Sissejuhatus

COVID-19 pandeemia tingimustes on koostatud mitmeid erinevaid juhendmaterjale.
Kaesolevasse dokumenti on EHL kokku koondanud olulisema info Terviseameti poolt vilja
tootatud juhistest, valitsuse maadrustest ja muudest relevantsetest materjalidest, et
kriisiolukorras ei peaks ldabi t66tama mitmeid erinevaid dokumente, vaid et tekkivad
kiisimused saaksid vastused U(ihest kohast. Hetkel kehtivate suuniste voi Oigusaktide
muutudes voi tdienedes uuendame ka kaesolevat materjali.

Hambaravi otseselt puudutavad punktid on markeeritud kollasega, et oleksid lihtsamini
leitavad. See aga ei tdhenda, et muud nduded ei kehtiks! Tegemist on kohustuslike
Uldjuhistega koikidele tervishoiuteenuste osutajatele (TTO), millest igal TTO-1 tuleb
rakendada oma t60 spetsiifikast lahtuvat.

Juhendmaterjalides satestatud isikukaitsevahendite (IKV) kasutamise osas on antud
miinimumnouded, see tahendab, et sellest rohkem voib kasutada, vihem mitte.

Vaga oluline on korralik aseptika, pindade puhastamine ja desinfitseerimine parast iga visiiti.
Vastavalt majandus- ja taristuministri maarusele, peab ventilatsioonististeem peab hoone
vOi selle eraldi kasutatava osa kasutamise ajal ning vahemalt kaks tundi enne ja parast hoone
kasutamist tootama maksimaalsel projekteeritud tootlikkusel. Hoones, kus puudub
soojustagastusega sissepuhke- ja valjatdmbeventilatsioon, tuleb ruume intensiivselt
tuulutada. Tuulutamise ajaks valjub personal ruumist.

Jaatmekaitluse seisukohalt on oluline valja tuua, et mitte saastunud isikukaitsevahendid
(IKV) kaideldakse olmeprigina. Ko&ik voimalikud viirusega saastunud jadtmed (sh
isikukaitsevahendid) hoiustatakse teistest jaatmetest eraldatuna suletud kotis ning
kdideldakse 72 tunni moodudes tavajadtmetena. Muu jaatmekaitlust puudutav on
[ihendatud versioonis leitav kdesolevast dokumendist ning pdhjalikumalt kirjeldatud
Terviseameti vastavas juhendmaterjalis, mille viite leiate dokumendi 16pust.



Miinimumnouded tervishoiuteenuste osutajatele COVID-19 pandeemia tingimustes

Epidemioloogilised kriteeriumid riskitaseme hindamiseks

* Madala riski korral esinevad kogukonnas liksikud juhud, mis on kontrollitavad;

* Keskmise korral esineb nakatumine kogukonnas klastritena, aga klastrid on jalgitavad;

* Kdrge korral on nakatumine laialt levinud véljapoole klastreid ja kontaktide jalgimine pole

vOimalik voi on t6estatud varjatud levik antud regioonis.

Epidemioloogilise riski hindamise eest vastutab Terviseamet tuginedes jargmisele riski hindamise

maatriksile:

Riski hindamise maatriks suurte maakondade (iile 50000 elanikuga) jaoks

Keskmine
risk

Skoor

Epidemioloogiline
olukord Eestis TA
hinnangul

Epidemioloogiline olukord

26-99
juhtu
100000
kohta

Juhtude arv

100 000 in kohta
14 paeva jooksul
(Harju, Tartu, Ida-
Viru, Parnu ja
Laane-Viru
maakonnas)

7 p teadmata 25-35
nakatunute
osakaal (%)

(koldelisus)

