Ingrijirea la domiciliu a pacientilor
suspecti de infectie cu noul
coronavirus (COVID-19), care
prezinta simptome usoare si
gestionarea contactelor lor

Ghid provizoriu - 04 februarie 2020

OMS a elaborat acest ghid rapid pentru
araspunde nevoii de recomandari cu
privire la ingrijirea la domiciliu in conditii

de siguranta a pacientilor suspecti de
infectie cu noul coronavirus (COVID-19),
care prezinta simptome usoare, si cu privire
la masurile de sanatate publica legate de
gestionarea contactelor.

Acest document a fost adaptat dupa

ghidul provizoriu care a abordat infectia cu
coronavirusul sindromului respirator din
Orientul Mijlociu (MERS-CoV), publicat in
iunie 2018 (1) si se inspira din recomandarile
bazate pe dovezi publicate de OMS, inclusiv
Prevenirea infectiilor si controlul bolilor
respiratorii acute care predispun la epidemii
si pandemii in domeniul sanatatii (2) si

pe baza informatiilor actuale cu privire la
infectia cu COVID-19.

Acest ghid rapid are scopul de a indruma
specialistii din domeniul sanatatii publice

si prevenirii si controlului infectiilor (PCl),
managerii din domeniul sanatatii si cadrele
medicale (CM) atunci cand abordeaza
probleme legate de ingrijirea la domiciliu
pentru pacientii suspecti de infectie cu
COVID-19 care prezinta simptome usoare si
atunci cand gestioneaza contactele.

Acest ghid se bazeaza pe dovezi despre
infectia cu COVID-19 si pe posibilitatea
implementarii masurilor PCl la domiciliu. In
sensul acestui document, ingrijitorii se refera
la parinti, soti, alti membri ai familiei sau
prieteni, fara pregatire medicala.

Pentru definitiile cazului de boala COVID-19,
consultati:
https://apps.who.int/iris/bitstream
handle/10665/330857/\WWHO-2019-nCoV-
Surveillance Guidance-2020.3-eng.pdf.

Pentru instructiuni privind PCl la nivel de
institutie, va rugam sa consultati:
https://www.who.int/publications-detail/
infection-prevention-and-control-during-
health-care-when-novel-coronavirus-(ncov)-
infection-is-suspected

Sursa: Organizatia Mondiald a Sanatatii, material tradus in romana

https://www.who.int/publications-detail/home-care-for-patients-with-suspected-novel-coronavirus-(ncov)-infection-

presenting-with-mild-symptoms-and-management-of-contacts
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Ingrijirea la domiciliu a pacientilor suspecti de
infectie cu noul coronavirus (COVID-19), care
prezinta simptome usoare (1)

Avand in vedere datele actuale cu privire la
boala si transmiterea ei, OMS recomanda
ca toti pacientii suspecti de infectie cu
COVID-19 care au o infectie respiratorie
acuta severa sa fie triati la primul punct
de contact cu sistemul sanitar si sa se
nceapa tratamentul de urgenta in functie
de severitatea bolii. Pentru cei care prezinta
o afectiune usoar3, este posibil sa nu fie
necesara spitalizarea decat daca exista o
ingrijorare cu privire la deteriorarea rapida a
starii de sanatate (3).

Daca este doar o afectiune usoara, se poate
lua in considerare ingrijirea la domiciliu.

Alti pacienti care pot fi ingrijiti la domiciliu
sunt si cei care sunt simptomatici, dar nu mai
necesita spitalizare, si cazuriin care a fost
luata o decizie in cunostintad de cauzd de a
refuza spitalizarea; de asemenea, ingrijirea la
domiciliu poate fi luata in considerare atunci
cand ingrijirea in spital nu este disponibila sau
este nesigura (de exemplu, capacitatea este
limitata, iar resursele nu pot face fatd cererii
de servicii medicale).

In oricare dintre aceste situatii, pacientii cu
simptome usoare' si fara afectiuni cronice
asociate - cum ar fi boli pulmonare sau
cardiace, insuficienta renala sau afectiuni
care compromit sistemul imunitar, facand ca
pacientul sa aiba un risc crescut de a dezvolta

complicatii - pot fi ingrijiti la domiciliu. Aceasta

decizie necesita o judecata clinica atentd si ar
trebui sa se bazeze pe o evaluare a sigurantei
mediului de la domiciliul pacientului2.

in cazurile in care urmeazi si se acorde
ingrijiri la domiciliu, un cadru medical instruit

ar trebui sa efectueze o evaluare pentru a
verifica daca spatiul de locuit este potrivit
pentru a oferi ingrijiri; cadrul medical
trebuie sa evalueze daca pacientul si
familia sunt capabili sa respecte masurile
de precautie care vor fi recomandate

ca parte a izoldrii ingrijirii la domiciliu

(de exemplu: igiena mainilor, igiena
respiratorie, curdtarea mediului, limitarile
privind deplasarea prin sau din casd) si
pot gestiona problemele de siguranta

(de exemplu, inghitirea accidentald si
pericolele de incendiu asociate cu utilizarea
dezinfectantilor pentru maini pe baza de
alcool).

