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ZHRNUTIE

V sUdasnosti sa diskutuje o uzitoénosti vytvorit krizovy plan pripravenosti (CPP
z anglického Crisis Preparedness Plan). Tento dokument si kladie za ciel' ponaknut
prakticki pomécku na planovanie prislusnych opatreni, ktoré by mali prijat
nemocni¢né alebo viac ambulantné zdravotnicke zariadenia nato, aby bolo lepSie
pripravené celit kritickej situacii. Pomdcka je vysledkom zosuladenych pohladov
réznych odbornikov na manazment krizovych sluzieb. Ponuknuté odporucania su
Sité na mieru nemocnici strednej velkosti s roznymi Specializovanymi oddeleniami
amali by sa podla potreby prispésobit rozdielnym Grovniam zdravotnej
starostlivosti v zdravotnickom zariadeni. Tento dokument ponuka zoznam
poloziek, ktoré povazovali prispievatelia za zdsadné témy, ktoré musia obsahovat
vSetky CPP pre nemocnice. Kazda poloZzka predstavuje koncepty a problémy,
ktoré su pravdepodobne univerzalne pritomné vo vSetkych krizovych situaciach,
stavoch nudze alebo pohromach a pri ndvrhu CPP ich nemoZno nechat
bokom.Dokument ponuka $pecifické opatrenia a pokyny na pripravenost v pripade
epidémie prenosného ochorenia, ako je napriklad mozna chripkova pandémia.

Prelozené z anglického originalu A practical tool for the preparation of a hospital
crisis preparedness plan, with special focus on pandemic influenza vydaného
Regionalnym uradomWHO pre Eurdpu v roku 2006;
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Skratky

CBRN chemical, biological, radiological, nuclear = chemické, biologické, radiologické, nuklearne
CPP crisis preparedness plan = krizovy plan pripravenosti

EMS emergency medical services = nudzové zdravotnickej sluzby

GP general practitioner = vSeobecny lekar

MRSA methicillin-resistant Staphylococcus aureus = Staphylococcus aureus rezistentny na meticilin
NGOs nongovernmental organizations = nevladne organizacie

PHC primary health care = primérna zdravotnd starostlivost

PPE personal protective equipment = osobné ochranné vybavenie

PTSD post-traumatic stress disorder = posttraumaticka stresova porucha

SOP special organism precautions = bezpecnostné opatrenia pred Specidlnymi organizmami
Prispievatelia

Dr. Raed Arafat, primar, SMURD, prezident vyboru pre pripravenost pri nidzovych stavoch a pohromach,
ministerstvo zdravotnictva, Targu Mures, Rumunsko

Dr. Huseyin Avni Sahin, riaditel, Univerzitnd nemocnica v meste Van, Van, Turecko
Michel Baer, riaditel, HESCULAEP, SAMU 92, Garches, Francluzsko

Dr. Antonio Badia, zdravotnicky riaditel, Nemocnica Nostra Senyora de Meritxell, carrer
dels Escalls, Andorra

Dr. Penelope Bevan, riaditelka pre pripravenost v nidzi, oddelenie zdravotnictva, Londyn, Spojené
kralovstvo

Maksim Bozo, nemocni¢ny manazment, ministerstvo zdravotnictva, Tirana, Albansko

Neus Cardenosa, technida Uradnicka, program dohladu nad verejnym zdravim, katalanské vseobeané
zdravotné riaditel'stvo, Barceldna, Spanielsko

Dr. Figen Coskun, Lekarska fakulta Univerzity Hacettepe, prednasatel oddelenia urgentnej
mediciny, Sihhiye, Ankara, Turedko

Prof. Herman Delooz, vyskumna skupina mediciny katastrof, Lekarska fakulta, Free University
Brussels, oddelenie urgentnej mediciny, Univerzitnd nemocnica, Brussels, Belgicko Dr. Santiago
Ferrandiz, technicky riaditel, Integrovany nudzovy plén pre Katalansko, Katalanska zdravotnica sluzba,
Barceldona, Spanielsko

Dr. Cristina Iniesta, riaditelka, Hospital de Mar, Barceldna, Spanielsko
Eulalia Juvé, koordinétorka riaditelstva pre o$etrovatelstvo, Kataldnsky zdravotny Ustav, Barcelona, Spanielsko

Dr. Reinhard Kaiser, starsi odbornik, jednotka pripravenosti a reakcii, Eurépske
stredisko pre prevenciu a kontrolu chordob, Stockholm, Svédsko

Dr.Gafur Khodjimuradov, riaditel’ chirurgickej nemocnice, Dusanbe, Tadzikistan

Dr. Rafael Manez, riaditel intenzivnej mediciny, Univerzitnd nemocnica Bellvitge, Barceldna,
Spanielsko Guido Michiels, koordinator, planovanie a manazment katastrof, pohotovostné
oddelenie, Univerzitnd nemocnica Leuven, Leuven, Belgicko

Dr. Irakli Sasania, riaditel, Detska Ustredna nemocnica M. Iashvili, Tbilisi, Gruzinsko

Robert Jan Schouwerwou, riaditel regionalneho oddelenia pripravenosti urgentnej mediciny
a mediciny katastrof, kanceldria RGF, GHOR oblast Utrecht, Utrecht, Holandsko

Dr. Tengiz Tsertsvadze, predseda komisie, Vyskumné centrum infekénych choréb, AIDS
a klinickej imunoldgie, Thilisi, Gruzinsko

Dr. Andrew Urushadze, riaditel, oddelenie zdravotnej starostlivosti, ministerstvo prace, zdravia a socialnych
veci, Thilisi, Gruzinsko



Svetova zdravotnicka organizacia

Riadiace centrum
Dr. Meena Cherian, zdravotnicky Uradnik, Esencidlne zdravotnicke technoldgie, Klinické postupy

Dr. Nahoko Shindo, zdravotnicky uradnik, Globalny chripkovy program WHO
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Dr. Sarah Bernhardt, Uradni¢ka verejného zdravia, Kancelaria WHO v Tadzikistane
Caroline Brown, technidd Uradnicka, dohlad nad prenosnymi ochoreniami a reakcie Dr.

Enrico Davoli, technicky Uradnik, urgentnd medicina, Kancelaria WHO/EURO pre
integrované sluzby zdravotnej starostlivosti

Dr. Mila Garcia-Barbero, riaditel, Kancelaria WHO/EURO pre integrované sluzby zdravotnej
starostlivosti

Er. Ger%IId Rockenschaub, regiondiny poradca, WHO/EURO, Program pre pripravenost a reakcie na
atastro

Guenaél Rodier, Specialny poradca na prenosné ochorenia regionalneho riaditela WHO pre Eurdpu
Gerard Schmets, riaditel, WHO/EURO, Program pre Statne stratégie, systémy a sluzby
Dr. Santino Severoni, riaditel, Kancelaria WHO v TadZikistane

Editovanie a publikovanie aktualneho dokumentu podporovala Oana Roman, programova
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Uvod

1. V sudasnosti diskutuje o uzitocnosti vytvorit krizovy plan pripravenosti (CPP z anglického
Crisis Preparedness Plan). V istom rozsahu zakladnymi faktormi sti: spdsob vypracovania, udrzatelhost a
uskutocénitelnost planu, Uroven znalosti a povedomie o plane, ktoré maju hlavni aktéri, flexibilita
samého planu a mnoZzstvo Casu a pozornosti venovanej testovaniu planu.

2. Tento dokument si kladie za ciel' poniknut prakticki pomécku pri pldnovani prislusnych
opatreni, ktoré by mali prijat nemocniéné alebo iné zdravotnicke zariadenia nato, aby bolo lepsie
pripravené Celit kritickej situdcii.Pomdcka je vysledkom zosuUladenych prispevkov réznych
odbornikov na oblast manazmentu nudzovych sluzieb. Odbornici sa zG¢astnili na dvoch pracovnych
stretnutiach WHO, organizovanych vo februari a maji 2006 kanceldariou WHO v Barceléne
(Spanielsko), a véetci vyrazne prispeli ku kone¢nému névrhu.

3. Ponuknuté odporucania su Sité na mieru nemocnici strednej velkosti s réznymi Specializovanymi
oddeleniami a mali by sa podla potreby prispdsobit rozdielnym Grovniam zdravotnej starostlivosti
v zdravotnickom zariadeni. Majl za ciel pokryt oblasti prace, ktoré si zdsadné v pripade objavenia
sa krizy.