Varjatud leviku
tuvastamiseks
testide arv 1000
elaniku kohta 7 p
jooksul

1-2,5

Keskmine 3-5%
positiivsete SARS-
CoV-2 testide

osakaal viimase 7

pdeva jooksul

Kokku

6-10




Riski hindamise maatriks vdikeste maakondade (ala 50000 elanikuga) jaoks

Keskmine
risk

Skoor

Epidemioloogiline
olukord Eestis TA
hinnangul

Epidemioloogiline olukord

Juhtude arv 14 11-60
pdeva jooksul alla
50000 elanikuga
maakondades
(Hiiumaa,
Jégevamaa,
Voérumaa jt)

7 p teadmata 21-35
nakatunute
osakaal (%)

(koldelisus)

Varjatud leviku 1-2,5
tuvastamiseks
testide arv 1000
elaniku kohta 7 p

jooksul

Keskmine 3-5%
positiivsete SARS-
CoV-2 testide

osakaal viimase 7

pdeva jooksul

Kokku

6-10

1. Uldised nduded

- TTO-I peavad infektsioonikontrolli

olema

néuded,

(katehlgieeni

juhendid

isikukaitsevahendite kasutamine, ravikeskkonna puhastamine ja desinfitseerimine ning

jaatmekaitlus; COVID-19 patsiendi kasitlus).

- Tootajad peavad olema koolitatud tlaltoodud juhendite ja nGuete osas.

-  Peab olema tagatud
desinfektsioonivahendid jms).

infektsioonikontrollivahendite vahemalt {(ihe kuu varu

(IKV,

- Peab olema tagatud vahemalt esmane vGimekus kasitleda COVID-19 positiivseid haigeid, sh

COVID-19 analtuside korraldamine.



TTO-des peab olema tagatud patsientide kasitlus vastavalt standardnduetele ning COVID-19
vOimaliku vGi kinnitunud diagnoosiga patsientidele lisaks piisk- ja
kontaktisolatsiooninduetele.

Eriarstiabi ambulatoorse vastuvotu planeerimisel eelistada véimalusel kaugvastuvéttu korge
riski korral.

Perearstidel tuleb tagada eraldi vastuvotu ajad hingamisteede infektsioonidega patsientidele.
Selliste patsientidega on esmane kontakt sidevahendite teel.

Personalil ei tohi olla COVID-19 voi teiste hingamisteede infektsioonide tunnuseid (v.a
kaugvastuvott).

TTO-l peab olema olemas tegevusplaan erakorralise ravi ja COVID-19 ravivéimekuse
tagamiseks ning vajadusel eskaleerimiseks ning plaanilise t66 mahu vdhendamiseks
epidemioloogilise olukorra halvenemisel.

TTO-l peab olema tegevusplaan haigestunud tootajate ja kokkupuutejuhtumite korral
tegutsemiseks.

TTO tuginedes tehtud riskianallilsile voib vajaduse korral rakendada rangemaid
infektsioonikontrolli meetmeid.

SARS-CoV-2 testimise pohimotted

SARS-CoV-2 analilsile suunatakse hingamisteede infektsiooniga tdiskasvanud ja Gle 10-
aastased lapsed. Gripihooajal testida simptomaatilisi patsiente ka gripi suhtes.
Asliimptomaatiliste patsientide testimine toimub vastavalt riski tasemele (tabel 1).

HVA aktiivravihaigla peab véimaldama t6otajatel simptomite tekkel tookohal testimist.

NB! Tervistunud patsienti isolatsiooni Idpetamiseks mitte testida, kuna vaatamata sellele,
et patsient ei ole enam nakkusohtlik, voib tema SARS-CoV-2 PCR analiiiisi tulemus olla
positiivne veel mitmeid nadalaid.

Tabel. 1 Asiimptomaatiliste patsientide testimine

Madal risk | Keskmine risk
Ambulatoorne Ei vaja testimist, lubatud raviarsti otsusel
EMO Ei vaja Raviarsti otsusel
Statsionaar Ei vaja Raviarsti otsusel

Markus: lapsi vanuses 0-10 eluaastat pole vaja testida enne aerosoole genereerivaid protseduure

3. TriaaZ, kontrollpunktid, tervisedeklaratsioon, kiilastamine

TTO peab teavitama ambulatoorsele eriarsti vastuvotule poordujaid, et ei ole soovitav tulla
hingamisteede infektsiooni ndahtudega vdi COVID-19 kontaktsena. Tuleb tagada voimalus
vastuvotu- voi uuringuaega muuta.