Ar trebui sa se stabileascd un canal de
comunicare cu un furnizor de asistenta
medicala sau cu personalul din sistemul
de sanatate publica, sau cu ambii, pe
durata perioadei de ingrijire la domiciliu
- adica pana la disparitia completa a
simptomelor pacientului. Sunt necesare
informatii mai cuprinzatoare despre modul
de infectie si transmitere a COVID-19
pentru a defini durata mdsurilor de
precautie privind izolarea la domiciliu.




Ingrijirea la domiciliu a pacientilor suspecti de
infectie cu noul coronavirus (COVID-19), care
prezinta simptome usoare (2)

Pacientii si membrii familiei ar trebui educati
cu privire la igiena personalg, la masurile de
baza PCl si la cum sa aiba grija de membrul
familiei suspect de boala COVID-19, int-un
mod cat mai sigur posibil pentru a preveni
raspandirea infectiei la persoanele cu care
familia intra in contact. Pacientului si familiei
trebuie sa li se ofere sprijin si educatie
continud, iar monitorizarea ar trebui sd
continue pe toata durata ingrijirii la domiciliu.
Pacientii si familiile acestora ar trebui sa
respecte urmdtoarele recomandari.

« Plasati pacientul intr-o camera individuala,
bine aerisita (de exemplu cu geamurile
deschise si cu o usa deschisa).

« Limitati deplasarea pacientului prin casa
si minimizati spatiul comun. Asigurati-va
ca spatiile comune (de exemplu: bucatarie,
baie) sunt bine aerisite (de exemplu, tineti
geamurile deschise).

« Membrii familiei ar trebui sd stea intr-o alta
camera sau, dacd acest lucru nu este posibil,
sa pastreze o distanta de cel putin 1Tm
fata de persoana bolnava (de exemplu, sa
doarma intr-un pat separat).

« Limitati numarul de ingrijitori. in mod ideal,
desemnati o singura persoana care are o
stare de sanatate buna si nu are afectiuni
cronice sau care compromit sistemul
imunitar (3). Vizitatorii nu trebuie admisi
pand cand pacientul nu si-a revenit complet
si nu mai are semne si simptome.

« Efectuati igiena mainilor dupa orice tip de
contact cu pacientii sau dupa ce va aflati in

imediata lor apropiere (4). Igiena mainilor
trebuie, de asemenea, efectuata inainte

si dupa prepararea mancdrii, inainte de a
manca, dupd folosirea toaletei si ori de
cate ori mainile par murdare. Daca mainile
nu sunt vizibil murdare, se poate folosi un
dezinfectant de maini pe baza de alcool.
Pentru maini vizibil murdare, folositi apa si
sapun.

Cand va spalati pe maini cu apa si sapun,
este de preferat sa folositi prosoape de
hartie de unica folosinta pentru a vd usca
mainile. Daca acestea nu sunt disponibile,
utilizati prosoape obisnuite curate si
inlocuiti-le atunci cand sunt ude.

Pentru a tine sub control secretiile
respiratorii, pacientului trebuie sa i se puna
la dispozitie 0 masca medicala pe care sa
o poarte cat mai mult posibil. Persoanele
care nu pot tolera masca medicald trebie sa
aibd o igiena respiratorie riguroasa - adica
gura si nasul trebuie acoperite cu un servetel
de hartie de unica folosinta atunci cand
tusesc sau stranutd. Materialele utilizate
pentru acoperirea gurii si nasului trebuie
aruncate sau curatate in mod corespunzator
dupa utilizare (de exemplu, spalati batistele
folosind sapun sau detergent obisnuit si
apa).