4, Zvlastny doraz sa kladie na cinnosti potrebné v pripade pandemickej chripky. Z pohladu
potencionalneho globalneho ohrozenia pandemickou chripkou sa dokument pricinil k zvyrazneniu
najlepsich bezpecnostnych opatreni, ktoré by sa mohli urobit.

5. Pomocou tejto iniciativy ma Regionalny Urad WHO pre Eurdpu za ciel:
e stimulovat nemocnice a zdravotnicke zariadenia pri iniciovani véetkych &innosti potrebnych na pripravu
na kritické situacie;
e zoznamu nevyhnutnych poloZiek, ktorym sa musi venovat pozornost pri priprave osnovy planu
pripravenosti;

¢ definovat minimalne $tandardy pre CPP pre nemocnice v eurdpskom regiéne WHO, vo véeobecnosti
pouzitelné bez ohladu na funkcie, pozicie, aktualne zdroje a iné hlavné charakteristiky zdravotnickeho
zariadenia.

6. Prvotnym ciefom je umoznit zdravotnickemu zariadeniu poskytnut najlepsi dosiahnutelny
Standard zdravotnej starostlivosti pre vsetkych pacientov v kazdej situacii.

7. V celom tomto dokumente sa pouZiva termin nemocnica na oznacenie rozlicnych druhov
zdravotnickych zariadeni, akymi su:

« nemocnice vSetkych velkosti a typov;
« Specializované zdravotnicke sluzby;

* posty primarnej zdravotnej starostlivosti (PHC z anglického ,primary health care")
* Chyrurgické ambulancie vSeobecnych lekarov (GP z anglického ,general practitioner") atd.

Spatna vazba je vitana

8. Tuto praktickll pomdcku mézu pouzivat manazéri zdravotnickych sluzieb vo svojej rutinnej
praxi. Tato priru¢ka sa méze zlepSovat na zdklade sklsenosti tych, ktori ju pouzivaja, a preto
Regionalny Urad vyzyva uzivatelov, aby poskytli spatni vézbu, ¢o sa tyka jej pouZivania,
a navrhovali mozné revizie alebo aktualizacie tohto dokumentu.

Svoje komentare, prosim, zaslite na adresu Dr Enrico Davoli; Programme of Emergency Medicg
Services, WHO Barcelona office, 22-36 Marc Aureli, E-08006 Spain (email:
eda@es.euro.who.int).




Krizovy plan pripravenosti

9. Krizovy plan pripravenosti (CPP) by sa mal jednoducho sustredit na to, aby podal zakladné
usmernenia na mobilizaciu a organizaciu vietkych dostupnych zdrojov, aby bolo mozné odpovedat
na kritické situacie. Odporuca sa, aby sa zodpovednost za detaily delegovala podla Grovni autority
vykreslenych v samotnom CPP.

10. Kriticka situacia sa tu definuje ako akakolvek situacia, ked nemocnica ma také mnoZzstvo
novych pacientov, Ze to presahuje jej moznosti poskytovanych sluzieb. Aby sa ponukla
konkrétnejsia a meratelna definicia okolnosti, ktoré si vyZzaduju nalezitl pripravenost, v tomto
dokumente sa pred inymi klic¢ovymi slovami uprednostnuje ,kriticka situacia“. Kriticka situacia je
spravne vykreslend ako rovnovéha medzi dopytom a ponukou zdravotnickych sluzieb. To sa
prejavi, ked do nemocnice prichadza nezvycajne velké mnozstvo novych pacientov v relativne
kratkom ¢ase. Ak sa neurobia mimoriadne opatrenia, prevadzka pri napifiani ich potrieb prekraci
svoju kapacitu.

11. Termin krizova pripravenost sa pouziva ako najpriliehavej$i termin pre nemocniény
plédn pripravenosti. V literatlre sa pripadne daju najst aj iné vyrazy, ktoré maji podobny
vyznam, ako:

e Termin masivny havarijny incident za obzvlast pouziva v literatire zo Spojenych
Statov americkych. Termin zd6raznuje dosledok velkého poctu pacientov vyZzadujucich
zdravotnicku pomoc v jednom okamihu. Na druhej strane neberie do Uvahy pomer
medzi dopytom a ponukou,

* Dost sa pouziva aj termin pohroma. V uréitom rozsahu by to mohlo naznadit dalsi
krok, ktory ma dvojrozmerny vztah.

U Temin nddza (nahla nepredvidana kriza, ktora si vyzaduje okamzity zakrok, ked' je
nemocnica sama subjektom $trukturdlneho poskodenia, ktoré narusuje jej funkénost.
©Wordnet 2.0 by Princeton University) je bezny aj v medicinskej terminoldgii, hoci to
naznaduje urgentnost zdravotného problému a potrebu bezprostrednej pozornosti. AvSak
v relevantnej literatire sa urcite najCastejSie pouziva termin ,nldzovy plan
pripravenosti". Pouzitie terminu ,nddza“ pripomina nedostatok cCasu na reakciu za
tychto okolnosti ato moéze byt méatice. Navy$e termin nidza sa dost uvéadza
v medicinskych slovnikoch pre klinické pripady, ktoré si vyzaduju okamzity zdkrok (t. j.
Zivot ohrozujlce situdacie). PouZitie terminu nidza by mohlo mylne obratit pozornost
viac na akdtnu zdravotnu starostlivost, ako na cel(l organizaciu a mobilizaciu nemocnice
a mimonemocni¢nych zdrojov, ktoré by to umoznili vykonat primeranym a komplexnym
spbsobom.

12. Urgentné situdcie poskytuju éas na prisluénych opatreni, obzvlast ked sa vezme do Uvahy
praktickd skusenost, ked pacienti dorazia do nemocnice v rozlicnom &ase: najéastejSie ti, ktori
najmenej potrebujli urgentn( starostlivost, dorazia do nemocnice ako prvi. Ked prichddza velké
mnozstvo pripadov, zdravotnicke sluzby sU uz nadmerne stresované a dezorganizované, najma
v dbsledku nedostatku planovania a koordinacie (panika vyhrava!).

Pandemické/epidemické scenare

WHO vyhlasila':
Predpoklada sa, Ze od poslednej pandémie v roku 1968 - 1969 nebolo este riziko vzniku chripkovej
pandémie nikdy také velké, aké je v sucasnosti. K datumu tohto dokumentu [2006], Al A (H5N1) je
endemicka uvtdkov v mnohych &astiach sveta. Siroko rozéirend perzistencia H5N1 pri vtacej
populacii predstavuje dve hlavné rizika pre fudské zdravie. Prvym je riziko infekcie, ked' sa virus Siri
priamo z vtadkov na ludi. Druhym rizikom, ktoré si vyZaduje este vacs$iu pozornost, je to, Ze rastie
predpoklad, Ze $iroko cirkulujuci virus infikuje ludi a mozno sa opéat usporiada do kmeria, ktory bude
vysoko infekény pre ludi a lahko sa bude $irit z &loveka na €loveka. Takato zmena by mohla
znamenat zadiatok pandémie."

13. Tento dokument sa sUstreduje na takuto moznost s ciefom poskytnit prakticky nastroj.
Pandémia uz ukazala svoj potencialny dopad na niektoré situacie, kedy izolovany virusovy
prenos z vtacej populacie na ludi nahle vytvoril neo¢akavanu poziadavku na

1. Vtacia chripka vratane chripky A (H5N1) u ludi: PredbeZzné smernice WHO o kontrole infekcie pre zdravotnicke zariadenia.
Manila, Regionalny trad WHO pre zZapadny Pacifik, 2006



sluzby v zdravotnickych zariadeniach, kde ludia hladaju skér upokojenie a ochranu ako skutoc¢nu
urgentnd zdravotnu starostlivost. Zdravotnicke sluzby a obzvlast urgentné zdravotnicke sluzby by
mali byt schopné odpovedat na tieto potreby s promptnostou a adekvatnostou.

14, Odporudania pre takzvany pandemicky scendr sa moze pouzit na mnozstvo inych
nepredvidatelnych skutoénosti: z takéhoto planu pripravenosti mézu profitovat vsetky epidémie
prenosnych chordb, konkrétnejsie; ochorenia prenasané vzdusnou cestou mézu lahko zodpovedat
scenaru, ktory predvida tento dokument.