Korge riski korral peavad nii plaanilisele kui ambulatoorsele ravile tulevatel patsientidel
olema kiisitud tervisedeklaratsioonis
(https://www.terviseamet.ee/sites/default/files/lisa_1 covid-




19 tervisedeklaratsioon 04.11.2020.pdf) sisalduvad kiisimused ja vastused dokumenteeritud
haigusloos, kas anamneesi osana vdi taidetud tervisedeklaratsioonina.
Ootealadel ja sissepddsude juures peab olema tagatud katehlgieeni vGéimalus, vGimalus

saada kirurgilist maski ning informatsioon kdhaetiketi ning maskide korrektse kasutuse kohta
(keskmise ja korge riski korral).
Kilastamine on keskmise ja korge riski korral pohjendatud juhtudel ja eelneval kokkuleppel

raviarstiga vGimalik.

Tabel 2 Patsientide ning nende saatjate voi kiilastajate liikumine ja paigutamine séltuvalt

nakkusriskist

Madal risk Keskmine risk

TTO sissepads | Piirangud puuduvad Limiteerida sissepaase,

Limiteerida sissepaase,
O-sse sisenejale
kirurgiline mask ja kate

TTO-sse sisenejale
kirurgiline mask ja kate
antiseptika

EMO-sse Tagada patsientide Sisenemisel esmane
p6ordumine hajutamine triaaz ja selekteerimine

erinevatele ootealadele
vOi

isolatsioonipalatisse hing
amisteede

infektsiooni voi COVID-19
anamneesi alusel

Kiilastamine Lubatud Soovitus mitte kiilastada,
lubatud raviarsti
nousolekul
Lubatud Lubatud, vajalik
slinnitusel tervisedeklaratsioon
Lapsevanem Lubatud Lubatud, vajalik Lubatud, vajalik

tervisedeklaratsioon tervisedeklaratsioon ja

SARS-CoV-2 testimine®?

! Peab olema negatiivne COVID-19 tervisedeklaratsioon ja ta peab kandma testi vastuse saabumiseni kirurgilist maski.
? Lapsevanema SARS-CoV-2 positiivse testi korral suunatakse testimisele laps.

Isikukaitsevahendite kasutamine

Standardnduded kehtivad kd&ikide patsientide puhul. Kindaid kasutatakse alati, kui on
kokkupuuteoht vere ja teiste kehavedelikega, kui on kontakt haavade ja limaskestadega
jne.

Isikukaitsevahendid (kittel, kindad, kilepdll) on Gihekordseks kasutamiseks.

Kirurgilise maski all on méeldud EN 14683 standardile vastavat titp IR meditsiinilist maski
ning respiraatori all EN 149 standardile FFP2 voi FFP3 vastavat.

Respiraatori ja kirurgilise maski jarjestikune kasutusaeg voib olla kuni 4 ja 3 tundi,
vastavalt. Kui respiraator/mask on purunenud, maardunud v&i kontamineerunud, siis tuleb
see vahetada.

Pritsmekindla kitli puudumisel tuleb kasutada Gihekordset kilepdlle tavalise kaitsekitli peal.



- Kaitseprillid/visiirid desinfitseeritakse. Muud kasutusel olevad isikukaitsevahendid on
Uhekordseks kasutamiseks.

