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I. CELE PROCEDURY:

Minimalizacja ryzyka rozprzestrzeniania si¢ 1 transmisji wirusa SARS-CoV-2 migdzy
pacjentami w trakcie przyjmowania ich do oddziatow szpitalnych.

Minimalizacja ryzyka rozprzestrzeniania si¢ 1 transmisji wirusa SARS-CoV-2 migdzy
pacjentami w trakcie ich pobytu w oddziatach szpitalnych.

II. PROCEDURA DOTYCZY:

Badania stuchu u pacjentow z potwierdzong chorobg COVID-19 badz podejrzanych o nig w
celu zréznicowania pacjentoéw potencjalnie bardziej chorych i bardziej zakaznych od oséb z
mniej nasilonymi objawami 1 potencjalnie mniej zakaznych.
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I1I. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI

1. Kierownik komérki organizacyjnej, odpowiada za:

wytyczenie miejsca gabinetow konsultacyjnych, w ktorych obydwa si¢ badanie stuchu
zapewnienie aparatury medycznej niezbgdnej do oceny stuchu

przeszkolenie podleglego personelu z zasadami zawartymi w Procedurze

nadzor nad prawidlowa realizacja segregacji pacjentow wg zasad zawartych w
Procedurze

informowanie kadry kierowniczej placowki o zagrozeniach utrudniajacych
przestrzeganie Procedury

2. Lekarze, odpowiadaja za:

rzetelne przeprowadzenie badania lekarskiego — podmiotowego i przedmiotowego — z
uwzglednieniem warunkow zagrozenia zakazeniem wirusem SARS-CoV-2

kierowanie si¢ podczas badania pacjentoéw z COVID-19 stanem aktualnej, najnowszej
wiedzy medycznej

przeprowadzanie screeningowego badania stuchu przed przyjeciem pacjenta do szpitala
wg Procedury

przeprowadzanie kontrolnych badan stuchu w trakcie pobytu pacjenta w oddziale wg
Procedury w przypadku niedostegpnej pielegniarki lub ratownika medycznego
przestrzeganie zasad zawartych w Procedurze

informowanie bezposredniego przetozonego o zagrozeniach utrudniajacych wlasciwe
przestrzeganie Procedury

3. Pielegniarka oddzialowa., odpowiada za:

biezace monitorowanie zuzywanych podczas badania pacjentow elementow
jednorazowych

nadzor nad wlasciwa opieka pielegniarskg nad pacjentami chorymi na COVID-19 z
uwzglednieniem stopnia zaawansowania choroby

przeszkolenie podleglego personelu z zasadami zawartymi w Procedurze

informowanie kadry kierowniczej placowki o zagrozeniach utrudniajacych
przestrzeganie Procedury
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4. Pielegniarki i ratownicy medyczni, odpowiadaja za:

e przeprowadzanie kontrolnych badan stuchu w trakcie pobytu pacjenta w oddziale wg
Procedury

e podstawowa opieke i pielegnacje pacjentéw chorych na COVID-19 z uwzglednieniem
stopnia zaawansowania choroby na podstawie zalecen lekarskich

¢ informowanie bezposredniego przetozonego o zagrozeniach utrudniajacych wiasciwe
przestrzeganie Procedury

5. Personel sprzatajacy, odpowiada za:

e sprzatanie i dbanie o czysto$¢ pomieszczen, w ktorych przebywaja pacjenci chorzy na
COVID-19

¢ dbanie o wentylacj¢ pomieszczen, w ktorych przebywaja pacjenci chorzy na COVID-19

e dezynfekcja powierzchni i przedmiotow w obrgbie jednostki organizacyjnej, w ktorych
przebywaja pacjenci chorzy na COVID-19

¢ informowanie bezposredniego przetozonego o zagrozeniach utrudniajacych wiasciwe
przestrzeganie Procedury

6. Pacjent

e zobowigzany jest do stosowania si¢ do zalecen personelu medycznego 1 zasad zawartych
w Procedurze majac na uwadze powage zagrozenia zwigzanego z rozprzestrzenianiem
wirusa podczas pobytu w szpitalu.
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IV. WYKORZYSTYWANE URZADZENIA MEDYCZNE

v'audiometrii tonalnej (AT)
v tympanometrii (Al)
v’ otoemisji akustycznych (OAE)

V. WNIOSKI Z BADAN WEASNYCH

5.1. Zaburzenia stuchu, jako objaw choroby COVID-19, wydaja si¢ nie mie¢ zwigzku z
przebiegiem choroby (tagodny, $redni, ciezki, zgon).

5.2. Zaburzenia stuchu, jako objaw choroby COVID-19, wydaja si¢ nie mie¢ zwigzku z
potencjalng faza zakazno$ci. W podobnym stopniu pacjenci we wczesnym oraz w pdéznym
stadium choroby maja zmienne wyniki badan stuchu typu audiometria tonalna, impedancyjna,
otoemisje akustyczne.