Metodologia

15. Pouzitd metodoldgia odkazuje na vSeobecny koncept destrukturalizacie. Ten
uprednostiiuje pristup definovania vSetkych esencidlnych komponentov CPP v jednoduchom

a dostupnom formate. Koncept destrukturalizacie kazdého predvidatelného problému
pozostava najma z Uplného analyzovania alebo rieSenia kazdého problému tak, ze sa do Uvahy
zoberu vsetky relevantné vedomosti, konvencie a predpoklady. Inymi slovami mechanizmus
ma za ciel dosiahnut abstrakciu problému cez kapacitu redukcie komplexnej sady premennych
na fundamentalne Crty, ktoré charakterizuju a definuju jeho zakladnu hodnotu.

16. V praktickych terminoch tento dokument ponuka zoznam polozZiek, ktoré povazovali
prispievatelia za zdsadné témy, ktoré musia obsahovat véetky CPP pre nemocnice. Kazda
predstavuje problémy a polozky, ktoré su pravdepodobne rozhodujlce vo vSetkych kritickych
situdciach, stavoch nidze alebo pohromdch, a pri ndvrhu CPP ich nemoZno obist. Zvolené poloZky
st prezentované individudlne v $tandardnej tabulke. Cast bez farebnej vyplne odkazuje na
urgentné situdacie vo vSeobecnosti, zatial’ ¢o ¢ast so ZItou vyplfiou sa vztahuje na pandemick(
chripku. Kratky popis s prikladom sa uvadza nizsie.

Nadpis alebo klu¢ové slovo

P Definicia Kratky popis relevantnosti a adekvatneho vystihnutia
< , iy P JORT
8 problému v kritickej situacii.
o - ] . .
_;: Ucel Predmet sledovania pri vypracovavani CPP.
s Minimalny standard| Navrh definicie pozadovanej minimalnej Grovne kvality starostlivosti.
o
o Pokyn Rady a napady, ktoré treba brat do Gvahy pri planovani.
Minimalny | V pripade potreby predstavia sa Specifické opatrenia
Pandémia standard pre pandemicky/epidemicky scenar.
Pokyn Rady a napady, ktoré sa povazuju za uzito¢né na zvazenie pri planovani.

Priklad: Nemocni¢ny krizovy plan pripravenosti

Definicia Vopred zavedeny plan ¢cinnosti v pripade nuddze, krizy, masivneho
havarijného incidentu alebo akejkolvek inej udalosti spdsobujlucej
v<.< konzistentnd nerovnovahu v poziadavke na sluzby akutnej starostlivosti
g A\ PUIUVIIdII; SU bKULULII?IIII RdpaCildimit TICTTToCriceT,
o
'g Ucel Definovat véetky postupy a &innosti , ktoré by mal sledovat vetok dotknuty personal
3 v krize, aby sa poskytla najlepsia dosiahnutelna kvalita v poskytovani zdravotnej
g starosE IVOSEI vseEEym paC|enEom V nemocnicl. CPP Sa musi prawae ne aREua |zovaE.
Minimalny Definujte organizaciu a manazment a nominujte zodpovednu osobu.
—Standard Yreite puucbll)'l priestor; fordskeé Ldlujc a iugi:dku.
Pokyn Planovat by sa malo pomocou multidisciplilndrnej skupiny.
2q Ucel Zlepsit pruznost a schpnost nemocnice Celit epidémii
Pandémia Rl e e
(paracmir)T
Pokyn Zakladom je kooperacia a koordinacia s narodnymi
a regionalnymi strediskami epidemioldgie a infekénych chorob.







17. V3etky kltucové slova (polozky) si uvedené v zozname v nasledovnych kapitolach zoskupenych do
styroch hlavnych oblasti. .

* organizacia a manazment
+ vSeobecné zdroje

« l'udské zdroje
+ poskytovanie starostlivosti

Hlavné odporucania

18. Kl¢om k pripravenosti v kritickej situacii je mat jednoduchy plan!

* Minimalne musi byt plan Siroko zdiel'any a chapany dotknutymi aktérmi (personal, pacienti,
dobrovolnici, institlcie, atd.)

e Musi mat jasne definované roly, spravanie sa a protokoly pre véetkych zic¢astnenych
a umoznit kazdému automaticky pésobit v stlade s funkénym a fungujldcim mechanizmom,
ktory méze zabezpedit optimalizaciu ¢asu, priestoru a zdrojov; ten druhy je zvydajne
neadekvatny a neodmyslitelny vo vSetkych kritickych situaciach a reprezentuje bud’ slaby
¢lanok alebo zaklad Uspechu.

* Protokoly v CPP by sa mali podstatne li$it od dennej praxe a naopak
Ked' to urobite, naplanované cinnosti budd ucinnejsie.

19. Velmi dbélezité je venovat zvlastnu pozornost nasledujicim vSeobecnym
odporucaniam:

* Na prvom mieste pripravy na krizovy plan pripravenosti v nemocnici je
zakladné cvicenie, ktoré je prinosom aj pre vSeobecnl organizaciu a
manazment urgentnych zdravotnickych sluzieb v dennej praxi.

e CPP je povinnostou celého personalu. Manazérsky tim alebo riaditel by
mal/i urcit osobu/y so schopnostou a ochotou vytvorit pldn, pri¢com personal sa
na tom musi z(¢astnit pri navrhovani planu v maximalnom rozsahu.

e Budv pripravenosti alebo v reakcii by sa mala nemocnica spoliehat najmi na
vniatorné zdroje, obzvlast s ohfadom na ludské zdroje dovtedy, kym to bude
mozné. Vedia ¢o, kedy, kde a ako vykonat poZadované &innosti a ¢o
je najdolezitejSie pre vsetkych. Nemocni¢ny personal pochopi, preco sa veci
musia urobit uréitym spdsobom, aby boli G&inné v procesoch

* Cvicenia a testy CPP sU zasadnym faktorom. Pripravit sa na horsie je vecou
praxe. Cim viac nemocnica testuje svoju kapacitu v stvislosti s moznc 1 « izou,
tym viac vedomosti a sklsenosti ziskava v organizacii a manazmente.



1. Organizacia a manazment



Aktivacia

Definicia Moment, ked' sa krizovy plan pripravenosti (CPP) vyhlasi za aktivny.
Ucel Definovat postupy a povinnosti na zacatie vietkych ¢innostalebo
predstavenych CPP.
< . oL ) b . .
3 Minimalny ® Kedy (prah aktivacie): Definovat minimalne mnozstvo pacientov
g_ standard alebo ich pomer pocas denného prijmu, ktoré opraviiuje aktivaciu
o CPP.
% ® Kto: oznadit zodpovedného v sluzbe(24/7 funkcia/pozicia).
.U\ ® Ako: definovat, komu telefonovat, ako zadat komunikovat a
g prvy krok, ktory treba urobit, kym budu( vSetci zodpovedni na mieste.
Q Pokyn ® Zvycajne je to lekar v sluzbe na pohotovosti, ktory je zodpovedny,
alebo méZu to byt aj ini, ak sa ich pritomnost vyZaduje 24/24 hodin
a 7/7 dni.
® Krizy mozu byt rozdielne, o treba zobrat do Gvahy.
Doprava
,,<,< Definicia Pohyb pacientov smerom do a von z nemocnice v pripade
g zmeny umiestnenia alebo evakuacie.
s Ucel Definovat prostriedky na adekvatnu dopravu a identifikovat
3 personadl, ktory bude mat za Ulohu presunift pacientov.
3 ; ; . .
9 Minimalny Definovat prostriedky pre vnutronemocnicnud a mimonemocnicnu
standard dopravu, ako aj minimalne kapacity.
Pokyn Podajte jasné pokyny: kedy, kto a ako pre kazdu kategodriu
pacientov.

Riadiaca a koordinaéna struktura: vybor

qoasA
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Definicia Struktura zodpovedné za aktivaciu, koordindciu, implementéciu,
adaptaciu a ukoncenie vopred stanoveného CPPvratane rieSenia
problémov a podavania sprav instituciam.

Ucel Vopred zadefinovat vedenie a mechanizmus koordindcie pri
implementacii nidzovych opatreni podla CPP.

Minimalny Struktura musi zahffiat klinické, odetrovatelské, technické a bezpeénostné

standard expertizy.

Pokyn ® MoZu existovat dve Urovne Struktary.

1. prva linia na Uplnom zadiatku aktivécie krizy, ktord mdze byt
pritomna v kratkom cCase pre inicidlnu koordinaciu a

2. druha linia vopred uréeného vedenia a koordinacnej Struktiary po
aktivacii CPP.

® Vratane externych odbornikov v pripade potreby.