Tabel 3 IKV kasutamine to6tajatel, patsientidel ja kiilastajatel s6ltuvalt nakkusriskist

Keskmine risk
COVID-19 Respiraator
kinnitunud juht Kaitseprillid/visiir
Pritsmekindel kittel
Kindad
COVID-19 véimalik Kirurgiline mask®
juht Kaitseprillid/visiir
T Kilepadll
© Kindad
§§ AGP (SARS-CoV-2 Kirurgiline mask
'?; proovi pole tehtud Vajadusel
< eelnevalt) kaitseprillid/visii kaitseprillid/visiir
>
- Lahikontakt (<2 m) i Kirurgiline mask
patsiendiga
Lahikontakt (<2 m) i Kirurgiline mask, kui
teiste tootajatega hajutamine pole
voimalik
(koosolekud, valvete
Uleandmised jne)
COVID-19 Kirurgiline mask
kinnitunud juht isolatsioonipalatisse
joudmiseni, kui
tervislik seisund
vOimaldab
COVID-19 voimalik Kirurgiline mask
juht SARS-CoV-2
T proovitulemuse
g selgumiseni
B Ambulatoorne Kirurgiline mask
a patsient (va <12 -
aastased lapsed)
Statsionaarne Kirurgiline mask
patsient (va <12- (CoviD-19
aastased lapsed) anamneesi ja
vajadusel SARS-CoV-
Siinnituse tugiisik 2 proovitulemuse
Lapsevanem selgumiseni)
Kiilastajad kirurgiline mask

Y Kui plaanis AGP, siis kasuta respiraatorit

Tabel 4. Isikukaitsevahendid COVID-19 kahtlusega v6i kinnitunud juhtudel



IKV

COVID-19
isolatsioonipalat,
osakond

Ldhikontakt (<2 m)
teistes osakondades

Aerosoole
genereerivad
protseduurid (AGP)
- teistes

osakondades
Pritsmekindel kaitsekittel [+ - +
Kilepdll® + + -
Kirurgiline mask IIR? - + -
Respiraator (FFP2/FFP3) |+ = +
Kaitseprillid/visiir + + a2
Kindad? + + +

T AGP https://www.terviseamet.ee/sites/default/files/lisa_2_agp aerosoole genereerivad_protseduurid_04.11.2020.pdf
2 Kilepdll ja kindad vahetatakse kdikide patsientide vahel

Kirurgiline mask koos visiiriga

Konverentsid, koosolekud jms

Konverentsid, suured visiidid jms on lubatud minimaalses mahus kérge riski korral.

Tegutsemine asutusesisese puhangu korral
TTO teavitab esimesel vGimalusel Terviseametit asutusesisese puhangu kahtlusel.
Kui TTO raviga tegelevas lksuses on tuvastatud asutusesisene COVID-19 nakatumine ning

sellest tingitult on plaanilist ravi vdahendatud, pole tervishoiuteenuse osutajal lubatud
plaanilise ravi taastamine enne Terviseametiga koosk&lastamist.

Viiruse sdilimine pindadel

Koroonaviiruste keskkonnastabiilsust hindavate uuringute kohaselt voib viirus séilida:
— saastunud metallil - alumiinium 2-8 tundi, roostevabadel pindadel 48 kuni 72 tundi;
— puit, klaas kuni 4 paeva;

— plastik kuni 4-5 paeva;

— poorsetel materjalidel nagu paberil ja papil kuni 24 tundi, kuid soodsatel keskkonna
tingimustel, so. 6-8°C ja niiskus, isegi kuni 9 paeva.



Isikukaitsevahendite pai

Vota kittel sisemise
poolega enda ette.

k

Kata nina ja suu
maskiga selliselt,
et maski ja sinu
ndo vahele ei

jaa ohuruumi.

i

Kiiined peavad
olema liihikesed,
kiitinealused
puhtad, sormused
eemaldatud.

SOTSIAALMINISTEERIUN

3R,
R
3R

Vota 3 ml kate
antiseptikumi
ja hooru kasi 30
sekundit.

Pane kaed kitli
varrukatesse ja
tomba kaised
randmeteni.

Vajuta kirurgilise
maski klamber
nina peale.

Tomba kinnas
ettevaatlikult katte,
aidates kaasa teise
kae poidlaga. Sikuta
kinnast randme
suunas, seda liigselt
venitamata.

