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Kui patsiendile on esmaabi näidustatud, siis:  
• riided nagisse (eraldi igal patsiendil); 
• jalatsikaitsed (kilesussid); 
• kätepesu ja desinfitseerimine (vähemalt 30 sekundit); 
• patsient juhatatakse vastuvõtu kabinetti. Patsiendi liikumisala on kliinikus 

märgistusega piiratud, tualette ei kasutata; 
• triaaži õel/töötajal on mask ees, kindad käes, peale igat patsienti kätepesu ja 

desinfektsioon. 
 

3. Isikukaitsevahendid 
• Arst ja assistent töötavad FFP3 või FFP2 respiraatoriga, kaitseprillide ja visiiriga. 
• Iga patsiendi järel uus pikkade varrukatega pritsmekindel kaitseülikond või kittel, 

peakate, kilesussid, respiraator, desinfitseeritud visiir ja kaitseprillid.  
o Kui respiraatorite varu on väike ja patsiente rohkem, siis võib kasutada 

ühte respiraatorit kuni 2 tunni vältel eeldusel, et seda vahepeal eest ära 
ei võeta. 

o Kui respiraator muutub niiskeks, tuleb seda kohe vahetada! 
• Steriliseerija töötab maski ja kinnastega. 
• Administraator töötab maski ja kinnastega või kaitsva barjäärklaasi taga. 

Barjäärklaasi puudumisel võib kasutada tugevat maalrikilet. 
 

4. Protseduurid  
• Ravile võetakse esmaabi patsiente. 
• Kõigil protseduuridel, kus võimalik, kasutatakse kofferdami ja välditakse 

vesijahutust, ultraheli ja/või suruõhku vajavate instrumentide kasutamist.  
 

5. Kabineti desinfitseerimine (30 min)  
• Iga patsiendi järel peab jääma vähemalt 20 minutit kabineti puhastamiseks ja 

desinfitseerimiseks. 
• Võimalusel tuulutada kabinetti, kasutada HEPA filtriga õhupuhastit või UV lampi.  
 

6. Instrumendid  
• Kasutatud otsikute autoklaavimine toimub iga patsiendi järel. 
• Otsikud ei ole tooli küljes vaid steriilselt pakendatud. 

 
7. Arveldamine 

• Makseterminal puhastatakse iga kasutuse järgselt. 
• Võimalusel vältida sularahamakset. 
• Pärast igat patsienti kätepesu, desinfektsioon ja administraatori leti 

puhastamine. 
 

 
 


