w sprawie ustalenia ,Wytycznych Gléwnego Inspektora Sanitarnego
dotyczacych standardéw postgepowania w zakresie ochrony zdrowia, na wypadek
wystapienia na terenie Polski wirusa grypy ptakéw (H5N1)”.

Na podstawie art. 12a ust. 1 ustawy z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowe]
Inspekcji Sanitarnej (Dz. U. z 1998 r. Nr 90, poz. 575, z pdzn. zm. ") zarzadza sie, co
nastepuje:

§1.
Ustala sie Wytyczne Gléwnego Inspektora Sanitarnego dotyczace standardéw
postgpowania w zakresie ochrony zdrowia na wypadek wystapienia na terenie Polski
wirusa grypy ptakéw (H5N1), w brzmieniu okreslonym w zatgezniku do zarzadzenia.
§2.
Whytyczne okreslaja:
1) jednolite standardy postepowania, majgce na celu:

a) zminimalizowanie mozliwosci przeniesienia zakazenia wirusem H5N1 z
ptakow na ludzi lub z cziowieka na czlowieka,

b) ograniczenie niepozadanych skutkéw zdrowotnych mogacych miec
miejsce, w przypadku niewlasciwego postgpowania z osobami
zakazonymi lub podejrzanymi o zakazenie ptasig grypa;

2) bezpieczne metody pobierania materiatu biologicznego od oséb, o ktérych

mowa w pkt 1,

§3.

Zarzgdzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.

1)Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaty ogloszone w Dz. U. z 1998 r. Nr 106,
poz. 868 i Nr 117, poz. 756, z 1999r. Nr 70, poz. 778, z 2000 r. Nr 12, poz.136 i Nr 120, poz.
1268, z 2001r. Nr 11, poz. 84, Nr 29, poz.320, Nr 42, poz. 473, Nr 63, poz. 634, Nr 125, poz.
1367, Nr 126, poz. 1382 i Nr 128, poz. 1407 i 1408, z 2002r. Nr 37, poz. 329. Nr 74, poz. 678,
Nr 135, poz. 1145, 2003 r. Nr 80, poz.717 i Nr 208, poz. 2020 oraz z 2004 r. Nr 273, poz. 2703.




UZASADNIENIE

Woprowadzenie Wytycznych Gtéwnego Inspekiora Sanitarnego w sprawie
standardow postepowania w zakresie ochrony zdrowia, dotyczacych zagrozenia
spowodowanego stwierdzeniem na terenie Polski wystepowania wirusa wysoce
zjadliwe] grypy ptakéw (H5N1) ma na celu wskazanie jednolitych procedur
postepowania stosownych stuzb w przypadku wystapienia przypadkow ptasiej grypy
lub jej epidemii w Polsce.

Ptasia grypa, spowodowana zakazeniem wirusem H5N1 pojawita sie w krajach Azji
Potudniowo-Wschodniej w 1997 roku, a obecnie przypadki zachorowan odnotowano
réwniez w Turcji, Grecji, Rosji, Anglii i Rumunii. Udziat w przenoszeniu ptasiej grypy
moze mieé¢ wedrujace ptactwo dzikie oraz przewozenie zwierzat przez ludzi, zwlaszcza
nielegalny import. Ptasia grypa niezwykie fatwo przenosi sie wsrdd piactwa,
charakteryzuje sie jednak niska zakaznoécig dia ludzi. Smiertelno$¢ wsrdd chorych na
ptasig grype jest jednak bardzo wysoka. W przypadku reasortacji wirusa ptasiej grypy
z krgzacym wirusem grypy ludzkiej moze dojs¢ do powstania szczepu
0 wysokiej zakaznosci dla ludzi, co stanowié moze potencjaine ryzyko wybuchu
pandemii grypy. Niezwykle wazne jest wprowadzenie jednolitych standardéw
postepowania, majacych na celu podjecie dziatann ograniczajgcych mozliwosé
pojawieniu sie wirusa H5N1 na terenie Polski, szybkiej likwidacji ogniska zakaznego
w przypadku wystapienia wysoce zjadliwej grypy ptakéw w kraju, a przede wszystkim
ochrone zdrowia osdb zaangazowanych do walki z wirusem.

Aktualnie ocenia sie, ze ryzyko zakazenia cztowieka wirusem HSN1, jego mutacji
i wystgpienia pandemii grypy wsrod ludzi jest niskie i niniejsze opracowanie dotyczy
przede wszystkim postepowania przy grypie szerzacej sie wsrod ptactwa. Dla celdw
opracowania schematu postepowania wprowadzono nastepujgce stopnie zagrozenia:

l. Ptasia grypa wystepuje poza granicami Polski.

II. Whystapienie w Polsce pojedynczych zachorowan [ub izolowanego ogniska

ptasiej grypy wérod ptakéw.

M. Wystapienie w Polsce masowych zachorowan ptakdw w hodowli.

V. Wystapienie w Polsce pojedynczych zachorowath wsréd ludzi.
V. (w chwili obecnej nie przewidywany) - Wystapienie w Polsce epidemii wsréd
ludzi.

Niniejsze zarzadzenie wprowadza wylyczne dotyczace standardow
postepowania w réznych stopniach zagrozenia, zawiera zalecenia w zakresie
stosowania srodkéw ochrony osobistej, a takze dotyczace stosowania jednolitych form
pobierania materiatu biologicznegeo od ludzi chorych lub podejrzanych o zachorowanie

na ptasig grype.




Zalacznik

do zarzadzenia Nr 149105
Glownego Inspektora Sanitarnego
z dnia . 2.&/. 2005 r.

GLOWNY INSPEKTORAT SANITARNY

, WYTYCZNE
GLOWNEGO INSPEKTORA SANITARNEGO

dotyczgce standardéw postepowania w zakresie ochrony zdrowia
na wypadek wystapienia na terenie Polski
wirusa grypy ptakéow (H5N1)

Opracowano na podstawie materiatéw
z Panstwowego Zakfadu Higieny

Dyrektor
Departamentu Przeciwepidemicznego
w Gléwnym Inspektoracie Sanitarnym

Y N

ojciech DEBINSKI

Warszawa

Pazdziernik 2005 r.




Wstep

Ptasia grypa pojawita sie w krajach Azji Potudniowo-Wschodniej w 1997 roku (w 2003
wystapity duze ogniska), a obecnie przypadki zachorowan odnotowano réwniez w Turcji,
Grecji, Rosji i Rumunii. Udziat w przenoszeniu ptasiej grypy moze mie¢ wedrujace ptactwo
dzikie, jak réwniez przewozenie zwierzat przez ludzi, zwlaszcza nielegalny import. Ptasia
grypa niezwykle tatwo przenosi sie wéréd ptactwa, charakteryzuje sig jednak niska
zakaznoscia dla ludzi. Smiertelnoéé wéréd chorych na ptasig grype jest jednak bardzo
wysoka. W przypadku reasortacji wirusa ptasiej grypy z krazacym wirusem grypy ludzkiej
moze dojé¢ do powstania szczepu o wysokiej zakaznosci dla ludzi, co stanowi potencjaine
ryzyko wybuchu pandemii grypy. Niezwykle wazne jest zatem szczepienie przeciwko
krazacej obecnie grypie ludzkiej, moze ono zapobiec mozliwosci jednoczesnego zakazenia
wirusami grypy ludzkiej i ptasiej. Ponadto, w sytuacji zagrozenia ptasia grypa kazdy
przypadek zachorowania na grype u osoby majacej kontakt z ptactwem bedzie traktowany
jako podejrzenie ptasiej grypy, co moze spowodowaé znaczne obcigzenie dla situzb
zaangazowanych w procedury diagnostyki, leczenia i zwalczania ptasiej grypy.