VI. SEGREGACJA CHORYCH W SZPITALU

1. Personel majac na uwadze wzgledy bezpieczenstwa epidemiologicznego powinien dbac
przede wszystkim o swoja ochrong poprzez stosowanie SOI

1.1. Zaleca si¢ stosowanie nastepujacych SOI przez personel medyczny majacy kontakt z
pacjentem z duzym ryzykiem zakazno$ci:

Bluza i spodnie 1-razowe

Fartuch 1-razowy*

Kombinezon**

2 pary rekawic

Nogawice

Ochraniacze na buty

Gogle lub przytbica

Maska FFP3

Czepek chirurgiczny

* przewidywany czas badania do 15min: fartuch wodoodporny z dlugim rekawem
**przewidywany czas badania powyzej 15min
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1.2. W przypadku zakwalifikowania pacjenta do grupy niezakazne;j:

Bluza i spodnie 1-razowe

Fartuch 1-razowy fizelinowy

1 para rekawic

Ochraniacze na buty

Przytbica

Maseczka chirurgiczna* lub maska FFP2**

* przewidywany czas badania do 15min: maseczka chirurgiczna
**przewidywany czas badania powyzej 15min: maska FFP2
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2. Pacjent z duzym ryzykiem zakazno$ci powinien mie¢ zatozong maseczke chirurgiczng o ile
stan jego wydolnos$ci oddechowej na to pozwala.

3. Wykonywanie przesiewowych badan stuchu w momencie przyjmowania pacjentow do
szpitala w warunkach IP/SOR z powodu COVID-19 nie ma uzasadnienia.

4. Chorzy z zaburzeniami stuchu w przebiegu COVID-19 powinni by¢ hospitalizowani na
oddziale otorynolaryngologicznym, gdzie powinni przejs¢ ukierunkowana specjalistyczng
diagnostyke i leczenie.

5. W warunkach oddziatu otorynolaryngologicznego pracujacego hybrydowo chorzy powinni
by¢ umieszczani na izolatkach.

6. W warunkach oddzialu otorynolaryngologicznego pracujacego w catosci jako oddziat
zakazny chorzy powinni by¢ umieszczani na izolatkach lub grupowani na salach
wieloosobowych zgodnie z zasadami:

e Izolatka przysluguje w pierwszej kolejnosci pacjentom wymagajacym intensywnej
tlenoterapii we wczesnym stadium choroby (do 10 dni).

e Izolatka przystuguje w drugiej kolejnosci pacjentom wymagajacym intensywnej
tlenoterapii w p6zniejszym stadium choroby (powyzej 10 dni).

e Izolatka przystuguje nastgpnie pacjentom z chorobg trwajaca krdécej niz 10 dni, bez
dusznosci, ale z innymi objawami, w tym z zaburzeniami stuchu.

e Izolatka przystuguje nastgpnie pacjentom z chorobg trwajaca dluzej niz 10 dni, bez
dusznosci, ale z innymi objawami, w tym z zaburzeniami stuchu.
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VIL. UWAGI KONCOWE

1. Wyniki zebranych badan moga by¢ nieadekwatne ze wzgledu na trudnosci w ich
pozyskiwaniu i interpretacji. Pacjenci trafiajacy do szpitala z chorobg COVID-19 zazwyczaj
prezentuja dusznos¢, ktora musi by¢ leczona tlenoterapig bierna.

1.1. Szum tlenu, zwlaszcza na wysokich przeptywach, zafalszowuje wyniki badan AT, OAE.

1.2. Tlenoterapia i1 nieregularny oddech w przebiegu duszno$ci moga zafatszowywaé wyniki
badan Al

1.3. Chorzy trafiajacy do szpitala z powodu COVID-19 w poczatkowej fazie choroby o cigzkim
przebiegu moga by¢ splatani, bez kontaktu logicznego, co moze nie dawa¢ wiarygodnych
wynikoéw badan AT.

2. Procedura zostata opracowana w warunkach pracy oddziatu hybrydowego po dostosowaniu
pomieszczen do standardow epidemiologicznych umozliwiajacych odizolowanie chorych.

3. Procedura zostata opracowana po dostosowaniu pomieszczen do wykorzystania wentylacji
wymuszonej podci$nieniem.

4. Procedura zostata opracowana w warunkach dostepnych SOI.

5. Procedura zostata opracowana w warunkach dostepnej aparatury badawczej w postaci
materialdw jednorazowych 1 urzadzenia do badania stuchu: audiometrii tonalnej,
impedancyjnej i otoemisji akustycznych.

5.1. Majac na uwadze indywidualny dostgp poszczegolnych placowek do narzedzi wiasnych,
nalezy procedure dostosowac do dostgpnych zasobow.

5.3. Majac na uwadze postep technologiczny nalezy procedur¢ modyfikowaé w miarg
pojawiania si¢ lepszych narzedzi i urzadzen medycznych diagnostyczno-zabiegowych.

6. Procedura zostala opracowana w warunkach dostgpnego personelu lekarskiego,
pielegniarskiego 1 ratownikéw medycznych.

8. W wyniku badan wykonywanych na cele opracowania Procedury nie doszto do
udokumentowanej dochodzeniem epidemiologicznym transmisji wirusa SARS-CoV-2 z
pacjenta chorego na personel medyczny 1 pomocniczy.