Mobilizacia

Definicia ® Okamzita vnutorna realokacia ludskych zdrojov z miest, kde
ﬁ sl menej potrebni na miesta, kde ich potrebujeme najviac.
e ® Postupné zvolavanie ludskych zdrojov podla potreby
=3 , . . . . s y.
o Ciel’ Ziskat adekvatne zdroje (ludske, logistické atd), aby sa zabezpecila
3 funkénost vopred schvaleného CPP a poskytovanie prislusnej starostlivosti.
3 Minimalny ® Ako prva prichadza do Uvahy interna realokacia.
3 standard ® Zdroje, ktoré su v systéme, maju znalosti a kapacity
e nemocnici lepsie posluzit.

Pokyn Pouzitie externych zdrojov (zvlast ludskych) je vo
vSeobecnosti zloZité pri ich zabezpeceni a koordinaci.

Tok informacii - podavanie sprav a zaznamenavanie

qOasA
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Definicia

Mechanizmus a postupy, na =zaklade ktorych sa informacie
rozdeluju do rozlicnych kategoérii Struktur, vratane koordinacnej
Struktary, personédlu, pacientov a pribuznych,agentdr, uradov
a médii.

Ciel’

Urcit obojsmerny tok spravnych informécii a umoznit
koordinaénému vyboru prijimat prislu$né opatrenia

Minimalny
standard

® Dokumenty a formuldre na poddvanie sprdv musia mat jasne definované
vzory.a pravidla

® V3etok nemocni¢ny personal by mal byt Skoleny nato, ako podavat
spravy urcenej osobe/organizacii.

® 73kladna informacia je: pocet prijatych pacientov, triediaca kategéria,
VyVoj procesu starostlivosti a potreba mimoriadnych zdrojov.

Pokyn

® pouzité rutinné formuldre na podavanie sprav.

Znizte mnozstvo pozadovanych informacii.

® pPodla moznosti sa spoliehajte len na jeden kontaktny
bod alebo stredisko

v

Prednemocnicn

€ spojenie

qOasA
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Definicia

Trvaly obojsmerny kontakt medzi prednemocni¢nymi pohotovostnymi
sluzbami aoblastou urgentného prijmu v nemocnici.

Ciel’

® Prendsat informacie z prednemocni¢ného systému do oblasti urgentného
prijmu pre adekvatnu odpoved, vratane aktivacie CPP.

® Prendsat informacie z nemocnice do prednemocni¢ného systému,
tykajuce sa kapacity a potrieb.

Minimalny
standard

Radiovy komunikacny systém, ktory je zvycajne aktivny denne
pre individualne urgentné stavy.

Pokyn

Skontrolujte, ¢ ma kapacitu rozsirit svoje sluzby.




Oblast’ pohotovostnej starostlivosti

< Definicia Uréend oblast v nemocnici poskytujlca pohotovostni starostlivost
e s urc¢enymi ludskymi zdrojmi a logistikou.
(=) 7 - . v " I ”
g Ciel' Lokalizovat pacientov, ktori potrebuju nudzovu starostlivost vratane Zivot
e zachranujucich postupov.
: Minimalny ®\/ylucne vycleneny priestor.
g standard ®Zoznam zakladného pohotovostného vybavenia.
o ®Zoznam Skoleného personalu.
0
Pokyn VZdy zadnite od zdrojov, ktoré si uz vycélenené na urgentnu starostlivost.
Definicia Oddeleny pristup, hodnotenie a zariadenia na prijem tych, u ktorych sa
prejavuju symptomy infekcie
Pandémia Ciel’ Predchadzat rozsireniu infekcie
Pokyn Dolezité na udrzanie dévery pacientov, aby navstivili pohotovostné sluzby
pri inych stavoch nudze

Vzt'ahy s verejnost’'ou a informacie

< Definicia Komunikacia so véeobecnou verejnostou cez vietky dostupné média

& Ciel’ Informovat populdciu o pravach a prostriedkoch adekvatnej zdravotnej

S starostlivosti

o ; ol A - . .

o Minimalny Identifikovat a vopred vyskolit doveryhodného hovorcu a jeho alebo jej

o standard zastupcov

k-]

g Pokyn ®0soba by mala byt schopna poskytovat profesionalne informécie a davat

° spravne odpovede na otazky.

o ®Informacii pre tla¢ by sa malo vopred pripravit tolko, kolko je len mozné.
VSetky spravy musia byt konzistentné s regionadlnymi a ndrodnymi
poziciami.

Cvicenia

Definicia Simulac¢né cvicanie vybranej alebo celej skaly, ktoré sa mézu alebo

< nemusia oznamit vopred, vratanie G&asti véetkych $truktir zdéastfiujlcich

e sa na CPP implementdcii.

(=) S o . vy , . . -

g Ciel' Overit isty CPP a Skolit personal a rozlicné struktury v jeho implementacii.

B

o Minimainy Periodické selektivne cvicenia zahffiajice cviCenia za stolom (previerka

g Sstandard vsetkych postupov v imaginarnej kritickej situacii).Periodické cviCenia v celej

° Skale kedykolvek  je to mozne.

(o]

Pokyn ® 7adlenit cvidenia a testy do tyZdennej rutiny. Malé cvienia tyZzdenne
alebo raz za dva tyzdne budu prospesnejsie pre efektivitu kazdodennej
prace, ako aj pre efektivitu pripravenosti.

® Ak je to mozné, mali by byt povinné.




Vyhodnocovanie

< Definicia Vypocutie a analyza implementacie CPP zahffiajlca
e kategorie zicCastneného personalu alebo agentur.
o -
& Ciel’ - L i L
e Identifikovat silné a slabé body CPP, aby sa vylepsili.
&
3 Minimalny Minimalne jedno vyhodnocovacie stretnutie nie neskor ako 24 hodin od
g standard ukoncenia CPP.
o Pokyn ®\/opred pripravené hodnotiace kritéria a ciele.
®Zahrna psychologické vypocutie, ak je to potrebné.

SPECIFICKE POLOZKY PRE PANDEMICKE SCENARE

Nemocniény aktivaény plan pri epidemickych/pandemickych scenaroch

Definicia Postup iniciacie implementacie CPP.

Implementdcia pldnu sa mdze postupne aktualizovat podla

rozsahu zéataZe, s ktorou sa pohotovostné zdravotnicke sluzby
vysporiadavaju: od prvych podozrivych pripadov pravdepodobnych
epidemickych infekcii v najvysSom stupni epidémie/pandémie

v
] vyskytujucej sa v dotknutej

& komunite.

g. Ciel’ Byt schopny adekvatne a promptne odpovedat na potreby populdcie od

informacie a profylaktickych opatreni k poskytovaniu
zdravotnickej pomoci ¢o najvacsiemu poctu pacientov.

Minimalny Aktivacia planu musi byt mozna od notifikacie prvého
standard podozrivého pripadu v nmocnici alebo vo vSeobecnej populacii.
Pokyn Pldn sa moZe zavadzat postupne podla rozsahu epidémie/pandémie

(pomer populdcie postihnutej a zataze pre nemocnién( pracu) - tak ako
je uvedené v nasledujlcich styroch prikladoch.

Pripad I: ZvySena pozornost’

Definicia Postup iniciacie implementacie CPP.
Interné mechanizmy na zabezbecenie skorej identifikacie pandemického kmernga

i Ciel’ Rychlo identifikovat a prisludne manaZovat maly pocet pripadov
4 a predchadzat daldiemu Sireniu.
s‘ Vytvarat &asovo primerané a presné sprdvy pre narodny epidemiologicky
= dohlad.
]
Minimalny ®Rychla diagndza podla smernic WHO
Standard ®protokoly na diagndzu a kritéria na laboratorne testovanie

®Dostupnost $pecidlnych ochrannych opatreni pre personal
®Dostupné izolacné kapacity

Pokyn Liedit v izolacii, kym sa nevyliéi diagnéza pandemického kmera




Pripad Il: Manazovanie socialnej tiesne

ejwapued

Definicia Velky pocet panikariacich/dotknutych pacienov Ziadajucich potvrdenie /
vylucenie diagndzy

Ciel’ Identifikovat &asti populdcie postihnuté epidemickym/pandemickym
kmerfiom, ktoré potrebuji zdravotnicku pomoc a participovat na
aktivitach epidemiologického dohladu.

I‘\’dinimélny ®\/opred urcené protokoly lieCby

Standard ®Sada informécii, ktoré sa maju podat dotknutym ludom propravené klaové
®\/opred spravy pre miestne/narodné média.

