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| Goraczka krwotoczna Ebola (EVD):

1.1.Czynnik etiologiczny:
— wirus nalezacy do rodziny Filoviridae.

1.2.Rezerwuar:
— nieznany, prawdopodobnie nietoperze zywigce si¢ owocami.

1.3.Zrédlo zakatenia:
— chory cztowiek lub zwierze.

1.4.Drogi szerzenia:

— droga kontaktowa - bezposredni kontakt z krwia, wydzielinami, wydalinami, plynami
ustrojowymi, tkankami i organami zywego lub zmarlego zakazonego/chorego
czlowieka lub zwierzat (w szczegdlnosci sa to — opieka nad chorym pacjentem,
dotykanie cial zmartych z powodu EVD, prace zwigzane z dekontaminacjg rzeczy,
materialow, narzedzi, sprzetu skazonego plynami ustrojowymi zawierajgcymi
aktywny wirus Ebola);

— droga kropelkowa — nie mozna wykluczyé zakazenia podczas kontaktu (twarza
w twarz, odlegto$é okoto 1m.) z chorym;

— droga seksualna - zakazni mogg by¢ me¢zczyzni podczas kontaktow seksualnych
w okresie 7 tygodni po ich wyleczeniu;

1.5.Wrota zakazenia:
— Sluzoéwka;
— uszkodzona skora.

1.6.0kres wylegania:
— 2-21 dni.

1.7. Pacjent objety dochodzeniem (PUI- Person Dunder Investigation) - kaida osoba
spelniajgca poniisze kryteria:

Kryteria kliniczne - goraczka powyzej 38, 5°C oraz jeden z dodatkowych objawow: bdl
glowy, bél migsni, wymioty, biegunka, bdl brzucha lub nie majgce innych przyczyn
krwawienia, :
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na przynajmniej jeden z ponizszych czynnikow:

- kontakt z krwig, ptynami ustrojowymi lub zwlokami chorego lub podejrzanego
o chorobe EVD,

- pobyt lub podrdz na terenach objetych ogniskiem EVD,

— bezposredni kontakt i dotykanie nietoperzy, gryzoni, ssakéw naczelnych lub innych
zwlok na terenach wystepowania choroby,

Przypadek prawdopodobny - osoba objeta dochodzeniem (PUI), ktéra miata kontakt
z pacjentem chorym na EVD zar6wno przy wysokim lub niskim ryzyku narazenia;
Przypadek potwierdzony — osoba, u ktdrej potwierdzono laboratoryjne zakazenie
wirusem Ebola;

Kontakty z osobg chorg na EVD
e narazenia wysokiego ryzyka obejmujg:

- przezskorne ( np. uklucie igla) lub poprzez blony Sluzowe narazenie na plyny
ustrojowe pacjenta chorego na EVD,

- bezposrednia opieka lub ekspozycja na ptyny ustrojowe pacjenta chorego na EVD,
bez stosowania odpowiednich $rodkéw ochrony osobistej (ang. personal
protective quipment — PPE),

- personel laboratoryjny pracujacy z pltynami ustrojowymi pacjenta chorego na EVD
bez stosowania odpowiednich $rodkéw ochrony osobistej (PPE) lub bez
przestrzegania odpowiednich wymogéw bezpieczenstwa biologicznego,

- uczestniczenie w obrzedach pogrzebowych obejmujacych bezposredni kontakt ze
zwlokami ludzkimi na obszarze, gdzie wystepuja zachorowania na EVD,
stosowania odpowiednich $rodkéw ochrony osobistej (PPE).

e naraZenia niskiego ryzyka obejmujq:

- przebywanie w gospodarstwie domowym lub inny przypadkowy Kkontakt
z pacjentem chorym na EVD:

- opieka nad pacjentem lub inny przypadkowy kontakt nie obejmujacy narazef
wysokiego ryzyka, z pacjentem chorym na EVD w placéwce ochrony zdrowia w
krajach, gdzie stwierdzono zachorowania na EVD1.