Ingrijirea la domiciliu a pacientilor suspecti de
infectie cu noul coronavirus (COVID-19), care
prezinta simptome usoare (3)

« ingrijitorii trebuie si poarte o masca
medicala bine fixata, care sa le acopere gura
si nasul atunci cand se afla in aceeasi camera
cu pacientul. Mastile nu trebuie sa fie atinse
sau manipulate in timpul utilizarii. Daca masca
se uda sau se murddreste cu secretii, trebuie
inlocuitd imediat cu o masca noud curata si
uscati. indepartati masca folosind tehnica
adecvata - adica nu atingeti partea din fata,
ci dezlegati-o. Aruncati masca imediat dupa
utilizare si efectuati igiena mainilor.

Evitati contactul direct cu fluidele corporale,

in special secretii orale sau respiratorii si scaun.

Folositi manusi de unica folosinta si o masca
atunci cand oferiti ingrijiri orale sau respiratorii
si atunci cand manipulati scaun, urina si alte
deseuri. Efectuati igiena mainilor inainte si
dupa indepartarea manusilor si a mastii.

Nu reutilizati mastile sau manusile.

Folositi lenjerie si ustensile de masa doar
pentru pacient; aceste articole trebuie
curatate cu apa si sdpun dupa utilizare si pot fi
reutilizate in loc sa fie aruncate.

Curatati si dezinfectati suprafetele obisnuite
care sunt frecvent atinse in camera in care
este ingrijit pacientul, cum ar fi noptierele,
cadrul patului si alte piese de mobilier pentru
dormitor. Trebuie utilizat mai intai sapun

sau detergent obisnuit pentru curatare si
apoi, dupa clatire, trebuie sa se aplice un
dezinfectant obisnuit care contine 0,5%
hipoclorit de sodiu (adica echivalentul a 5000
pm sau 1 parte inalbitor la 9 parti de apa).

« Curatati si dezinfectati suprafetele bailor
si toaletelor cel putin o data pe zi. Trebuie
utilizat mai intai sapun sau detergent
obisnuit pentru curdtare si apoi, dupa
clatire, trebuie sa se aplice un dezinfectant
obisnuit care contine 0,5% hipoclorit de
sodiu.5

Curatati hainele, lenjeria de pat si
prosoapele de baie si de maini ale
pacientului folosind sapun de rufe
obisnuit si spalati-le cu mana sau

cu masina de spalat la 60 - 90° C cu
detergent obisnuit si uscati-le bine. Puneti
lenjeria contaminata intr-o punga pentru
rufe. Nu scuturati rufele murdare si evitati
materialele contaminate care vin in contact
cu pielea si hainele.

Trebuie utilizate manusi si imbracaminte de
protectie (de exemplu sorturi din plastic) la
curatarea suprafetelor sau la manipularea
imbracamintei sau a lenjeriei murdare de
fluide corporale. in functie de context,

se pot folosi mdnusi de menaj sau de

unica folosinta. Dupa utilizare, manusile

de menaj trebuie curatate cu apa si sapun
si decontaminate cu o solutie cu 0,5%
hipoclorit de sodiu. Manusile de unica
folosintd (de exemplu din nitril sau latex)
trebuie aruncate dupa fiecare utilizare.
Efectuati igiena mainilor inainte si dupa
indepartarea manusilor.

Manusile, mastile si alte deseuri produse
in timpul ingrijirii pacientului la domiciliu
trebuie puse intr-un cos de gunoi cu
capac in camera pacientului inainte de a fi
aruncate ca deseuri infectioase.



Ingrijirea la domiciliu a pacientilor suspecti de
infectie cu noul coronavirus (COVID-19), care
prezinta simptome usoare (4)

« Evitati alte tipuri de expunere la
obiectele contaminate din imediata
apropiere a pacientului (de exemplu, nu
folositi in comun periile de dinti, tigarile,
ustensilele de masa, vasele, bauturile,
prosoapele, carpele de spalat vase sau
lenjeria de pat).

« Cand cadrele medicale ofera ingrijiri la
domiciliu, acestea trebuie sa efectueze
o evaluare a riscurilor pentru a selecta
echipamentul individual de protectie
adecvat si pentru a urma recomandarile
privind masurile de precautie referitoare la
transmiterea prin picaturi de secretie sau
contact.

Managementul contactelor (1)

Persoanele (inclusiv ingrijitorii si cadrele
medicale), care au fost expuse la persoane
suspecte de boala COVID-19, sunt
considerate contacte si ar trebui sfatuite sa
isi monitorizeze starea de sanatate timp de
14 zile de la ultima zi posibila de contact.