Prace nad wyprodukowaniem szczepionki przeciwko ptasiej grypie znajdujg sie
w fazie ostatnich badan klinicznych, choé wedtug wstepnych doniesiefi cechuje sie ona dosc
niska immunogennoscia. Skutecznym lekiem do prowadzenia terapii zachorowan
spowodowanych wirusem ptasiej grypy jest oseltamivir (Tamiflu).

Aktualnie ocenia sig, ze ryzyko pandemii grypy wéréd ludzi jest niskie i niniejsze
opracowanie dotyczy postepowania przy grypie szerzacej sie wéréd ptactwa. Dla celdw
opracowania schematu postepowania wprowadzono nastepujace stopnie zagrozenia:

I Ptasia grypa wystepuje poza granicami Polski.

1. Wystgpienie w Polsce pojedynczych zachorowan lub izolowanego ogniska ptasiej

grypy wsréd ptakdw.

lil. Wystgpienie w Polsce masowych zachorowan ptakow w hodowli.

Iv. Wystapienie w Polsce pojedynczych zachorowan wsrdd ludzi.

V. (w chwili obecnej nie przewidywany) - Wystapienie w Polsce epidemii wsrod fudzi.

POSTEPOWANIE W POSZCZEGOLNYCH STOPNIACH ZAGROZENIA
L Ptasia grypa wystepuje poza granicami Polski.
1. Podjecie przez Inspekcie Weterynaryjng dziatan zgodnych z Polskim
Weterynaryjnym Planem Gotowosci Zwalczania Wysoce Zjadliwej Grypy
Ptakdow HPAI — Plan, w tym m.in.:
» uszczelnienie kontroli celnej w zakresie przestrzegania zarzadzen
Gtéwnego Lekarza Weterynarii w stosunku do importu ptakow, ze

szczegdlnym uwzglednieniem przypadkoéw przemytu przez granicg




pojedynczych ptakéw lub potencjainie zakaznych produktow
pochodzenia ptasiego;

¢ wzmozenie kontroli weterynaryinej ptakdéw dzikich, a takze
prowadzenie badan serologicznych padfego ptactwa dzikiego;

s wzmozenie nadzoru nad drobiem hodowlanym zaréwno w duzych
hodowlach zamknietych, jak i w hodowlach otwartych oraz matych
indywidualnych gospodarstwach rolnych;

o okreslenie grup pracowniczych (pracownicy ferm, pracownicy stuzb
weterynaryjnych, osoby zajmujgce sig utylizacjg i dezynfekcja), ktére
w wypadku wystgpienia ogniska wysoce zjadliwej grypy ptakow moga
znalez¢ sie w bezposrednig] stycznosci z chorym ptactwem;

¢ okreslenie $rodkow i dziatann niezbednych do likwidacji ogniska
zakaznego wsrod ptakéw, w tym metod utylizaci 1 sprzetu
utylizacyjnego, metod dezynfekgji i sprzetu do dezynfekcii.

Podjecie przez Panstwowsg Inspekcje Sanitarna dziatan, zgodnie
z zatwierdzonym przez Gtéwnego Inspektora Sanitarnego dokumentem pt.
Dziatania Panstwowej Inspekcji Sanitarnej na wypadek wystapienia epidemii
lub pandemii grypy oraz posiadanymi Planami dziatah w sytuacjach
kryzysowych.

Przygotowanie zapaséw oseltamiviru do podania osobom majgcym
bezposredni kontakt z zakazonym ptactwem, u kiérych wystapity objawy
infekcji.

Podjecie szczepien ochronnych p/grypie u osob przewidzianych do pracy przy
likwidacji ogniska wystepowania wysoce zjadliwej grypy ptakow.
Przygotowanie srodkéw ochrony osobistej | procedur postepowania dla oséb
uczestniczacych w likwidacji ptakéw zakazonych wirusem HSN1. Zalecane
dziatania profilaktyczne w przypadku wystapienia w Polsce ptasiej grypy ze
szczegoinym uwzglednieniem srodkéw ochrony osobiste] okresla zatgcznik
Nr 1.

. Wytypowanie przez wojewode w kazdym wojewddziwie jednostek
medycznych zobowigzanych i przygotowanych do hospitalizacji w warunkach
izolacji oddechowej oséb zakazonych/podejrzanych o zakazenie wirusem
ptasiej grypy.

. Aktualizacja Powiatowych i Wojewoédzkich Plandw dziatania w sytuacji

kryzysowej.




il

v.

Pojedyncze ognisko wsréd ptakéw w Poisce lub epidemia wsréd ptakow
w Polsce
Pojawienie sie w Polsce pojedynczych przypadkéw choroby wysoce zjadliwej
grypy ptakéw, wymaga podjecia dziatan profilaktycznych, poréwnywalnych
z tymi, jakie nalezy podjgC przy w petni rozwinietej epidemii wsréd ptactwa.
Dziatania zabezpieczajace przed szerzeniem sie zachorowan wsréd drobiu winny
byé przeprowadzane energicznie i niezwlocznie, zgodnie z Polskim
Weterynaryjnym Planem Gotowosci Zwalczania Wysoce Zjadliwej Grypy Ptakow
HPAI — Plan.
Personel medyczny postepuje zgodnie - z uaktuainionymi w zakresie dotyczacym
dziatan w wypadku pojawienia sie przypadkéw wysoce zjadliwej grypy ptakow —
Powiatowymi i Wojewodzkimi Planami Zarzadzania Kryzysowego.
Wiasciwe terenowo Powiatowe Stacje Sanitarno Epidemiologiczne (PSSE)
zobowiazane sg m.in. do:

+ prowadzenia $cistego nadzoru epidemiologicznege nad osobami
uczestniczacymi w likwidacji ogniska grypy ptakéw oraz mieszkajgcymi
w strefie zapowietrzone;;

e przeprowadzania kontroli poziomu zaszczepienia przeciwko sezonowej
grypie pracownikéw wytypowanych do zwalczania ogniska wysoce
zjadliwej grypy ptakdw; przeprowadzenie szczepien uzupetniajgcych
przeciwko sezonowej grypie u osob nieszczepionych w fazie
przygotowawczej;

o kontrolowania prawidlowoséci stosowania ochrony osobiste] przez iudzi

narazonych na bezposrednig stycznosé z zakazonymi ptakami;

Stwierdzenie zachorowania na ptasia grype u czfowieka na terenie Polski

1. Lekarz, ktory powzigt podejrzénie zachorowania na ptasig grype osoby, ktéra
pozostawata w bezposredniej stycznosci z zakazonym ptactwem, natychmiast
kieruje pacjenta do wyznaczonego szpitala zakaznego wskazanego w
zatgczniku Nr 2, lub innego, najblizszego terytorialnie.

2. Lekarz, ktorzy podejrzewa rozpoznanie grypy spowodowanej wirusem H5N1,
zobowiazany jest w trybie alarmowym powiadomi¢ o tym fakcie wilasciwg
powiatowa stacje sanitarno-epidemiologiczng (PSSE), a nastepnie
potwierdzi¢ zgloszenie na odpowiednim formularzu zgtoszenia choroby
Zakaznegj.

3. Transport osoby podejrzanej o zachorowanie na ptasig grype winien byc

prowadzony pojazdami sanitarnymi wytypowanymi do przewozu zakaznie




10.

11.

chorych. Pacjent, personel medyczny i kierowca winni by¢ zabezpieczeni
maskami zakrywajacymi nos i usta. Pojazdy przewozace osobe podejrzang
o zachorowanie nalezy poddaé rutynowym zabiegom dezynfekcyjnym.

W chwili przybycia do szpitala pacjenta z podejrzeniem zachorowania na
ptasig grype, lekarz izby przyje¢ powiadamia natychmiast zesp6t kontroli
zakazen szpitalnych, kitéry wdraza stosowne procedury dotyczace dziatan
w przypadku niebezpiecznej choroby zakazne;j.

Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny, po otrzymaniu informagji
o podejrzeniu zachorowania na ptasig grype, powiadamia w trybie alarmowym
wlasciwego  terytorialnie  Panstwowego  Wojewddzkiego  Inspekiora
Sanitarnego, a ten Giéwnego Inspektora Sanitarnego.

Szpital, do ktérego skierowano pacjenta podejrzanego o zachorowanie na
ptasia grype, zobowigzany jest do wdrozenia leczenia oseltamivirem
i pobrania materiatu biologicznego do badan.

Potrzeby w zakresie zaopatrzenia w oseltamivir dyrektor szpitala/ordynator
oddziatu zakaZnego, zglasza do wilasciwego terytorialnie Panstwowego
Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego.

Szpital, do ktdrego zostat skierowany pacjent podejrzany o zachorowanie na
ptasia grype zapewnia dostarczenie pobranego materiafu biologicznego do
Wojewddzkiej Stacji Sanitarno Epidemiologicznej, w ktérej nastepowac bedzie
wstepna, laboratoryjna identyfikacja ewentualnego czynnika
chorobotwoérczego (typ i podtyp wirusa). Instrukcje pobierania i przesytania
materiatu do badan laboratoryjnych stanowi zatacznik nr 3.

Laboratorium wykonujace badanie w kierunku wirusa ptasiej grypy
u cztowieka jest zobowigzane, natychmiast po uzyskaniu wyniku, powiadomic
o tym lekarza, kiéry przystat materiat oraz w trybie alarmowym - wiasciwg
PSSE. Przedmiotem powiadomienia muszg by¢ réwniez wyniki ujemne.
Nalezy realizowa¢ zadania zawarte w szczeg6towych Powiatowych
i Wojewodzkich Planach Zarzadzania Kryzysowego w zakresie dotyczacym
przeciwdziatania skutkom pojawienia sie choroby zakaznej.

Panstwowa Inspekcja Sanitarna postepuje zgodnie z zapisami ustawy z dnia
6 wrzesnia 2001 r. o chorobach zakaZnych i zakazeniach, posiadanymi
Planami dziatania na wypadek wystgpienia choroby zakaznej oraz
zatwierdzonymi przez Gldéwnego Inspekiora Sanitarnego dokumentami

dotyczacymi zwalczania epidemii lub pandemii grypy.




Zataczniki

do Wytycznych

Gtéwnego Inspektora Sanitarnego
dotyczace standardow
postepowania w zakresie ochrony
zdrowia na wypadek wystapienia
na terenie Polski wirusa grypy
ptakow (H5N1)

Zatacznik Nr 1

Zalecane dziatania profilaktyczne w przypadku wystapienia w Polsce

ptasiej grypy ze szczegdinym uwzglednieniem
$rodkéw ochrony osobistej

. Srodki ochrony osobistej - informacje ogélne

Srodki ochrony osobiste;:

1.

»

redukuja, ale nie eliminujg catkowicle mozliwosci infekcji; ich uzycie nie zastepuje
procedur higienicznych takich jak np. mycie rak — zapobiegajgcych transmisji
zakazenia;

sg efektywne jezeli uzywane sg w sposdb wiasciwy we wszystkich przypadkach,
w ktorych moze nastapié¢ kontakt z wirusem;

niedopuszczalne jest wynoszenie indywidualnych srodkéw ochrony poza teren strefy
zapowietrzonej;

grodki ochrony osobiste] powinny byé przechowywane w miejscu dostepnym dla
odpowiednich stuzb przez 24 godz., wtacznie z dniami wolnymi od pracy;

ekspozycja na kontakt z zakazonym pacjentem powinna by¢ ograniczona do

absolutnego minimum zwigzanego z wymaganym poziomem opieki nad chorym.

Zasady bezpiecznej pracy na fermach drobiu w przypadku wystapienia

ptasiej grypy w Polsce

1.

Osoby zajmujgce sie zwalczaniem ogniska ptasiej grypy, ubojem i transportem drobiu
powinny byé zaopatrzone w odpowiednie nw. $rodki ochrony osobistej:
s odziez ochronna - najlepiej kombinezony lub fartuchy chirurgiczne z dtugimi
rekawami oraz nieprzepuszczalne fartuchy;
¢ grube rekawice gumowe, ktdre mozna poddawa¢ dezynfekcii;
o jednora'zowe, filtrujace maski oddechowe N-95, N99, lub N100, a jezeli nie sg
one dostepne zamiennie stosowaé mozna maski N-80 (zgodnie z NIOSH)";




lub FFP2 i FFP3 (zgodnie z EN 149) lub filtry P2 (zgodnie z EN 143)
w potaczeniu odpowiednimi czgsciami twarzowymi;

s jesli ww. maski sg niedostepne nalezy stosowaé standardowe, dobrze
dopasowane maski chirurgiczne zakrywajgce nos i usta;

¢ okulary ochronne;

« buty gumowe lub poliuretanowe, ktére mozna dezynfekowac lub jednorazowe
ostony na buty.

2. Wszystkie osoby majgce bliski kontakt z ptakami powinny czesto myc rece przy
uzyciu mydta i wody. Osoby zajmujace sie ubojem i transportem drobiu powinny
dezynfekowaé rece preparatem przeznaczonym do dezynfekcji rak opartym na 75%
alkoholu etylowym.

3. Na obszarach objetych ubojem uprzatanie otoczenia powinno byé przeprowadzane

przy uzyciu tych samych srodkéw ochronnych jak opisano powyzej.

lll. Zalecenia dla pracownikéw likwidujacych ogniska zakazenia wirusem
ptasiej grypy
1. Wierzchnie ubranie ochronne

e pracownicy powinni by¢ ubrani w nieprzepuszczalne kombinezony najlepiej
typu ,overall” lub w fartuchy typu chirurgicznego, z diugim rekawem. Odziez
powinna byé jednorazowego uzytku, Ilub wykonana z materialu
umozliwiajacego jej dezynfekcig;

s wierzchnie ubrania ochronne, o ile sg jednorazowego uzytku, po
wykorzystaniu powinny byé umieszczone w pojemnikach lub workach na
odpady zakazne i przekazane do unieszkodliwienia;

« ubrania wielokrotnego uzytku nalezy odpowiednio zabezpieczyé (np. umiescic
w przeznaczonych do tego celu zamykanych pojemnikach lub workach)
i przekaza¢ do dezynfekcji i prania;

¢ do prania | dezynfekgcji zaleca sie stosowanie proszkow o dziataniu piorgco-
dezynfekujacym o udowodnionym dziataniu antywirusowym.

Uwaga! Zaleca sie korzystanie z kombinezonéw lub fartuchdéw
jednorazowego uzytku.
2. Ochrona rak

e do ochrony rak mozna uzy¢ cienkich nitrylowych lub winylowych rekawic
jednorazowego uzytku lub grubych rekawic roboczych wielokrotnego uzytku,
ktore mogg byé poddane dezynfekcji;




o rekawice, zarowno jednorazowego jak i wielokrotnego uzytku, nalezy
zdezynfekowaé i umy¢ przed ich zdjeciem z dioni;

e do dezynfekcji nalezy uzyé preparatu o udowodnionym dziataniu
wirusobéjczym;

¢ po zdjeciu rekawic nalezy doktadnie myé rece przez 15-20 sekund ciepla,
biezaca woda z uzyciem mydta, a jezeli jest to niemozliwe, zdezynfekowad
preparatem przeznaczonym do dezynfekcji rak opartym na 75% alkoholu
etylowym.

Uwaga! Uzycie rekawic nie zastepuje higienicznego mycia rak. Rekawice

nalezy zakladaé w taki sposob, aby nachodzify na rekawy ubrania

ochronnego.