Przypadkowy kontakt definiowany jest jako:

a. przebywanie w odlegtosci $rednio 1 metra lub w innym pomieszczeniu lub
placéwce opieki zdrowotnej przez dluzszy czas (np. personel medyczny,
czlonkowie rodziny) bez stosowania odpowiednich srodkéw ochrony osobistej
(PPE);

b. obecno$¢ przez krotki czas w bliskim kontakcie (np. uscisk reki) z osobg zakazong
EVD bez stosowania odpowiednich srodkéw ochrony osobistej (PPE);
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c. definicja przypadkowego kontaktu nie obejmuje krétkich kontaktow, takich jak
przechodzenia obok pacjenta chorego na EVD lub poruszanie si¢ po szpitalu.

e naraZenia o nieustalonym ryzyku obejmujq:
Kazda osoba przebywajgca w ciggu ostatnich 21 dni w kraju, w ktérym stwierdzono
zachorowania na EVD, u ktdrej nie stwierdzono zar6wno narazenia o niskim ani
wysokim ryzyku.

3. Dezynfekcja:
dezynfekcja - proces redukcji biologicznych czynnikéw chorobotworczych poprzez
zastosowanie metod fizycznych i chemicznych.

Wirus Ebola jest wrazliwy na promieniowanie jonizujgce, Swiatlo stoneczne (promienie
UV), temperatur¢ powyzej 60 °C oraz powszechnie dostepne chemiczne $rodki do
dezynfekcji (fenol, alkohol metylowy) oraz preparaty zawierajgce podchloryn sodu.

4. Kwarantanna:
kwarantanna - odosobnienie osoby zdrowej, ktéra byta narazona na zakazenie, w celu
zapobiezenia szerzeniu si¢ chorob szczegodlnie niebezpiecznych i wysoce zakaznych

S. Podj¢te dzialania przez Powiatowa Komende¢ Policji:

5.1. transport probek z materialem zakaznym do Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego
Panstwowego Zaktadu Higieny w Warszawie, ul. Chocimska 24. W transporcie probek
uczestniczy personel placéwki medycznej, w ktdrej pobrano material zakazny.

Transport probek uzgadnia lekarz w porozumieniu z oficerem dyzurnym Komendy
Wojewodzkiej Policji tel. 89 522 52 97 lub 522 52 90 i Komendantem Wojewddzkim
Panstwowej Strazy Pozarnej tel. 89 522 95 03, 522 95 06, tel. kom. 509 990 047,

603 094 391.

5.2. pomoc w ustaleniu miejsc pobytu 0séb, ktore byly narazone na zakazenie wirusem Ebola;

5.3. doprowadzenie osob, ktére byty narazone na zakazenie wirusem Ebola do miejsca
kwarantanny i izolacji, w przypadku ich uchylania si¢ od obowigzku poddania si¢
kwarantannie — otrzymaty decyzje nakazujacg kwarantanne (Zal. Nr 1);

5.4. ochrona miejsca kwarantanny i izolacji.

6. Srodki ochrony osobistej:
zabezpiecza podmiot zlecajgcy transport probek.

7. Dezynfekcja rak:
powinna by¢ przeprowadzana w przypadku:
— wystgpienia ryzyka ekspozycji lub po zaistniatej ekspozycji na krew lub ptyny
ustrojowe pacjenta;
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7.1. Dezynfekcja higieniczna rak metoda wcierania:

Sposob wykonania dezynfekcji:
3 — pobra¢ odpowiednig ilo$¢ preparatu antyseptycznego na suche dionie ulozone w
ksztalt kubka i wciera¢ w rece przez 30 sekund zgodnie ze standardem jak nizej. (Rgce
muszg by¢ zwilzone przez caly czas dezynfekcji. Czynnosci na kazdym etapie
powtorzy¢ 5 razy przed przejsciem do nastgpnego etapu).