Un contact este o persoana care a avut
oricare dintre urmatoarele expuneri:

« 0 expunere asociata cu asistenta medicala,
inclusiv furnizarea de ingrijiri directe pentru
pacientii cu boala COVID-19, lucrul cu cadre
medicale infectate cu virusul care provoaca
boala COVID-19, vizitarea pacientilor sau
ramanerea in acelasi mediu cu un pacient
cu boala COVID-19;

« 0 expunere prin lucrul impreuna in
imediata apropiere sau impartirea aceleiasi
clase cu un pacient cu boala COVID-19;

« 0 expunere prin caldtoria cu un pacient
care are boala COVID-19 in orice fel de
vehicul;

- 0 expunere prin traiul in aceeasi locuinta cu un
pacient cu boala COVID-19 in perioada de 14
zile de la debutul simptomelor la pacient (5).

Pe durata perioadei de observatie trebuie sa se
stabileasca o modalitate de comunicare intre
ngrijitori si un furnizor de asistenta medicala.
De asemenea, personalul medical trebuie

sa examineze periodic starea de sanatate a
contactelor prin telefon, dar, in mod ideal si
daca este posibil, prin vizite personale zilnice,
astfel incat testele de diagnostic specifice sa
poata fi efectuate, dupa caz.

Furnizorul de asistentd medicala trebuie sa dea
in prealabil instructiuni contactelor cu privire la
cand si unde sa solicite ingrijiri in cazul in care se
imbolnavesc, care este cel mai potrivit mod de
transport, cand si pe unde sd intrati in unitatea
sanitard desemnatd si ce masuri de precautie
PCl trebuie urmate. Daca un contact prezinta
simptome, trebuie luate urmatoarele masuri:

« Anuntati unitatea sanitara care il va primi ca
va sosi un contact simptomatic.



Managementul contactelor (2)

« in timpul deplasarii pentru a solicita ingrijiri, persoana bolnava trebuie s poarte o masci
medicala.

« Contactul ar trebui sa evite transportul public pana la unitatea sanitara, daca este
posibil; se poate apela o ambulanta sau contactul bolnav poate fi transportat intr-un
vehicul privat cu toate geamurile deschise, daca este posibil.

« Contactul simptomatic trebuie sfatuit sa efectueze intotdeauna igiena respiratorie
si igiena mainilor si sa stea sau sa sd se aseze cat mai departe de ceilalti (cel putin 1m)
atunci cand se afla in tranzit si cand se afla in unitatea sanitara.

« Orice suprafete care se murdaresc cu secretii respiratorii sau alte fluide corporale in
timpul transportului trebuie curatate cu sapun sau detergent si apoi dezinfectate cu un
produs casnic obisnuit care contine o solutie de inalbitor cu concentratie de 0,5%

Note

1. Simptomele usoare includ stare subfebrilg; tuse; stare generala de rau; rinoree; sau dureri in gat fara semne alarmante,
cum ar fi respiratie sacadata sau dificultati de respiratie; dificultati respiratorii crescute, cum ar fi expectoratia sau
hemoptizia; simptome gastro-intestinale, cum ar fi greata, varsaturi si/sau diaree; si fara modificari ale starii psihice, cum
ar fi confuzia sau letargia.

2. 0 lista de verificare pentru evaluarea conditiilor de mediu de acasa este disponibila in anexa C la referinta 2.

3. Se poate face o exceptie pentru mamele care aldpteaza. Avand in vedere beneficiile alaptarii si rolul nesemnificativ al
laptelui matern in transmiterea altor virusuri respiratorii, 0 mama poate continua sa alapteze. Mama trebuie sa poarte

0 masca medicala atunci cand se afla in apropierea bebelusului si sa efectueze igiena mainilor inainte si dupa ce are un
contact direct cu copilul. De asemenea, va trebui sa urmeze celelalte masuri de igiend descrise in acest document.

4, Mastile medicale sunt masti chirurgicale sau utilizate pentru proceduri medicale, care sunt plate sau pliate (unele sunt
in forma de cand); acestea sunt fixate cu ajutorul unor snururi care se leaga dupa cap.

5. Majoritatea solutiilor de inalbitor obisnuit contin 5% hipoclorit de sodiu. Recomandari privind modul de calculare a
dilutiei dintr-o concentratie de inalbitor data pot fi gasite pe https://www.cdc.gov/hai/pdfs/r: rce-limi nviron-
mental-cleaning-508.pdf.

6. Autoritatea sanitara locald ar trebui sa adopte masuri pentru a se asigura ca deseurile sunt aruncate intr-un depozit
sanitar de deseuri si nu intr-o groapa de gunoi nesupravegheata.
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