3. Ochrona glowy

+ do ochrony oczu zaleca sie stosowanie okularéw typu gogle, dokiadnie
przylegajace do twarzy, najlepiej z brakiem lub ograniczonym bezposrednim
dostepem powietrza z zewnatrz;

« do ochrony drog oddechowych zalecane jest stosowanie jednorazowych
filtrujacych masek oddechowych N-95, N-99, lub N-100, a jezeli nie sg
dostepne zamiennie mozna stosowaé maski N-80 (zgodnie z NIOSH)"; lub
FFP2 i FFP3 (zgodnie z EN 149) lub filtry P2 (zgodnie z EN 143) w pofaczeniu
z odpowiednimi czesciami twarzowymi. Jeéli sa one niedostepne nalezy
stosowaé standardowe, dobrze dopasowane maski chirurgiczne;

« do ochrony gérnej czesci glowy zaleca sie stosowanie jednorazowego uzytku
Jkapturéw” typu chirurgicznego.

4. Ochrona nég - zaleca sig stosowanie:

» ochraniaczy na buty jednorazowego uzytku;

» butéw wielokrotnego uzytku, wykonanych z materiatéw pozwalajgcych na ich
dezynfekcje;

» do dezynfekcji nalezy uzy¢ wylacznie preparatu o udowodnionym dziataniu
wirusobojczym.

Uwagal Zaleca sie, aby buty zachodzily na nogawki ubrania ochronnego.

5. Po zakohczonej pracy nalezy wykonaé nastepujgce czynnosci w podanej nizej
kolejnosci:
e zdjaé wierzchnie ubranie ochronne wiacznie z ochraniaczami na obuwie;,

¢ zdezynfekowaé i umy¢é rekawice na rekach;




8. Dezynfekcja pomieszczen i sprzetu:

dezynfekcie nalezy przeprowadzaé preparatami o udowodnionym dziataniu

wirusobojczym.

7. Wszystkie osoby majgce kontakt z zakazonym drobiem lub fermami, na terenie

ktdrych podejrzewa sig istnienie wirusa H5N1 powinny by¢ objete przez lekarzy POZ

oraz przedstawicieli Panstwowe] Inspekcji Sanitarnej Scistym monitoringiem oraz

dziataniami profilaktycznymi, w ramach kiérych:

nalezy zaszczepi¢ - rekomendowang przez WHO, szczepionkg przeciwko
sezonowej grypie wszystkie wymienione wyzZej osoby. Ma to na celu
zapobiegnigcie jednoczesnemu zarazeniu ludzi grypa ludzkg i ptasig, a co za
tym idzie zmniejszenie mozliwos¢ reasortacji gendw wirusa;

nalezy obja¢ nadzorem epidemiologicznym wymienione wyze] osoby oraz ich
rodziny. Osoby te powinny zgtasza¢ kazdy istotny problem zdrowotny (np.
temperatura >38°C, objawy infekcji gémych drég oddechowych lub infekcje
oczu) fachowym pracownikom opieki zdrowotnej (lekarze rodzinni,
przedstawiciele Panstwowej Inspekcji Sanitarnej);

obja¢ nadzorem epidemiologicznym lekarzy weterynarii oraz pracownikdw
stuzby zdrowia stykajacych sie¢ z osobami chorymi lub podejrzanymi

0 zachorowanie wywolane wirusem H5N1.

8. Osoby z grup podwyzszonego ryzyka, zagrozone wystapieniem cigzkich komplikacji

pogrypowych (np. z obnizong odpornoscig, powyze] 60 r.z., z przewleklymi

chorobami serca fub pluc) powinny bezwzglednie unika¢ pracy z zainfekowanym

drobiem.

9. Wskazane jest prowadzenie nadzoru serologicznego u pracownikéw majacych

kontakt ze zwierzetami oraz lekarzy weterynarii.

IV. Dziatania dotyczace zapobiegania zakazeniu ptasig grypa A(H5N1) przez

osoby podejrzane o zachorowanie.

1. Procedury izolagji i Srodki ostroznosci w placoéwkach stuzby zdrowia:

chorzy z podejrzeniem zachorowania na ptasia grype powinni by¢
hospitalizowani w warunkach oddziatow zapewniajgcych co najmniej izolacje
oddechowsg, w warunkach oddziatbw zakaznych Iub obserwacyjno —
izolacyjnych;

pacjenci powinni zostat — w miarg mozliwosci - umieszczeni w odrebnych

salach z niezaleznym wezlem sanitarnym;




Uwagal

jesli nie ma osobnego pomieszczenia, nalezy umiescié pacjentdw
w wyznaczonych, wielotdzkowych salach lub oddziatach. Lézka powinny byé
rozmieszczone w odstepach przynajmniej 1m i, jesdli to mozliwe, oddzielone
fizyczna przegrodsg;

pacjenci powinni by¢ objgci cisla opieka, w trakcie kiorej stosowad nalezy
wszystkie mozliwe $rodki ostroznos$ci zabezpieczajgce przed zakazeniem
drogq kontaktowa, kropelkowg i powietrzna?;

pracownikom stuzby zdrowia zaleca sie noszenie jednorazowych filtrujacych
masek oddechowych N-95, N-99, lub N-100, a jezeli nie sg osiggalne
zamiennie stosowaé mozna maski N-80 (zgodnie z NIOSH)"; lub FFP2 i FFP3
(zgodnie z EN 149) lub filtry P2 (zgodnie z EN 143) w potaczeniu
z odpowiednimi czesciami twarzowymi. W wypadku braku posiadania przez
szpital ww. masek, nalezy stosowaé — zaréwno przez personel szpitala, jak
I pacjentow - maski chirurgiczne, zakrywajace nos i usta

jesli jest to mozliwe nalezy ograniczyé liczbe pracownikow stuzby zdrowia,
ktérzy maja bezposredni kontakt z pacjentami oraz ograniczyé dostep do
pacjentow, a takze kontaktowanie sie ich z otoczeniem. O ile to mozliwe,
wymienieni wyzej pracownicy stuzby zdrowia nie powinni zajmowaé sig innymi
pacjentami;

odwiedziny chorych winny byé ograniczone do niezbgdnego minimum
| kazdorazowo uzgadniane z lekarzem prowadzacym. Odwiedzajacy powinni
zostaC wyposazeni w odpowiednie $rodki ochronne oraz poinstruowani
0 sposobie ich uzytkowania.

Naleiy stosowaé sposoby postepowania oraz procedury

przewidziane w przypadku leczenia chorych zakaZnie

2. Procedury postepowania przy kontakcie pracownikéw stuzby zdrowia

z pacjentami podejrzanymi o zakazenia wirusem ptasiej grypy lub materiatem

pobranym od takich pacjentow:

osoby zajmujgce sig zakazonymi pacjentami powinny mierzyé temperature
dwa razy dziennie i zglasza¢ ewentualne stany goraczkowe oraz inne objawy
infekcji drég oddechowych. W przypadku wystapienia objawow chorobowych,
powinny by¢ poddane odpowiednim testom diagnostycznym. Jesli nie
zostanie okreslona altematywna przyczyna objawéw chorobowych, nalezy
natychmiast zastosowaé u nich leczenie oseltamivirem zakfadajac istnienie
infekeji grypowej;

w przypadku os6b, co do ktérych istnieje podejrzenie, ze miaty kontakt
z zakazonymi aerozolami, wydzielinami, badz innymi ptynami ustrojowymi lub




wydalinami - z uwagi na mozliwo$¢ uchybien w aseptyce - nalezy rozwazyc
podanie oseltamiviru w rekomendowanej dawce 75 mg raz dziennie, przez
7 do 10 dni;