3. Pocieranie wewnetrznych czesci dioni z przeplecionymi palcami (zmiana rgk)
%
3
; 4. Pocieranie grzbietowej czesci zagietych palcow jednej dioni pod zgietymi
| __ palcami drugiej dioni (zmiana rak)
5. | jObrotowe pocieranie kciuka prawej dioni o zewnetrzng czesc zacisnietej na

nim lewej dtoni (zmiana rak)
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¢ Okrezne pocieranie opuszkow palcow prawej dioni w zagtebieniu dtoniowym
lewej dioni (zmiana rgk)

— rece pozostawié do wyschniecia — NIE OSUSZAC !

8. Post¢gpowanie z odzieza ochronng:
Odziez ochronng (o ile jest to mozliwe) przed zdjeciem nalezy zdezynfekowaé, zdjeta nalezy
potraktowa¢ jako odpad medyczny- umiesci¢ w czerwonym worku.

8.1. zdejmowanie skazonej odziezy ochronnej powinno odbywac si¢ tak, aby nie ulegta ona
zetknieciu z ubraniem spodnim lub nieostonigtymi cze$ciami ciata:
— zdezynfekowa¢ i umy¢ rekawiczki na rekach;
— zdjg¢ wierzchni ubidr ochronny;
— zdja¢ ochraniacze z butéw lub buty ochronne;
— ponownie zdezynfekowac i umy¢ rekawiczki na rekach;
— zdja¢ okulary i maske;
— ponownie zdezynfekowa¢ i umy¢ rekawiczki na rekach;
— zdja¢ rekawiczki;
— zdezynfekowac i umyc¢ rece.

8.2 . rgkawice - stosowane w celu ostony skéry rak przed czynnikami biologicznymi i
dziataniem szkodliwych substancji chemicznych:
a) kolejnos¢ postepowania przy zdejmowaniu rekawic:
— chwy¢ rekawice za jej zewngtrzng powierzchnie dtoniowsg i zsufi, wywijajac
wewnetrzng powierzchnig na zewnatrz;
— nie puszczaj jej;
— drugg dton wsun do $rodka zdejmowanej rekawicy i zsun poprzez zrolowanie
i wywinigcie na zewnatrz, jednoczesnie nasuwajac jg na trzymang pierwsza
rekawice;
— tak wywiniete na zewnatrz i zrolowane rekawice umiesci¢ w pojemniku na odpady
niebezpieczne;
— zdezynfekowac rece;
b) postepowanie w przypadku uszkodzenia rekawic:
— zdezynfekowac rece,
— zalozy¢ nowe rgkawice.
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9. Odpady niebezpieczne:

D

9.1. wszystkie odpady powstate podczas - transportu probek z materialem zakaznym,
doprowadzenia 0sob, ktore byly narazone na zakazenie, ochrony miejsca kwarantanny i
izolacji nalezy traktowac, jako odpady niebezpieczne:

- bezposrednio po wytworzeniu umieszcza¢ w czerwonym, foliowym worku;
- worek, po napelnieniu do 2/3 pojemnosci zamknaé, zabezpieczy¢ przed ponownym

otwarciem,;

- wlozy¢ do pojemnika o sztywnych $ciankach, odpornych na uszkodzenie;
- przechowywa¢ do czasu przekazania do unieszkodliwienia w miejscu niedostgpnym

dla os6b postronnych.

Podstawy prawne i merytoryczne:
1. ustawa z dnia 14 marca 1985 r. o Panstwowej Inspekcji Sanitarnej tj. Dz. U. z 2011r.

Nr 212.poz. 1263.

2. ustawa z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chordb
zakaznych u ludzi (Dz. U. z 2013 r. poz. 947 z p6zn. zm.)
3. Procedury Ministra Zdrowia EVD — Schematy postepowania w przypadku stwierdzenia
podejrzenia zakazenia wirusem Ebola.