Pokyn ®Bezpecénost persondlu je prvorada

®Komunikéacia a spravy pre masové médid by sa mali pripravit
vopred, ak je to mozné
®Kratke informacné stretnutie s miestnymi nazorovymi vodcami a politikmi.

Pripad lll: Eskalacia epidémie

eljwapued

Definicia Velky pocet pacientov infikovanych pandemickym kmeriom.
Ciel' Zabezpedit presmerovanie zdrojov na
vysporiadania sa s kritickou situaciou.
Minimalny ® Definovat Standardy starostlivosti
standard ® Aktivovat triedenie
®Realokovat personal, vybavenie a materialy
®Rozhodnuft o Urovni sluzieb, ktoré by mali pokradovat
®pPodpora personalu a zaloha na pokrytie vitalnych funkcii personalu.
® Zabezpedit dodavky
Pokyn ®Pripravit sa na dlhodobu situaciu

®Zacat planovat scendr na Groven IV
® Urcit pldn domacei lie¢by v spolupraci s miestnami zdravotnymi

strediskami vratane Specialistov primarnej a komunitnej starostlivosti

Pripad IV: Epidemicka/pandemicka faza

elwapued

Definicia Epidémia / pandémia (podla oficidlneho vyhldsenia MZ alebo WHO)

Ciel’ Zabezpedit maximalnu kapacitu zariadenia tak, aby bolo schopné &elit
epidémii

Minimalny ®Podobny ako na urovni III

standard ® Definované kritérid pre pristup k intenzivnej starostlivosti a ventilacii

Pokyn Plan by mal zastavit vSetky nie nevyhnutné a Zivot zachrarujice postupy

a poskytnut

®Podporu personalu

® Nepretrzitost ¢innosti a dodavok

®Konzistencia s regiondlnymi a narodnymi planmi

®Plany vzajomnej pomoci na regionalnej a narodnej Urovni




2. Ludskeé zdroje



Trvaly nemocnic¢ny personal

Definicia V pripade krizy sa musia zapojit odborni a neodborni zamestnanci
pracujuci denne v nemocnici.
<) Ciel Ziskat dostupnost najkvalifikovanejSieho personalu so skisenostami
5 a znalostami a oboznamit sa s nastaveni nemocnice pocas fazy odpovede
0 3
3 na krizu.
[y
k-]
g Minimalny ® Aktualizovany zoznam vsetkého personalu.
8 standard ® Aktualizovany zoznam nevyhnutnych odbornikov
® Aktualizovand mapa kompetencii.
®dentifikovani pohotovostni vodcovia (chirurgovia, anestéziologovia).
®P|na administrativna kapacita.

Pokyn PouZite rozhovor, dotazniky alebo Standardizované nastroje, aby ste
zhromazdili informacie o znalostiach alebo skisenostiach z predchadzajlcej
krizy.

L. Pokyn Vyhnite sa absencii persondlu pre chorobu, starostlivost (personal starajuci
Pandémia sa o ¢lenov rodina) alebo smutoénym udalostiam v rodine.

Funkéné timy

Definicia Pohotovostné timy profesionalov a neprofesionalov uréené pre tri
hlavné Specifické oblasti sluZieb: krizovy manazment, logistika
< a poskytovanie starostlivosti.
0<
2 Ciel Poskytovat homogénnu, efektivnu a promptne prispdsobent reakciu,
g aby sa dosiahli ciele CPP.
%\ Minimalny ®Krizovy manazment: riaditel, prijimatelia, inzinier, hlavny lekar/primar
- Standard sestra, informacna technoldgia, lekaren.
o ®| ogistika a vSeobecné sluzby: personal vSeobecnych sluZieb,
§ personal informacnych systémov, inZinieri.
0 ®Poskytovanie starostlivosti: lekari, sestry, pomocny personal.
Pokyn ®postupujte podla dennej struktiry a kompetencii priradenych kazdému
z personalu.
®Spajajte a zjednoduste funkcie, ako je to len mozné.
Pokyn Funkéné timy st neodmyslitelné v nasledovnych oblastiach:
®triedenie postihnutych
Pandémia ®Lontrola
®infekcie
ekritickd starostlivost.




Rezervny personal

Definicia Vsetci profesionali alebo neprofesionali pracujici mimo nemocnicu
a jej zariadenia, ktory maju komplementarnu ulohu v pripade krizy.

,,<,< Ciel Komplementovat alebo nahradit exitujlce ludské zdroje alebo chybajlcich,
§ neprisludnych, pretazenych alebo neschopnych vykonavat svoje Glohy.
e Minimalny Aktualizovany zoznam:
3. Standard ®vSetci medicinski/oSetrovatelski Studenti
S ®ysetci ucitelia mediciny/oSetrovatelstva dobrovolhici
g ®profesionali na déchodku.
° VSetky zoznamy by mali byt na zdklade personélu, ktory mé schopnosti a
o je k dispozicii, aby sa pripojil (geograficka blizkost je déleZita).

Pokyn Rezervny personal by mal dostat képiu CPP a vZdy by sa mal

zUcéasthovat na cviéeniach a Skoleniach.
Zdroje

Definicia Partnerska dohoda s profesiondlnymi komorami a spoloé¢nostami, nevladnymi
,,<,< organizaciami, mestskymi a inymi institG¢iami s ciefom rozsirit
2 moznost odpovede na krizu pomocou kvalifikovaného personalu.
g
3 Ciel' Mat aktualizovany zoznam rezervného personalu alebo zoznam
O kvalifikovaného personalu.
3
§ Minimalny ®Mapovanie kvalifikacii a/alebo skisenosti.
o standard

Pokyn ®Pravidelna previerka a aktualizacia dohod.

® Otvorit nemocnicu novym formam spolupréce.




Verejné zdravotnictvo a preventivna starostlivost’

Definicia Prevencia a dekontaminacia pre: chemicku, biologicku,
radiologickl, nukledrnu kontaminaciu (CBRN).
,,<,< Ciel Redukovat asociované rizikd/vyhnit sa nie nevyhnutnej expozicii/
g manazovat personal/ ochrana.
-3 -
o Minimalny , i i .
g Standard Menovat kvalifikovany personal (so zvlastnymi kompetenciami).
[
o
g Pokyn ®Menovat persondl z nemocnice zodpovedny za vytvorenie Specifickych
) plénov pre zvlastne okolnosti (a odkazat ich na $pecifické smernice
(o]
WHO).
®\/ytvorit siet a koordinovat ¢innost s dal$imi relevantnymi intitdciami:
vojenskeé sily, institlcie verejného zdravotnictva, hnutie ¢erveného kriza.

Nepretrzité vzdelavanie a Skolenie

Definicia Posiliovat a vybudovat kapacity a skisenosti pri nidzovej starostlivosti
u medicinskeho personalu.

s Ciel’ LepSie manazovat nadzovu starostlivost v kritickych situacidch.

o

S Minimalny Detailny plén Skolenia a nepretrzitého vzdeldvania pre vSetky kadre

@ standard klicového personalu.

B Pokyn ® Hladat zdroje/fondy na podporu personalu v $pecifickych $koleniach.

3 OEosmeI’ovat' personal, aby sa zucastroval na Skoleniach.

3 ®Skolenie v CPP na zabezpecenie udrzatelnosti.

e ®Spoliehat sa na lokalne a obzvlast interné zdroje za iéelom $kolenia.
Menovat niekoho z persondlu zodpovedného za tdto oblast, zabezpedit,
aby sa skoliace aktivity viac prispdsobili redlnym potrebam nemocnice.