3. Srodki ostroznosci rekomendowane dia domownikow i 0s6b z bliskiego kontakiu

z chorymi lub podejrzanymi o zachorowanie spowodowane wirusem H5N1:

osoby, ktére wspblnie mieszkaly z pacjentem =z potwierdzong lub
podejrzewang infekcja spowodowang wirusem HS5N1, powinny mierzyé
temperature dwa razy dziennie i sprawdzaé czy nie wystapity u nich objawy
chorobowe w ciggu 7 dni od czasu ich ostatniego kontaktu z takim pacjentem;
osoby, o ktoérych mowa powyzej powinny zostaé poddane przez wiasciwe
terytorialnie  stuzby  sanitarno-epidemiclogiczne  $cistemu  nadzorowi
epidemiologicznemu,

u 0s6b tych rozwazy¢ nalezy zastosowanie oseltamiviru jako terapii
poekspozycyjnej, w rekomendowanej dawce dla dorostych 75 mg raz dziennie
przez 7 do 10 dni;

osoby majace bliski kontakt z osobg zakazong lub podejrzang o zakazenie
wirusem HS5N,1, w przypadku pojawienia sie u nich gorgczki (temperatura
>38°C) oraz objawow infekcji drog oddechowych, biegunki Iub innych
objawow  ogdlnoustrojowych, powinny by¢ poddane farmakoterapii
antywirusowej i testom diagnostycznym w kierunku infekcji grypowe;.

Zalecane $rodki ostroznosci dla podrézujacych w regiony zagrozone

wystepowaniem wirusa H5N1.

osoby podrézujace do obszaréw, na ktérych zaobserwowano aktywno$é
ptasiej grypy powinny by¢ zaszczepione dostepng ludzkg szczepionka
tréjskiadnikowa, najlepiej 2 tygodnie przed podroza;

podrézni powinni unika¢ bezposredniego kontaktu z martwym lub zywym
drobiem, wiaczajgc w to kurczeta, kaczki lub gesi, ktére wygladajg na zdrowe,
a takze fermy lub targi z zywym drobiem oraz powinni unikaé¢ kontakiu
z powierzchniami zanieczyszczonymi odchodami lub wydzielinami ptakow;
podrézni powinni stosowaé podstawowe $rodki higieny poprzez czeste mycie
rak lub stosowanie Zeli alkoholowych oraz nie spozywanie niedogotowanych
jaj lub potraw z drobiu;

podrozni powinni zostaé poinstruowani, zeby udaé sie do lekarza jeéli wystapi
u nich, w ciggu 10 dni po powrocie z zakazonego obszaru, goraczka oraz/lub
objawy chorobowe ze strony drog oddechowych,.




1) N-95, N99, N100, N-80 zgodnie z certyfikatem NIOSH w USA; FFP2, FFP3 i P2 z odpowiednimi

2}

normami europejskimi, lub odpowiadajace im wyprodukowane zgodnie z krajowymi/regionalnymi

standardami obowigzujacymi w danym kraju produkcji.

Rozsiewanie wirusa przez dzieci ponizej 12 r.z. zakazonych grypg ludzka moze trwaé do 21 dni
i moze by¢ rowniez przewlekle u dzieci i doroslych zakazonych ptasig grypg A(H5N1), w zwigzku
z tym nalezy utrzymac $rodki ostroznosci i kontroli infekcji przez przynajmniej 7 dni po ustapieniu

goraczki tub jesti to mozliwe przez 21 dni.



WYKAZ ZAKLADOW OPIEKI ZDROWOTNEJ

Zatacznik Nr 2

Lp.

Wojewodztwo/
WSSE

Nazwa, adres, telefon szpitala

Nazwisko

dyrektora

Kod

DOLNOSLASKIE

WSSE we Wroclawiu
ul. Sklodowskiej
Curie 73/77

50-396 Wroclaw

Tel. (0-71) 328-30-41
do 49

Wroclaw — Wojewddzki Szpital Specjalistyczity
im. Gromkowskiego, ul. Koszarowa 5
3 oddziaty , 2 laboratoria
Tel. dyr. (0-71) 372-74-37
Tel. centrala (0-71) 326-13-25 do 31

Jerzak Janusz

51-149

Wroctaw — Akademicki Szpital Kliniczay
im, Radeckiego, ul. Wrofiskiego 24/25
-1 oddziat (Klinika Choréb Zakaznych
Wieku Dzieciecego ul. Bujwida 44)
1 laboratorium
Tel. dyr. (0-71) 320-07-01
Tel. centrala (0-71) 320-06-63
Tel. cent. ul. Bujwida (0-71) 320-04-00

Zmudzki
Maciej

50-376

Walbrzych — Specjalistyczny Szpital
ul. Sokotowskiego 4
2 oddziaty, 1 laboratorium
Tel. dyr. (0-74) 887-16-00
- Oddziat Obserwacyjno-Zakazny
i Oddziat Chorob ZakaZnych
w Specjalistycznym ZOZ nad Matka
1 Dzieckiem ul. Batorego 4
Tel. gab. lek. (0-74) 887-18-83

Szalamaj
Roman

58-309

Bolestawiec — Samodzieiny Publiczny 207
Szpital Powiatowy
ul. Jeleniogorska 4
1 oddziat, I laboraterium
Tel. dyr. (0-75) 738-02-00
Tel. centrala (0-75) 738-00-00

Osuchowska
Elzbieta

59-700

KUJAWSKO-
POMORSKIE

‘WSSE w Bydgoszczy
ul, Kejawska 4
85-031 Bydgoszcz
Tel. (0-52) 376-18-00

Bydgoszez — Wojewodzki Szpital Obserwacyjno-Zakazny
ul. Floriana 12
Tel. dyr. (0-52) 325-56-05
Tel. centrala (0-52) 325-56-00

Halota
Waldemar

85-030

Torur — Wojewédzki Szpital Obserwacyjno - Zakazny
ul. Krasinskiego 4/4a
Tel. dyr. (0-56) 658-25-60
Tel. centrala (0-56) 658-25-00

E. Stawifiska

87-100

Wioclawek — Szpital Wojewddzki
Oddziat Obserwacyjno- Zakazny
dla Dorostych i Oddziat Obserwacyjno-
Zakazny dla Dzieci
ul. Wieniecka 49
Tel. dyr. (0-54) 412-94-61
Tel. centrala (0-54) 413-18-33

Dziggielewski
Bronistaw

£7-800

Swiecie —- NZOZ Oddziat Obserwacyjno-Zakazny
ul. Wojska Polskiego 126
Tel. dyr. (0-52) 333-45-55
Tel. centrala (0-52) 333-45-00

Szulwinski
Marcin

86-100

LUBELSKIE

Lublin — Samodzielny Publiczny Szpital Wojewodzki
im. Jana Bozego
ul. Biernackiego 9

Cioczek Piotr

20-089




WSSE w Lublinie
ul. Pielegniarek 6
20-708 Lublin

Tel (0-81) 743-42-72
do 75

Tel, dyr. (0-81) 740-20-39
Tel. dyr. naczelnego {0-81) 740-56-01
Oddziat Kliniczny Choréb Zakaznych

(dla dorostych):

Tel. centrala (0-81) 740-27-00, 740-65-52

{zba Przyjec (0-81) 740-89-94

Oddziat Chor6b Zakaznych Dziecigcych

Izba Przyjeé (0-81) 740-42-75
Oddziat (0-81) 740-25-78

Gorzéw WIkp. — Samodzielny Publiczny Szpital
Wojewddzki, ul. Walczaka 42
Qddziat Obserwacyino-Zakazny

