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Ministerstwo Zdrowia

Koronawirus SARS-CoV-2

Schemat postepowania dla dyspozytorow medycznych systemu
Panstwowe Ratownictwo Medyczne z pacjentem spetniajgcym
kryteria epidemiologiczne

Przeprowadz wywiad medyczny na podstawie procedury ogdlnej zawartej
w algorytmach dla dyspozytora medycznego
Rozszerz wywiad pod katem wystepowania ponizszych kryteriow

KRYTERIUM A

Postepowanie z pacjentem bez
objawoéw chorobowych, ktory:

KRYTERIUM B

Postepowanie z pacjentem
z objawami chorobowymi stan
podgoraczkowy, kaszel, zte
samopoczucie, niezyt nosa, bél gardta
BEZ jakichkolwiek oznak takich jak
goraczka >38 °C, kaszel, dusznosé,
ktory:

KRYTERIUM C

Postepowanie z pacjentem
z objawami_ostrej infekcji uktadu
oddechowego o naglym poczatku,
spetniajacy ktérykolwiek z warunkdéw:

goraczka >38 °C, duszno$é, ktory:

spetnia KRYTERIA EPIDEMIOLOGICZNE, t;j.:

w okresie ostatnich 14 dni:

miat bliski kontakt z osobg zakazong lub z osobg z podejrzeniem zakazenia koronawirusem SARS CoV-2

KRYTERIUM A

KRYTERIUM B

KRYTERIUM C

Uzyskaj dane osobowe
(imie, nazwisko, adres i
telefon, email, PESEL)
pacjenta.

Poinformuj pacjenta o
koniecznosci odbycia 14-
dniowej kwarantanny w
domu lub innym miejscu
odosobnienia (liczac od
dnia kontaktu).
Poinformuj pacjenta o
koniecznosci wykonania
testu w kierunku SARS
CoV-2 najwczesniej po 7.
dobie od kontaktu z osobg
z potwierdzonym
zakazeniem SARS CoV-2

przez zespot ,wymazowy”.

Poinformuj pacjenta o
koniecznosci czestego
mycia rak.

Poinformuj pacjenta o
koniecznosci prowadzenia
u siebie samoobserwacji

1. Uzyskaj dane osobowe
(imie, nazwisko, adres i telefon,
email, PESEL) pacjenta.

2. Pacjent z objawami, np. stan
podgorgczkowy, kaszel, zte
samopoczucie, niezyt nosa, bél
gardta BEZ jakichkolwiek oznak
takich jak gorgczka >38°C,
przyspieszony oddech,
nie wymaga hospitalizacji.

3. Poinformuj pacjenta o
koniecznosci odbycia 14-dniowej
kwarantanny w domu lub w
innym miejscu odosobnienia.

4. Poinformuj pacjenta o
koniecznosci wykonania testu w
kierunku SARS-CoV-2 po 7 dobie
od kontaktu z osobg z
potwierdzonym zakazeniem
SARS-CoV-2 przez zespot
,Wymazowy”.

5. Poinformuj pacjenta o
koniecznosci prowadzenia
samoobserwacji przez okres 14

1. Uzyskaj dane osobowe
(imie, nazwisko, adres i telefon,
email, PESEL) pacjenta.

2. Poinformuj pacjenta, aby unikat
kontaktu z innymi osobami oraz
pozostat w miejscu aktualnego
pobytu do czasu przyjazdu
zespotu ratownictwa
medycznego.

3. Przekaz osobie zgtaszajgcej, ze
rodzina i osoby z najblizszego
kontaktu pacjenta beda
podlegaé obowigzkowej 14-
dniowej kwarantannie w domu
lub w innym miejscu
odosobnienia.

4. Przekaz osobie zgtaszajacej, ze
rodzina i osoby z najblizszego
kontaktu pacjenta powinny
prowadzi¢ u siebie
samoobserwacje przez okres 14
dni od czasu ostatniego
kontaktu z osobg, u ktérej
wystgpito podejrzenie zakazenia
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przez okres 14 dni od
czasu kontaktu z osobg, u
ktorej stwierdzono
zakazenie koronawirusem
SARS-CoV-2 w tym
codziennego (rano i
wieczorem) pomiaru
temperatury.