Budovanie kapacity: skolenie

Definicia Zoznam poloZiek na definovanie skoliacich potrieb medzi personalom
ﬁ Ciel Zabezpedit povinnosti kazdej osoby zahrnutej do manazmentu
0 pandémie chripky; komunikacia na predchadzanie a manaZovanie panickej
S situacie
o
9 Minimalny Hlavnymi oblastami zaujmu su:
o standard ®organizacia
3 ®Llinicky manaZzment (triedenie chorych, ochrana a bezpeénost personalu
3 a pacientov, izolacia, liecba)
o
o Pokyn ODajteknemocniénému personalu na vsetkych Urovniach jasné a jednoduché
inStrukcie
®Skolenie ako komunikovat s médiami, pribuznymi, pacientmi, inétitdciami,
personalom
® pPrispdsobit $kolenie funkénym timom ako pri plénovani
Minimalny | ®Laboratorny manazment (praca so vzorkami)
Pandémia standard ®Kazuistika
® Komunikacia




Urovne $kolenia

qoasA
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Definicia Rozdelenie personalu na skupiny podla ich planovanych povinnosti v CPP
(funkéné timy)
Ciel’ Poskytnut efektivne $kolenie na implementaciu CPP
Minimalny ®Vsetok personal ziskava zakladné vedomosti o CPP a zrucnosti na
standard vykondvanie planovanych povinnosti
®Rezervny personal je vzdy zahrnuty do rozvrhu skoleni
Pokyn Identifikovat kla¢ovU osobu, ktorad bude organizovat a dohliadat na

Skoliace aktivity

Material na Skolenie

qoasA
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Definicia Spolo&né smernice a klinické protokoly na dosiahnutie Standardného
skolenia pre vsetok nemocniCny personal, aby sa vyvinuli standardne
operacné postupy

Ciel' Podporit $kolenie na CPP a pokradovat v rutinnom fungovani nemocnice
a ziskat konsenzus ¢o sa tyka $tandardného $koliaceho programu so
zvlastnymi
vstupmi pre rozli¢né scenare

Minimalny Zakladné vedomosti a skolenie vo vSeobecnom nemocni¢nom plane

standard pripravenosti pre viaceré nestastia a pohromy, nasledované $pecifickym
i scenarmi

Pokyn ®Smernice a klinické protokoly by mali byt k dispozicii v mieste

starostlivosti, prispdsobené pre miestné potreby a pre rozlicné Urovne
personalu

®\/ytvarat Skoliaci materiadl na zdklade konsenzu s plnou Gcastou
personalu

Metodolégia Skolenia

qoasA
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Definicia Vyvoj vyucbovych technik

Ciel' Implementovat $koliaci program s maximalnou efektivitou

Minimalny Zdielat vedomosti a informacie (web stréanky, vzdeldvanie na dialku,
standard elektronické ucenie, stretnutia a pracovné dielne)

Pokyn ®Skolenie by malo zabezpedit udrzatelnost pomocou adaptéacie na miestne

potreby
®V/7dy odkazujte na ndrodné a medzinarodné Skoliace zdroje

®Cvicenia a testy su najefektivnejsimi prostriedkami budovania kapacity

Monitorovanie a vyhodnocovanie skolenia

oowod "29qoasA

Definicia Vsetky Cinnosti a systémy na zhodnotenie postupu v Skoleni pre
pandemicku chripku

Ciel' Zhodnotit dopad $kolenia a naplnit poZiadavky na zabezpedenie kva

Minimainy Kazda $koliaca aktivita musi mat vyhodnocovaciu schému

standard

Pokyn

Inkorporujte lekcie nauc¢ené v skoliacom programe

ty



Kvalita Skolenia
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Definicia

Meranie kvality ziskanych vedomosti a aplikacia Skolenia

Ciel

Zabezpetit adekvatnu a uZito¢nl Groveri 3kolenia

Minimalny standard

Informacie zaloZzené na dékazoch

Pokyn

®periodické kontroly a pravidelné aktualizacie Skoliacich zru¢nosti a materialov
®Konzultovat so Svetovou zdravotnickou organizéciou
a ministerstvom zdravotnictva ohladom prilezitosti a pomo6cok na skolenie

SPECIFICKE POLOZKY PRE PANDEMICKE SCENARE

Vybor pre kontrolu infekcii

elwapuwed

Definicia Zodpovedny za odporudania a implementacie vztahujlce sa na kontrolu
infekcii v nemocnici ako je meticilin rezistentny na Staphylococcus
aureus (MRSA).
Ciel’ Prispdsobit véeobecné odporidania pre kontrolu infekcii danej nemocniénej
a monitorovej implementacii.
Minimalny Poskytovatel informacii a organizator skolenia v prostredi nemocnice na
standard implementdciu odporudani na kontrolu infekcii. Monitorovat
vyskyt infekcii, kontrolovat zlyhania a aktualizacie
odporucani (napr. bezpecnostné upozornenia na zvlastne organizmy - SOP)
Pokyn Vybor méze byt integrdlnou ¢astou koordinaéného timu vo
vSetkych kritickych situaciach.

Zvysenie pozornosti

elwapued

Definicia Zakladné pochopenie sezonnej chripky, pandemickej chripky, infekénej
kontroly a biologickej bezpeénosti medzi persondlom a vSeobecnou verejnostou
Ciel’ Zvysit pozornost vodi biologickym rizikdm

Minimalny standard

Porozumenie bezpecnostnych opatreni zalozenych na prenose medzi vsetkymi
pracovnikmi pracujucimi v zariadeni zdravotnej starostlivosti

Pokyn

Oznadit osobu alebo tim na rozsirenie informacii
Nemocnica méze mat aktivnau a efektivnu Glohu pri rozsirovani
informacii pre vdeobecnu verejnost




3. Poskytovanie starostlivosti



Triedenie chorych

< Definicia Kategorizacia pacientov podla priority starostlivosti.
¢ 7 T " 7 ’ " - . <
g Ciel’ Poskytnut najlepsiu starostlivost takému poctu pacientov ako je mozné v
o dostupnosti zdrojov.
3
3 Minimalny Specifikované miesto a oznacené osoby v sluzbe pri inicidlnom nemocni¢nom
9 standard triedeni chorych podla vopred definovaného protokolu.
Pokyn Triedenie chorych by mal byt dynamicky proces, ktory postupuje podla
podmienok pacienta a dostupnosti starostlivosti v danom poradi
Pokyn ®Protokoly triedenia chorych prispésobené Specifickej epidémii
®Pristupové kritéria k intenzivnej starostlivosti a ventilacii
Pandémia ® Kritéria pre pristup k Specifickej medikacii zvlast v pripade obmedzenej
dostupnosti
®Potreba spolupracovat s komunitnou starostlivostou

Klinické protokoly

Definicia

V starostlivosti o pacientov vopred definovat zdravotnicke postupy pre diagnézu
a lieCbu (algoritmy).

Ciel

Optimalizovat pouZivanie dostupnych zdrojov.

Minimalny
standard

qoasA

Protokoly by mali byt dostupné aspori pre najéastejsie urgentné stavy ako
resuscitacia, trauma, komplikacie spojené s tehotenstvom, infekcie a
anestézia.

Pokyn

b2

sowod eudd

®\/ytvorit protokoly zaloZzené na vedeckom dbkaze.

® zdielat protokoly s persondlom a ziska konsenzus.

®protokoly (algoritmy) pre hlavné patoldgie su uzitocné za vsetkych okolnosti bez
ohladu na aktivaciu CPP.

®\/yuZivajte postery na pomoc personalu so zapamatanim si vSetkych krokov
protokolov.

®Pouzivanie protokolov a algoritmov je efektivnym nastrojom na zabezpecenie
kvality medicinskej starostlivosti v kritickych situdciach.

Domaca starostlivost’

< Definicia Zdravotnicka pomoc poskytovana doma u pacienta
w< " . z - .V . . . . s .
g Ciel’ Ulavit primarnej a nemocnicnej starostlivosti pri poskytovani zdravotnej
o starostlivosti v najznamejsom a komfortnom prostredi pre pacienta
0
g Minimalny ®Prakticki lekara st vovedeni do problematiky starostlivosti o fudi doma
g‘ Standard ®Stimulovat starostlivost o samého seba poc¢as pandemickej chripky
g ®Ulah&ovat Ulast susedov a podporujicich ludi (socidlni pracovnici, dobrovolnici)
8 Pokyn Mobilizovat a zahrnit praktickych lekdrov a miestny socidlny systém
(socidlni pracovnici, susedia)




Specializovana starostlivost’

o < Definicia Zdravotna starostlivost, ktord si vyZaduje $pecializovanu techniku a personal.

o W« T ; " — : - -

3 g Ciel’ Poskytovat nacas pristup k Specializovanej starostlivosti.

-3

o e Minimalny Referenénd sief na mieste pre vietky medicinske potreby.

3 standard
Pokyn Koordinovat plan odosielania na miestnej a regionalnej Grovni.
Pokyn ® Definovat kritéria pristupu k $pecializovanej starostlivosti, zvlé§t',
v intenzivnej starostlivosti v situdciach, kde zdroje len taZzko naplfiaju
L. poziadavky.