Tel. centrala (0-77) 408-78-00
Dyrektor - ul. Sw. Piotra 1, Nysa

10 Zespot Szpitalny ul. Warszawska 48 Wakulicz 66-400
LUBUSKIE ) Dyrektor — ul. Dekerta 1 Leszek
Tel. dyr. (0-95) 733-12-22
WSSE w Gorzowie Tel. centrala (0-95) 733-12-23
. | Wikp. Fax (0-95) 733-12-21
ul. Micldewicza 12b Zielona Gora — Szpital Wojewddzki Samodzielny
o oo T c057" Publiczny Zaklad Opieki Zdrowotnej
do 59 Oddziat ZakaZny Taborski
11. ol Zyty 26 Waldemar 635-046
Tel. dyr. (0-68) 329-62-01
Tel. centrala (0-68) 329-62-00
Fax (0-68) 327-02-21
) E6dZ — Wojewodzki Specjalistyczny Szpital
;?SDS%EKVIVELOdZi im. W1. Bieganskiego w Lodzi Owczarczyk-
. | ul. Wodna 40 12. ul. Kniaziewicza 1/9 Szymborska | 91-347
00-046 E.6d% Tel. dyr. (0-42) 251-60-50 Maria
Tel. (0-42) 253-62-00 Fax (0-42) 251-60-55
Tel. centrala (0-42) 251-60-11
Krakow — Szpital Spegjalistyczny $lezak
13. Osiedle Na Skarpie 66 Andrze 31913
MALOPOLSKIE Tel. centrala {0-12) 644-01-44
Proszowice — SP ZOZ Oddziat Obserwacyjno-Zakainy
WSSE w Krakewie ul. Kopernika 13 Lo
- L al. Pradnicka 76 14, Tl dy‘i' (0-12) 386-51-02 Dobaj Janina | 32-100
31-202 Krakow Tel. centrala (0-12) 386-51-05
Tel. (0-12) 416-20-91 Mysélenice — SP ZOZ Oddziat Obserwacyjno-Zakazny
15. ul. Szpitalna 2 Styczen Adam | 32-400
Tel. centrala (0-12) 273-03-55
Warszawa — Wojewddzki Szpital ZakazZny
ul. Wolska 37
MAZOWIECKIE 16. Tel. dyr. (0-22) 335-52-25 Horban Andrzej { 01-202
Tel. centrala (0-22) 335-53-51
WSSE w Warszawie Tel. IP (0-22) 335-52-64
+ | ul. Zelazna 79 . T T
00-875 Warszawa Ostrolegka — Szpital Obserwacyjno-Zakazny
Tel. (0-22) 620-90-01 ul. Sienkiewicza 64 Miazea
do 06 17. Tel. dyr. (0-29) 765-21-22 Wo'c?ech 07-410
Tel. centrala (0-29) 765-21-00 J
Tel. IP ((-29) 765-13-13
Opole — SPZOZ — Szpital Wojewddzki
OPOLSKIE {oddziat i laboratorium) .
18. ul. Kosnego 53 Raman - Dzido | 45 375
WSSE w Opolu Tel. dyr. (0-77) 443-31-00
ul. Mickiewicza 1 Tel. centrala (0-77) 443-30-57
" | 45-367 Opole Nysa — SPZOZ w Nysic
Tel. {0-77) 442-69-00 ul. Bohaterow Warszawy 23
19. Tel. dyr. (0-77) 408-78-30 Krajczy Norbert [ 48-300




FLancut — SPZOZ — Szpital

ul. Paderewskiego 5 Przysliwski
20. Tel. dyr. (0-17) 224-01-21 Krzysztof 37-100
Tel, centrala (0-17) 224-01-00
Przemysl — Szpital Wojewddzki
PODKARPACKIE 21, ul. Rogozifiskiego 30 Mendocha 37700
Tel. dyr. (0-16) 677-50-10 Jacek
9 WSSE w Rzeszowie Tel. centrala (0-16) 677-50-01
) lslls g:}eﬁzggv:ﬁ Jasto — Szpital Rejonowy Oddzial Obserwacyjno-Zakazny
- ul. Lwowska 22 Betleja
Tel. (0-17) 852-21-11 22 Tel. dyr. (0-13) 443-75-03 Zhigniew 38-200
Tel. centrala (0-13) 446-20-41
Sanok — Szpital Choréb Zakaznych
ul. 800-lecia 26 Przybycien
23. Tel. dyr. (0-13) 465-61-00; 463-19-08 Henryk 38-500
Tel. centrala (0-13) 465-61-45
Bialystok — Wojewodzki Szpital Specjalistyczny
ul. Zurawia 14 Misiewicz
PODLASKIE 24. Tel. dyr. (0-85) 740-94-01 Henryk 15-540
Tel. centrala {0-85) 740-95-00
10] WSSE w Bialymstokan Lomza — Wajewddzki Szpital Zespolony
ul. Legionowa 8 Oddziat Obserwacyjno-Zakazny I .
15-099 Bialystok 25. ul. Sktodowskiej 1 aszewskl 18-400
Tel. (0-85) 740-85-40 Tel. dyr. (0-86) 473-33-17 Marian
Tel. centrala (0-86) 473-39-00
Gdansk — Wojewodzki Szpital Zakazny
26, ul. Smoluchowskiego 18 Lamparski 82914
POMORSKIE Tel. dyr. (0-58) 341-53-10 Bogdan
Tel. centrala (0-58) 341-40-41
11} WSSE w Gdagsku Slupsk — Wojewodzki Szpital Specjalistyczny
;'1}- ?S’ié‘g;gsk ul. Lotha 26 {dyrektor), Stus
Tel. (0-58) 344-73-00 27. %locils;gn(ca(i\;g\)h/gﬁbzr_z:;aé (laboratorium) Ryszard 79-200
Tel, centrala (0-59) 842-84-71
Chorziéw — Szpital Specjalistyczny
ul. Zjednoczenia 10 Karlicka —
28. Tel, dyr. (0-32) 241-14-40 Chmiel Jolanta | 117200
Tel. centrala (0-32) 241-14-40
SLASKIE Czgstochowa — Wojewd6dzki Szpital Zespolony
Oddziat Obserwacyjno-Zakazny Adamkiewicz
12) WSSE w Katowicach 29. ul. PCK 1 Tanusz 42-200
ul. Raciborska 39 Tel. dyr, (0-34) 325-16-82
"T‘z'l?fg_:‘fzf“;fg;‘f;f;s_oﬂ Tel. centrala (0-34) 325-26-68, (-11), (-08)
Bytom — Katedra i Klinika Choréb Zakaznych SA
Al Legionow 49 Tomczvk
30. Tel. dyr. (0-32) 396-32-66 An drzg 41-902
Tel. centrala (0-32) 396-32-00 (sekretariat) J
(0-32) 281-92-41 (oddziat)
) Kielce — Wojewddzki Szpital Zespolony
SWIETOKRZYSKIE ul. Grunwaldzka 45
13| WSSE w Kieleach 31. - Oddz, (.)bserwacyjno—Zalfazn)./ wsz Gierada Jan 25-736
ul, Jagiellofiska 68 ul. Radiowa 7, 25-317 Kielce;
25.956 Kielce Tel. dyr. 0 602-746-498
Tel. (0-41) 345-23-64 Tel. centrala (0-41) 367-13-01
Kielee — Wojewodzki Specjalistyczny Szpital
Dziecigcy, ul. Langiewicza 2
1 Oddziat Obserwacyjno-Zakainy Wielgus 25.381
) Tel. dyr. 0 601-396-146 Wihodzimierz

Tel. centrala (0-41) 361-55-25
{0-41) 361-58-86




33.