Poinformuj gtéwnego
dyspozytora medycznego,
o koniecznosci przekazania
danych pacjenta do
Powiatowego Inspektora
Sanitarnego witasciwego ze
wzgledu dla miejsca
podejrzenia, ktory
podejmie decyzje o
natozeniu kwarantanny.
Poinformuj pacjenta o
mozliwosci teleporady w
POZ/NiSOZ, w przypadku
wystgpienia objawow
takich jak stan
podgoraczkowy, kaszel, zte
samopoczucie, niezyt
nosa, bél gardta.
Poinformuj pacjenta o
mozliwosci wezwania ZRM
(112, 999) w przypadku
wystgpienia stanu nagtego
zagrozenia zdrowotnego
(np. dusznosc).

dni od czasu kontaktu z osobg, u
ktorej stwierdzono zakazenie
koronawirusem SARS-CoV-2 w
tym codziennego (rano i
wieczorem) pomiaru
temperatury.

Poinformuj pacjenta o mozliwosci
uzyskania teleporady w
POZ/NiSOZ.

Poinformuj dyspozytora
gtéwnego, o koniecznosci
przekazania danych pacjenta do
Powiatowego Inspektora
Sanitarnego.

Poinformuj pacjenta o mozliwosci

wezwania ZRM (112; 999) w

przypadku wystgpienia stanu
nagtego zagrozenia zdrowotnego
(np. dusznosé).

SARS-CoV-2 w tym codziennego
(rano i wieczorem) pomiaru
temperatury.

Wydaj zespotowi ratownictwa
medycznego dyspozycje wyjazdu
ambulansem umozliwiajgcym
przewéz chorego w warunkach
zapewniajgcych jego izolacje
(personel wyposazony w
odpowiednie $rodki ochrony
osobistej).

Skontaktuj sie z WKRM celem
ustalenia wolnego miejsca w
oddziale zakaznym lub
obserwacyjno-zakainym. W
przypadku pacjenta z innymi
ciezkimi schorzeniami np. urazy
— transport pacjenta do szpitala
jednoprofilowego zakaznego.
Wskaz zespotowi ratownictwa
medycznego dyspozycje co do
docelowego miejsca, w ktérym
pacjent bedzie hospitalizowany
w warunkach izolacji.
Niezwtocznie poinformuj szpital,
o ktérym mowa w pkt. 7 o
skierowaniu do niego pacjenta
podejrzanego o zakazenie
koronawirusem SARS-CoV-2.

Definicja bliskiego kontaktu:

pozostawanie w bezposrednim kontakcie z pacjentem z podejrzeniem zakazenia koronawirusem SARS-CoV-2, lub w
odlegtosci mniejszej niz 2m przez ponad 15 min, BEZ ODZIEZY OCHRONNEJ lub z NIEPRAWIDEOWO STOSOWANA
ODZIEZA OCHRONNA
prowadzenie rozmowy twarzg w twarz z pacjentem z podejrzeniem zakazenia koronawirusem SARS CoV-2 w odlegtosci
do 1m BEZ ODZIEZY OCHRONNE]J

Nr tel:
Powiatowy Inspektor Sanitarny
Wojewddzki Inspektor Sanitarny
Oddziat Zakazny W .....ccceeeeveeeverernrenne
Oddziat Zakazny W .....ccceeeeveeevevrnicenne
E-mail:
E-mail do zgtaszania pacjenta
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Do zadan dyspozytora gtdwnego nalezy przekazanie danych pacjenta do Powiatowej
Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej

Zgtoszenie telefonicznie lub e-mail.

Zgtoszenie powinno zawierac:
Imie i nazwisko.
PESEL (albo rodzaj, nr i seria innego dokumentu potwierdzajgcego tozsamos¢).
Adres zamieszkania (panstwo, miasto, wojewddztwo/region, powiat, ulica, nr domu, nr mieszkania, kod pocztowy).
Nr tel. do kontaktu (najlepiej komdrkowy, moze by¢ wiecej niz jeden).
Adres e-mail do kontaktu.
Adres tymczasowy — jezeli pacjent jest w Polsce tylko przejazdem (miasto, ulica, nr domu, nr mieszkania, kod pocztowy,
ew. nazwa hotelu).
Osoba do kontaktu w razie nagtej potrzeby (imie i nazwisko, nr tel. najlepiej komdrkowy).