Pandémia ®Kritéria by mali byt zaloZzené na etike, rovnosti a zdielani

s komunitou a personalom

Zdravotnicke zaznamy

qOasA
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Definicia Zaznamenavanie pacientov, demografickych Udajov a procesu starostlivosti.
Ciel’ ® Zabezpedit bezpe€nost pacienta a kvalitu starostlivosti.
®Redpektovat pravne povinnosti.
Minimalny Specifikacia: ddtum a ¢as prijatia, prijimacie &islo, pohlavie,
standard vekova skupina dospelych a deti a zaznam o procese starostlivosti
Pokyn ®Pouzite rutinne existujlce zdravotnicke zaznamy.

®Nerobte Specifické krizové zaznamy.

Komunikacia s pribuznymi

< Definicia Informacie poskytované pribuznym pacientov
n< e —
g Ciel’ Vyhoviet pravu pribznych na spravne informacie.
o
_'U Minimalny Informacie zalozené na skutocnosti, pravde a nacasovani
g standard
g _Pokyn ®Urcit osobu na zbieranie a prislusne rozsirovanie informacii.
®Kratke Skolenie celého personalu je extrémne uzito¢né a oplati sa.
F-'okyn ®7vazit pridavné skolenie pre personal o tom, ako podavat zlé spravy a
Pandémia obmedzenia pristupu k $pecializovanej lie¢be
® podporit personél s vopred pripravenou sadou informacii pre pribuznych

Zabezpecovanie kvality

oowod "qoasA

Definicia Udrzba $tandardov kvality sledovana a dosahovand nemocnicou
pocas fazy odpovede na krizu.
Ciel’ Udrzat minimalne $tandardy kvality urgentnej starostlivosti na zaklade
sklsenosti, Skolenia a cvi¢enia.
Minimalny Definované podla rutinnych cielov kvality v zdravotnej starostlivosti
standard

Pokyn

Urcéit multidisciplinarny tim zabezpedenia kvality v CPP.




Zranitel'né skupiny

qoasA
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Definicia

Ludia s limitovanou samoobsluZnostou, t. j. deti bez sprievodu, starsi
a handikepovani ludia ¢asto nemaju rovnaky pristup k zdravotnej
starostlivosti vo véeobecnosti a obzvlast v kritickych (krizovych) situdciach.

Ciel

Zabezpedit rovnopravny pristup k starostlivosti pre vietkych.

Minimalny
standard

® Definicia zranitelfnych skupin.

®(Oznacenie jednej (alebo viacerych) osoby (0séb) v sluzbe na
identifikaciu pacientov s potrebou Specidlnej pomoci, ulahcovanie a ich
sprevadzanie cez vSetky postupy poskytovania zdravotnej starostlivosti.

Pokyn

Dobrovolnici mézu velmi vyrazne pomact.

Pandémia

Pokyn

Zvlastna pozornost by sa mala venovat nasledujicim skupindm
v pripade epidémie/pandémie:
®pacienti psychiatrickych zariadeni
®0soby s poruchami ucenia
®institucionalizované komunity (napr. vaznice, vzdelavacie zariadenia
s ubytovanim Studentov atd)
®pristahovalci.

Narazova kapacita

qoasA
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Definicia Narast kapacity prijmu pacientov.

Ciel’ Odpovedat na vynimoéné poZiadavky na poskytovanie akitnej zdravotnej
starostlivosti.

Minimalny Definicia minimalnych Standardov starostlivosti Specifickymi a meratelnymi

standard pomermi, napr.: lekari/pacienti, sestry/pacienti, pacienti/m?,
pacienti/toalety, td.

Pokyn ®Uvazovat o formalnych dohodach so zdrojmi komunity kvoli zvlastnym

prispevkom (t.j. Skoly kvoli extra priestoru, profesionalne asociacie kvoli
fudskym zdrojom, atd.)

®Plan odosielacej siete pre prepustanie a pohyb pacientov z nemocnice
a pre prostriedky dopravy pre pacientov.

Psychologicka podpora (pacient/personal)

qoasA
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Definicia Sluzba psychologického poradenstva a podania spravy pre PTSD (posttrau
maticka stresova porucha) a syndréom vyhorenia (Unava) pacientov a personalu.
Ciel’ Uvolnit stres a predchadzat posttraumatickému syndrému u pacientov a
personalu (pomoct im udrzat tempo so situaciou/stratami).
Minimalny ®Zapojit dobrovolnikov z charitativnych organizacii,
standard profesionalov (psychiatrov, psycholdgov, psychiatrické zdravotné sestry atd).
® Skolit pohotovostny persondl, aby lepSie zvladal frustracie a agresiu
sposobenu akymkolvek nidzovym stavom. Transportacny systém pre
personal. 24-hodinova starostlivost o deti personalu
Pokyn ®Koordinovat (pripadne pomocou externych zdrojov) vlastné

a existujuce socialne a zdravotnicke zdroje na komunitnej trovni.

® Komunity mdZu byt zdrojom spontdnneho, spolahlivého a
efektivheho pramena psychologickej podpory (ak su dobre koordinované).

e Urcit miesto a nominovat osobu na organizaciu, pre obete a zdravotnicky
personal ¢o najskdr po stretnuti podat spravu o udalosti.
ZaangaZovat do organizovania tychto sluZieb odbory, nemocni¢né kluby
Vypracovat pre komunikaciu so zamestnancami, ktorym zomreli blizke osoby
vratane pravidiel na narok volna v pripade Umrtia rodinného prislusnika




SPECIFICKE POLOZKY PRE PANDEMICKE SCENARE

Skrining, izolacia, za¢lenenie do kohort a dopravna kontrola pacientov

Definicia .| Identifikacia varovnych pripadov a implementacia bezpecostnych
opatreni pre kontrolu infekcii

5 Ciel’ Minimalizovat nozokomialne infekcie a ochrana personalu, dalSich pacientov
2 a rodinnych prislusnikov/navstevnikov
D~
3 Minimalny Tesné spojenie so systémom dohladu, definicia pripadu pre skrining
o standard a laboratérne vysledky na konfirmaciu

Pokyn Zhromazdit pacientov s podobnou klinickou diagnézou a epidemiologickymi

faktormi

Bezpecny zber, zaobchadzanie a transport klinickych vzoriek

Definicia Postupy pre obmedzenie biologického rizika vztahujliceho sa
- k laboratérnemu testovaniu
]
g_ Ciel’ inimalizovat riziko infekcie medzi osobami zaobchadzajlcimi so zberom
- vzorky, balenie pre dopravu a laboratorne spracovanie.
g. Minimalny Skoliaca prilezitost pre véetok persondl zahrnuty do biologickej bezpeénosti
sStandard
Pokyn ®Opakovana $koliaca prileZitost by sa mala poskytovat
autorizovanym laboratériom Specializovanym na skolenia laboratérnej
bezpecnosti.

® Pozrite si ministerstvo zdravotnictva a WHO, ¢o sa tyka smernic a

s*u;cll;a






4. Vseobecné zdroje



Finanéné pokytie

J0woa "qoasn

Definicia Dostupné rezervné fondy na pokrytie prace navyse

personalu, pridavné zdroje (konzumné atd) a nahodné vydavky
Ciel Byt schopny naplno implementovat plan a reagovat na krizov( situdciu
Minimalny ®Zoznam prioritnych potrieb v rozli¢nych scendroch kritickych situécii
standard ® Definovat a zabezpecovat rezervné financovanie (okrem rozpoctu)
Pokyn ® Urobit priblizni cenu ofakavanej zataze

oV lase krizy definovat predbezné dohody s bankami, nadaciami
a fondmi zdravotného poistenia na okamzité uvolnenie p6ziciek a
grantov

Planovanie pre flexibilné priestory

Definicia Logisticka kapacita reorganizacie priestorov (mnozstvo a typ), ked’
< prichod pacientov presiahne normalne kapacity EMS (pohotovostnych
o zdravotnickych sluzieb) podla povahy krizy.

8— Ciel Vopred definovat a vyhradit priestory podla novych vynimocénych potrieb
@ pohotovosti.
a Minimalny Tento krok by sa mal iniciovat akondhle sa ako reakcia na krizu aktivizuje
° standard CPP v krize.
o . , , N .
3 Musia sa zobrat do uvahy minimalne priestory na:
o ®triedenie
o ®chorych
oliecbu
®izolaciu
®cakaren
®postele navyse (pozrite si Speciadlne postupy prepustenia)
® miestnost krizového velenia
®ambulantny chod (vstup, prepustenie a vychod),
®oblast vyhradenu pre rodiny a verejnost
®oblast vyhradenl pre politikov a média
®privatnu oblast pre personal
®prijem dobrovolnikov
®pohrebné sluzby.
Pokyn Realokacia priestoru vysoko zavisi od charakteru nemocnice

a od kreativnych riedeni, ktoré moZno urobit na mieste (stany, susedné
zariadenia a budovy, atd')




Pacienti a bezpecnost’ personalu

qoasA
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Definicia

¢

0 najvacsie znizenie vsetkych moznych rizik pre pacientov a zdravotnicky
personal,zvlast tych, ktoré pochadzaju zo zdravotnickych postupov.