Skarzysko — Zespot Opieki Zdrowotnej

Skarzysko Kamienna, ul. Szpitalna 1

Oddziat Obserwacyjno-Zakazny
Tel. dyr. 0 604-561-203
Tel. centrala (0-41) 253-29-44

Grzegorek
Krzysztof

26-110

14

WARMINSKO- MA-
ZURSKIE

WSSE w Olsztynie
ul. Zolnierska 16
10-560 Olsztyn

Tel. (0-89) 527-95-00

34,

Pisz — Szpital Powiatowy
ul. Sienkiewicza 2
Tel. dyr. (0-87)423-21-50
Tel. centrala {0-87) 423 -36-00

Skarzynski
Marek

12-200

35.

Gizycko — SPZOZ
ul. Warszawska 41
Tel. dyr. (0-87) 428-36-77
Tel. centrala (0-87) 428-52-71

Sarul Halina

11-500

36.

Elblgg — SPSZ0OZ im. Jana Pawida 11
ul. Zeromskiego 22
Tel. dyr. (0-55} 230-41-97
Tel. centrali (0-55) 230-42-58

Jastrzab
Wiestawa

82-300

37.

Olsztyn — Wojewddzki Specjalistyczny Szpital Dziecigey

ul. Zomnierska 18
Tel. dyr. {(0-89)539-34-55
Tel. centrali (0-89) 539-34-10

Piskorz —
Ogorek

10-561

1

wn

WIELKOPGLSKIE

WSSE w Poznaniu

at, Noskowskiego 23
61-705 Poznan

Tel. (0-61) 854-48-02

38.

Poznan — Z0OZ Poznan-Stare Miasto
ul. Szkolna 8/12

Oddziat Chordb Zakaznych i Laboratorium

ul. Wincentego 2
Tel. dyr. (0-61) §52-52-40

Tel, centrala (0-61) 858-56-00, 877-36-71

Gruszka
Barttomicj

61-833

39.

Poznan — Specjalistyczny Zespot Opieki Zdrowotnej

Nad Matka i Dzieckiem SPZOZ
ul. Krysiewicza 7/8

Tel. dyr. (0-61) 850-62-44

Tel. centrala; (0-61) 850-62-00
Oddziat Obserwacyjno-Zakazny
ul. Nowowiejskiego 56/58
Tel.(0-61) 859-03-34

Profaska Jacek

61-825

40.

Poznan — Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr 5

ul, Szpitalna 27/33
Tel. dyr. (0-61) 847-29-60

{0-61) 849-14-36
Tel. centrala (0-61) 849-12-00
Oddziat Obserwacyjno — Zakany
ul. Szpitalna 27/33
Tel.(0-61) 849-13-18

Daszkiewicz
Pawel

60-825

41,

Srem — Szpital w Sremie
ul. Chetmonskiego 1
Tel, dyr. (0-61)281-54-43
Tel. centrala (0-61) 281-54-00
Oddziat Obserwacyjno — Zakazny
ul. Chelmonskiego 1
Tel. (0-61) 281-55-89, 281-55-90

Zielinski
Grzegorz

63-100

42.

Kalisz — Wojewddzki Szpital Matki 1 Dziecka
ul. Torunska 7
Tel. dyr. (0-62) 757-90-20
Tel. centrala (0-62) 757-90-00

Nowacki Jacek

62-800

43.

Konin - Wojewddzki Szpital Zespolony
ul. Kardynata Wyszynskiego 1
Tel. dyr. (0-63) 240-41-24
Tel. centrala (0-63) 240-70-00

Matysiak
Stawomir

62-510




ZACHODNIO-
POMORSKIE
16
WSSE w Szczecinie
ul. Spedytorska 6/7
T0-632 Szezecin
Tel. (0-91) 462-40-60

44,

Szcezecin — SP Wojewddzki Szpital Zespolony

Oddziat Kliniczno-Zakazny

ul. Arkonska 4

Tel. dyr. (0-91) 454-14-11

Tel. centrala (0-91) 454-10-07 (wew.250)

Czajkowski
Zenon

71-455

45,

Koszalin — Wojewodzki Szpital — Oddziat Zakazny

ul. Tytusa Chatubinskiego 7
Tel. dyr. (0-94) 348-81-51
Tel, centrala (0-94) 348-84-00

Brzewski Jerzy

75-581

46.

Walcz — SPZ0OZ Szpital Powiatowy

Oddziat Internistycznoe — Kardiologiczny
7z Pododdziatem Zakaznym

ul. Zdobywcow Watu Pomorskiego 52
Tel. dyr. (0-67) 258-27-41

Tel. centrala (0-67) 387-41-00 {wew. 47)

Sokotowska
Bozena

78-600




Zatacznik Nr 3

Wytyczne dotyczace pobierania - w celu przeprowadzenia diagnostyki
laboratoryjnej - materiatu biologicznego od ludzi chorych lub podejrzanych
o zachorowanie na ptasia grype.

(opracowane na podstawie zaleceri WHO).

Informacje ogolne
Diagnostyka wiruséw oddechowych opiera sig na uzyskiwaniu wysokie] jakosci probek, ich
natychmiastowym transporcie oraz odpowiednim przechowywaniu przed badaniem
laboratoryjnym. Najlepsza wykrywalnos¢ wirusa dotyczy probek zawierajacych zainfekowane
komérki i wydzieliny. Probki przeznaczone do bezposredniego wykrywania antygenow
wirusowych lub kwasdéw nukleinowych i izolacji wirusa z hodowli komoérkowych nalezy pobrac
najlepiej, o ile to mozliwe w ciggu pierwszych 3 dni od momentu wystagpienia klinicznych

objawbw choroby.

Rodzaje prébek
Wiele rodzajéw probek nadaje sig do diagnostyki infekeji wirusowych goérnych drog
oddechowych. Sa to przede wszystkim:
wymazy z nosa,;
wymazy z nosogardzieli;
aspirat z nosogardzieli;

popluczyny z nosa;
wymazy z gardia.

O ile istnieja wskazania kliniczne, w celu diagnostyki infekcji wirusowych dolnych drég
oddechowych moga byé stosowane, w polgczeniu z wymazami z gomych drog
oddechowych, metody inwazyjne:

e aspirat z tchawicy;

o popluczyny z drzewa oskrzelowego;

« biopsia ptuc;

e tkanki ptuc lub tchawicy pobierane w czasie sekcji zwiok.
Probki skierowane do laboratoryjnej diagnostyki ptasiej grypy A powinny by¢ pobierane
w nastepujacej kolejnoéci, wg. ich istotnosci:

e aspirat z nosogardzieli;

« surowica z ostrej fazy choroby;

e surowica pobrana w okresie rekonwalescencji.
Prébki do bezposredniego wykrywania antygenow wirusowych poprzez barwienie
immunofluorescencyjne  zainfekowanych komorek, powinny  by¢ przechowywane

w temperaturze 4°C i poddane analizie w ciagu 1-2 godzin. Prébki przeznaczone do




diagnostyki za pomoca komercyjnych testow przytozkowych (near-patient tests), powinny
byé przechowywane zgodnie z zaleceniami producenta. Probki przeznaczone do izolacji
wirusa powinny byé przechowywane w temperaturze 4°C bezposrednio po pobraniu i nalezy
nimi natychmiast zakazi¢ hodowle komdrkowa, Jezeli probki nie moga by¢ poddane analizie

w ciagu 48 — 72 godzin, powinny byé przechowywane w temperaturze — 70°C.

Prébki oddechowe powinny byG pobierane, a nastgpnie transportowane na podtozu
przeznaczonym do transportu wiruséw. Dostepne sg podtoza przeznaczone do transportu,

umozliwiajace hodowle wielu gatunkéw wirusow.

Procedury pobierania prébek

Wymagane materiaty:
» pojemnik na plwocing/$luz;
poliestrowa wymazowka,
plastikowa fiolka;
szpatutka do uciskania jezyka;
15 mt stozkowe probdwki wirnikowe,
pojemnik do pobierania probek lub szalka Petriego;

pipety.

