢ dziatania w celu objecia go obowiazkowa hospitalizacja;
3) monitorowac stan zdrowia osob, ktore nie zostaly zdiagnozowane jako osoby zakazone

i w sytuacji niepokojacych objawow nalezy niezwlocznie zawiadomic¢ lekarza;



4) obszar, w ktorym poruszat sie i przebywal zakazony pracownik lub mieszkaniec domu
pomocy spolecznej bezzwlocznie nalezy podda¢ gruntownemu sprzataniu, zgodnie

z funkcjonujacymi w podmiocie procedurami oraz zdezynfekowa¢ powierzchnie dotykowe
(klamki, porecze, uchwyty itp.) oraz zastosowac sie do indywidualnych zalecen wydanych

przez organy Panistwowej Inspekcji Sanitarnej.

6. W zakresie postepowania w przypadku przyjmowania nowego mieszkanca domu
pomocy spolecznej oraz mieszkarica powracajqcego do dps po urlopowaniu lub pobycie w

szpitalu

Zaleca sie:
1) podejmowanie dzialan majacych na celu poddawanie mieszkancow domoéw pomocy
spotecznej powracajacych np. z urlopowania, ze szpitala, testom laboratoryjnym w kierunku
wykrycia obecnosci wirusa SARS-CoV-2. Rekomenduje sie jednoczeSnie, zastosowanie
czasowego (co najmniej 10 dniowego) odosobnienia powracajacego mieszkanca od innych,
zdrowych mieszkancéw — nalezy jednak zauwazyc¢, ze przyjmowanie do doméw pomocy
spotecznej nowych mieszkancéw nastepuje zgodnie z §12a rozporzadzenia Rady Ministrow
z dnia 7 sierpnia 2020 r. w sprawie ustanowienia okreslonych ograniczen, nakazow i zakazow
w zwiqzku z wystqpieniem stanu epidemii (Dz. U. poz. 1356 z p6zn.zm), tzn. do odwotania
warunkiem przyjecia jest negatywny wynik testu diagnostycznego w kierunki SARS-CoV-2
z materialu pobranego w terminie nie wcze$niejszym niz 6 dni przed wyznaczonym terminem
przyjecia;

2) zapewnienie izolacji nowo umieszczanego mieszkanca od innych mieszkancow tego

domu na okres co najmniej 10 dni, z uwzglednieniem posiadanej infrastruktury danej

jednostki i konkretnego domu pomocy spotecznej, w szczegblnoSci poprzez pobyt w

odizolowanym pomieszczeniu w danym domu, bez mozliwosci kontaktu z innymi

mieszkancami;

3) ograniczenie liczby personelu, ktory bedzie miat bezposredni kontakt z nowoprzyjetym

mieszkancem, np. poprzez wyznaczenie pracownikdw do Swiadczenia ustug wobec nowego

mieszkanca;

4) zachowanie Scistego rezimu sanitarnego, w tym noszenie Srodkow ochrony osobistej

w trakcie pracy w bezposrednim kontakcie z nowym mieszkancem, przez personel domu

pomocy spotecznej i obserwowanie stanu zdrowia zgodnie z zaleceniem lekarza.



Rekomendacje GIS w zakresie wyposazenia w Srodki ochrony indywidualnej i sprzet
medyczny oraz postepowania z odpadami:

- zapewnienie personelowi majacemu bezposredni kontakt z osobg/osobami zakazonymi
nastepujacych srodkoéw ochrony indywidualnej:

1) kombinezon albo nieprzemakalny fartuch z dligim rekawem wiazany z tylu (np.
flizelinowy);

2) jednorazowa maska ostaniajaca usta i nos z filtrem co najmniej klasy N95/FFP2;

3) gogle lub przylbica ochronna - jednorazowa lub poddana uprzednio procedurze
dekontaminacyjnej;

4) jednorazowe rekawice nitrylowe;

- w zakresie postepowania z odpadami — stosowanie Wytycznych w sprawie postepowania
z odpadami wytwarzanymi w czasie wystepowania zakazen koronawirusem SARS-CoV-2
i zachorowan na wywolywang przez niego chorobe COVID-19
(https://www.gov.pl/web/koronawirus/jak-postepowac-z-odpadami-w-czasie-epidemii-
koronawirusa2);

- zapewnienie oddzielnego sprzetu medycznego (np. termometry, mankiety do pomiaru
ci$nienia krwi, pulsoksymetry itp.) dedykowanego jedynie mieszkanncom domu pomocy

spotecznej z podejrzeniem lub potwierdzeniem COVID-19.

Przydatne instrukcje:

- mycia rak
https://gis.gov.pl/zdrowie/zasady-prawidlowego-mycia-rak/

- dezynfekcji rak
https://gis.gov.pl/aktualnosci/jak-skutecznie-dezynfekowac-rece/
- prawidlowego zdejmowania maseczki

https://gis.gov.pl/aktualnosci/jak-prawidlowo-nalozyc-i-zdjac-maseczke/
- prawidlowego zdejmowania rekawiczek

https://gis.gov.pl/aktualnosci/koronawirus-jak-prawidlowo-nalozyc-i-zdjac-rekawice/
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