Ciel

Neskodte.

Minimalny
standard

i

efinujte rizikd, priority, zoberte do Uvahy a vyhodnotte. Definujte pravidla
a protokoly (ak uz nie su na mieste) pre nasledujlce pohotovostné

intervencie, ktoré mozu zahfhat zdravotné rizika:

®narabanie s ihlami a vyhadzovanie do odpadu/injekcie;

®3Specifické ochranné vybavenie personalu;

®rozSirené narabanie s odpadom;

®jzolacia pacientov;

®ohlasenie/bezpeénost;

®krvné transflzie;

®informacné zaznamy pacientov;

®informacné zaznamy lieCby, predpisané a podané;

®upozornenia na alergie zvyraznené v klinickych zaznamoch/neziaduce ucinky

®7ivot zachranujuce klinické postupy spojené s vybavenim;

®infekcie.

Pokyn

®Pouzite multidisciplinarny pristup na rieSenie osobnych rizik
pacienta a zdravotnickeho pesonalu.

® Pouzivajte do znacnej miery informacie a edukacné postery tak
pre pacientov, ako aj pre personal.

elwspued

Minimalny
standard

Ockovanie zdravotnickych pracovnikov vratane laboratérnych pracovnikov
proti vSetkym potencialnym, zdravotnym rizikam, ak si dostupné. Zvazit
prioritné ockovania proti pandemickému virusu, ak je dostupné. V pripade
absencie vakciny zvazit profylaxiu prislusnymi antiretrovirusovymi liekmi.

Pokyn

V predstihu preskimat dodavky vakcin a $pecidlnych
(antivirusovych-antimikrorobidlnych) liekov a vypracovat plan ich podavania

Nevyhnutné dodavky a logistika

qoISA

7
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Definicia Narazova kapacita umozfiujica poskytn(t zdravotnu starostlivost.
Ciel’ Planovat a prispdsobit dodavky, aby spifiali excesivne poZiadavky.
Minimalny Zoznam nevyhnutnych dodavok mdZe obsahovat:
standard farmaceutika, medicinske plyny, dodavky krvi nevyhnutné pohotovostné
vybavenie (hlavné a obnovitelné alebo jednorazové predmety), vodu,
palivo, elektrinu, generator, zalozny komunikacné vybavenie
(externd/interna komunikdcia) mechanizmy ziskavania a zabezpecovania
dodavok nadas (potrubie) by mali byt na mieste.
Pokyn ®Nemocni¢ny manazment na suhlas s definiciou minimalneho mnozstva

jednotlivych poloziek.
®PIné zapojenie (a mozné delegovanie) zvycajnych
poskytovatelov, kedZe maju zvycajne lepsiu logistiku a kapacity.
®Podpista formalne dohody s poskytovatelmi.
® Spolupraca (vymena materialov) so susediacimi zdravotnickymi
zariadeniami (primdrna zdravotna starostlivost, nemocnica, sikromné
Kliniky).




Komunitna pomoc

< Definicia Amplifikdcia nemocni¢nej kapacity na odpoved na krizové situdcie.

B Ciel Zvacsit nemocnicnl kapacitu na poskytovanie medicinskej a nemedicinskej
o starostlivosti.

o

o Minimalny Velké Qriestory so sl,uibami (hotely,, Skoly) a oSetrovatelské kapacity,

% standard rodinné domy (domaca starostlivost).

g Pokyn Bez ohladu na stupen a organizaciu a spojenie s nemocni¢nymi

aktivitami je komunita dobrym pramefiom vynimocnych zdrojov.

Zmiernenie pre zdravotnicke zariadenia

u<a< Definicia Strukturalne a funkéné opatrenia na zabezpedenie nemocni¢nej pruznosti na
o) najvyznamnejsie miestne nebezpecenstva.
o)
g Ciel' Zabezpedit zdravotnicke zariadenia, aby udrZovali fungovanie pocas a po
0 nudzovych situaciach
g‘ Minimalny Kritické sluzby sa udrziavaju
o) standard
g Pokyn ®Malo by sa naplanovat pre nové budovy a uZ existujlce Struktdry by sa
O mali prispdsobit pridavnymi komponentmi alebo prispdsobenim
medicinskych zariadeni, aby sa zvysila ich bezpeénost a odpor voci
skodlivym a katastrofickym prihodam.
®partneri v tomto procese: konstrukéni inzinieri so zmiernenym dérazom.
Bezpecnost’
Definicia Ochrana nemocni¢ného prostredia a personalu pred nasilim
(,<,< a Skodlivym prehustenim predpokladmi.
10}
8_ Ciel’ Ochrafiovat personal a prostredie pred Gtokmi, agresiou, kontamindciou
g a inymi efektmi prehustenia a verejnej paniky.
3\ Minimalny Spolu s policajnymi silami a orgdnmi navrhnut detailny plan.
o standard
o
3 Pokyn ®Pravidelne rozsirovat informécie a spravy bezpeénostnych varovani pre
g masy ludi, pacientov a personal.
®MobZu tieZ prispiet komunitné zdroje (dobrovolhici, sikromné
nebezpecné firmy).
Pokyn ® Myslite na Specialne bezpecnostné dohody, aby ste predisli tomu, ze
ludia prenikni do nemocnice hladajuc lieky/lie¢bu, triedenie chorych,
L pristup k
Pandémia $pecifickej medikacii.
® PoskytnUt PPE pre bezpeénostny personal




Pohrebné sluzby

oowod "qoasA

Definicia

V3etky sluzby na lie¢bu a starostlivost o mftvoly

Ciel’

Zabezpedit religidznu, spiritudlnu dévernost pre vdetky mftvoly a efektivitu
v manazmente privalov

Minimalny standard

| Pladnovany priestor na vhodné umiestnenie mrtvol.

Pokyn

®Pripravit podporné rady pre pribuznych
® Zabezpedit adekvatne pohrebné zariadenia alebo alternativny

®Minimalizovat ¢as expozicie mftvol.

rychly pohreb alebo kreméciu kompatibiln s kultirami.

SPECIFICKE POLOZKY PRE PANDEMICKE SCENARE

Cistenie, dezinfekcia a manazment odpadu

elwapued

Definicia

Prislusné Cistenie, dezinfekcia a manazment odpadu v zariadeniach zdravotnej
starostlivosti

Ciel

Minimalizovat nozokomidlnu infekciu a daldiu zataZ v zariadeniach zdravotnej
starostlivosti

Minimalny standard|

Standardy vys$sie neZ rutinné

Pokyn

Uréit nemocniény tim kontroly infekcie v pléne

Osobné ochranné vybavenie (PPE)

ejwapued

Definicia Vsetky zariadenia znamenajuce ochranu exponovanych osob pred
infek¢nymi chorobami
Ciel Ochranovat personal, dalSich pacientov a rodinnych prislusnikov/

navstevnikov pred tym, aby sa infikovali

Minimalny standard|

Identifikovat poZadovanu Uroven ochrany a $pecifikacie materidlov spolo¢ne
s prislusnymi postupmi

Pokyn

® Uréit nemocniény tim kontroly infekcii, aby pracoval a sa $kolil
® Zabezpedit skladovanie v sklade nemocnice cez dohody s dodavatelmi

Nevyhnutné dodavky

ejwapued

Definicia Nevyhnutne dodavky pre specifickl pandemicku situaciu
Ciel’ Planovat a prispdsobit dodavky, aby spifiali $pecifické poziadavky.

Minimalny standard

®ppPE
® Antivirusové latky

® Antibiotika

Ockovacie latky, ak su k dispozicii

Dodavky stravy a napojov pre personal a pacientov

Pokyn

®Dodéavky musia spifiat kvalitativne $tandardy

®p|an pre distribu¢né systémy pre antimikrobialne latky
(antivirusové latky, antibiotika, atd.) a ockovacie latky.

®Zvolte si svoje kritéria skladovania a distribucie
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