Podtoze do transportu wirusa

(A) Podioze transportowe do wymazow z gardfa i nosa
« doda¢ 10 g bulionu cielecego i 2 g albuminy wotowej V do steryinej wody
destylowanej (dopeini¢ do 400 mi),
e doda¢ 0.8 ml roztworu siarczanu gentamycyny (50 mg/ml) oraz 3.2 ml
amfoterycyny B (250 ul/ml};
s sterylizowaé przez filtracje.

(B} Roztwor do pfukania nosa
» jatowy roztwor soli fizjologicznej (0.85% NaCl)

Przygotowanie do pobierania prébek

Prébki kliniczne nalezy pobieraé w sposéb opisany ponizej i dodawaé podtoze do transportu
wirusa. W tej samej fiolce z podiozem transportowym mozna umiescic wymazy z nosa lub
nosogardzieli. Jezeli to mozliwe na odpowiednim formularzu nalezy umiesci¢ nastepujgce
informacje: ogdine dane o pacjencie, rodzaj probek, data pobrania, sposob tacznosci
z 0sobg sporzadzajaca formularz.

Podczas pobierania probek od pacjentéw zawsze powinny by¢ przestrzegane standardowe
srodki ostrozno$ci oraz zastosowane bariery ochronne.

Wymaz z nosa.
Sucha wymazoéwke z poliestru wlozyé do nozdrza rownolegle do podniebienia i pozostawic

tam przez kilka sekund. Nastepnie wyciagna¢ ja powoli ruchem obrotowym. Probki z obu




nozdrzy nalezy pobraé za pomoca tej samej wymazéwki. Nastepnie nalezy umiescié ja

w plastikowej fiolce zawierajacej 2-3 ml podioza transporiowego i odtamag jej koniec.

Wymaz z nosogardzieli

Materiat pobierany jest z nozdrza i tylnej sciany nosogardzieli gietkaq wymazowka, poprzez
umieszczenie jej w miejscu pobierania przez kilka sekund i powolne wyciggnigcie ruchem
obrotowym. Osobng wymazéwke nalezy uzyé do pobrania materiatu z drugiego nozdrza,
umiescié ja w plastikowej fiolce zawierajgce] 2-3 ml podioza transportowego i odtamac

koniec.

Aspirat z nosogardzieli

Wydzieliny z nosogardzieli sg aspirowane poprzez cewnik potaczony z pojemnikiem na sluz
oraz ze zrédiem ssacym. Cewnik jest wkladany w nozdrze pacjenta rownolegle do
podniebienia. Po wigczeniu podcisnienia, cewnik jest powoli wysuwany ruchem obrotowym.
Sluz z drugiego nozdrza jest zbierany za pomoca tego samego cewnika w podobny sposob.
Po zebraniu §luzu z obu nozdrzy, cewnik jest przemywany 3 m! srodka stanowigcego

podioze transportowe.

Piukanie nosa

Pacjent siedzi w wygodnej pozycji z glowa lekko odchylong do tylu, zaleca sie by miat
zamkniete gardio poprzez wymawianie ,K' podczas gdy wymywajacy plyn (zazwyczaj
roztwor soli fizjologicznej) jest wlewany poprzez nozdrze. Przy uzyciu pipety wiewamy do
jednego nozdrza jednorazowo 1-1.5 ml piynu piluczacego. Nastepnie pacjent przechyla
gtowe do przodu, tak aby poptuczyny wylaly sig¢ na zewnatrz, do pojemnika na probki lub
szalki Petriego. Procedure powtarza sie¢ na przemian z kazdym nozdrzem do momentu
zuzycia 10-15 ml plynu pluczacego. Nalezy rozcieficzy¢é okoto 3 ml plynu ptuczacego

w stosunku 1:2 w podiczu transportowym.

Wymaz z gardia

Za pomoca suchej, steryinej wymazowki energicznie potrze¢ powierzchnie migdatkow oraz
tylng ciane gardta, a nastgpnie umiesci¢ jg na podiozu transportowym w sposob opisany
powyzej.

Pobieranie surowicy w Kierunku diagnostyki grypy

Probka surowicy z ostre] fazy infekcji (3-5 ml krwi) powinna by¢ pobrana zaraz po
wystgpieniu pierwszych objawéw klinicznych, ale nie poznigj niz 7 dni po ich wystapieniu.
Prébki surowicy od rekonwalescentdw powinny byé pobierane 14 dni od pojawienia sig
pierwszych objawow choroby. W przypadku bezpoéredniego zagrozenia zycia pacjenta

nalezy pobraé druga probke.




Chociaz pojedyncza probka surowicy moze nie dostarczyé dowodu na poparcie diagnozy

klinicznej, pobrana ponad 2 tygodnie od momentu pojawienia sie objawdw moze byé
przydatna do wykrywania przeciwciat przeciw wirusowi ptasiej grypy w tescie neutralizacji.

Zalecenia dotyczace transportu probek

» Zgodnie ze standardowymi $rodkami ostroznoéci wszystkie prébki powinny byc
traktowane jako material potencjalnie zakazny, a personel zajmujacy sig -
pobieraniem, przygotowywaniem do transportu i transportem powinien, aby

zminimalizowaé ryzyko zakazenia, stosowaé sig $cisle do zalecanych srodkdéw

ochrony;

o Prébki przeznaczone do transportu nalezy umiesci¢ w specjalnej, szczelngj torbie
zawierajacej szczelnie zamykana kieszen na probke;

o Personel transportujacy probki powinien zosta¢ przeszkolony w tym zakresie oraz
byé zapoznany z procedurami dekontaminacji w przypadku wydostania sig¢ probki na
zewnatrz,

e Formularz zlecenia powinien by¢ wyraznie oznakowany .grypa A (HEN1Y,
a laboratorium powiadomione telefonicznie o fakcie wystania probki;

o Prébki nalezy dostarczaé bezposrednio do laboratorium najblizsze] Wojewbdzkiej

Stacji Sanitarno Epidemiologicznej. W przypadku braku takiej mozliwosci, nalezy je
przekazaé do najblizszej Powiatowe] Stacji Sanitarno Epidemiologiczne;.

o Nalezy prowadzi¢ rejestr wszystkich os6b majacych kontakt z probkami pobranymi od
pacjentéw badanych w kierunku grypy A/HS.

Pobrane probki nalezy w czasie nie przekraczajacym 24 h przestaé do
najblizszej Wojewédzkiej Stacji Sanitarno Epidemiologicznej lub na adres:

Prof. dr hab. Lidia B. Brydak
Krajowy Osrodek ds. Grypy
Panstwowy Zakfad Higieny

ul. Chocimska 24, 00-791 Warszawa
Tel. (22) 54212 74

e-mail: nic@pzh.gov.pl

Uwaga - w przypadku kazdego pacjenta nalezy do przestanych probek zatgczy¢
wypeiniony Formularz pobrania probkil




Formularz pobrania probki

Informacje ogéine dotyczace pacjenta

Imig i nazwisko:

Pleé: K[] MI[]

Adres: Kraj:
Data urodzenia (dd/mm/rrrr): Zawod:
Numer PESEL: Narodowosé:
Miasto/wies:
Data wystapienia choroby (dd/mm/rrrr):
Probka kliniczna
Unikalny Diagnoza Stan pacjenta

numer probki Rodzaj Data pobrania kliniczna przy pobraniu Uwagi
s prébkki
prébki
Probka posmiertna
Data zgonu (dd/mm/rrrr). [/

Unikalny Diagnoza

numer probki Rodzaj Data kliniczna Uwagi
- pobrania
prébki

Imie i nazwisko wypetniajacego formularz:

Instytut/zakiad:

Kontakt:

Data (dd/mm/rrrr). _ /_/