TERVISEAMET

MR,
JR
3R,

e

Seo kaelapaelad.

FFP2 respiraatori
puhul tee
ohulekke test.

Tomba kinnas katte
nii, et see liilbuks
vastu nahka. Liiga
pingul kindad voivad
puruneda kergesti.

Mahi kitli hdimad
Uiimber selja ja seo
pealt véoga.

Valdi maski
katsumist, kui
mask on ees.

Kindad on
iihekordseks
kasutamiseks
ja neid ei
desinfitseerita.

jaldamise jarjekord:

Kui kded on nahtavalt
maardunud voi
puudub antiseptika
voimalus, pese kasi
pesuemulsiooniga

20 sekundit

Voimalusel pane
kaitsekitli peale lisaks
poll ja/voi katised.

Voimalusel kasuta
visiiri voi prille, mis
pane maski peale.




Juhul kui kannad
kaitsekitli peal polle
voi katiseid, eemalda
need esimesena
enne kinnaste
eemaldamist.

isekittel

-

Solmi kitlil lahti voo
JELEGELELIEGR

Enne maski
eemaldamist tee
kéte antiseptika!

SOTSIAALMINISTEERIUN

SR
IR,
W3R

Eemalda iiks kinnas
tommates teise

kde sormedega
kindamaterjal
peopesast eemale ja
allapoole, kuniks see
taielikult eemaldub.
Eemaldatud

kinnas jaab
kinnastatud kitte.

——

Valdi kokkupuudet
kaitsekitli esiosaga.

Valdi maski esiosa
puudutamist,
vaheta mask kui
see on niiske

Hooru kasi 3 ml
antiseptikumiga
30 sek.

MR
R
b

TERVISEAMET

Pane ilma kindata

kde nimetissorm
kinnastatud kade
randme juurest kinda
jarandme vahele

ning lilkkka kinnas

kde pealt maha nii, et
moodustub esimese
kée kindaga koos pall.

Tomba kittel
tagant holmadest
ettepoole, iile kate.

Juhul kui kasutad
visiiri voi prille, vota
need dra enne maski
eemaldamist.

4 i1
Viska kindad

Pérast kinnaste

koheselt suletavasse eemaldamist tee

priigikasti voi -kotti.

A
. 1}

Viska kittel koheselt
suletavasse priigi-
kasti voi -kotti.

Eemalda korva
tagant paelad voi
s0lmi need lahti,
alustades alumisest.

kdte antiseptika!

Viska mask koheselt
suletavasse priigi-
kasti voi -kotti.

Kui kded on nahtavalt
maardunud voi
puudub antiseptika
voimalus, pese kasi
pesuemulsiooniga

20 sekundit

Juher Uls Rd

Juhend uweny




Jddtmete sorteemise ja pakendamise juhised

Segaolme- ja taaskasutatavate jaatmete sorteerimine ja pakendamine

SEGAOLMEJAATMED

PAPP- JA KARTONGPAKENDID

SEGAPAKENDID

KONTEINERISSE SOBIVAD:
-koristusjaatmed
-mittetaaskasutatav paber
-kipsijaatmed

-mdhkmed
-hligieenisidemed
-pehmepaber (nt
katekuivatuspaber)
-kilesussid

-elektripirnid (v.a. sdastupirnid)
-maardunud pakendid
-penoplast

-verega mittesaastunud
isikukaitsevahendid

KONTEINERISSE SOBIVAD:
-ajalehed

-reklaamlehed

-ajakirjad

-kataloogid

-paberist ja papist kaustikud
-triikiga ja puhas kirja- ning
joonistuspaber

-limbrikud

-ilma kaaneta raamatud
-paberkotid

-pakkepaber

-muu kontoripaber
-pappkastid- ja karbid
-lamineerimata kartong
-lainepapp

-muud puhtad paberpakendid

KONTEINERISSE SOBIVAD:

- puhtad puhastusvahendite,
desinfektsioonivahendite pudelid
ja kanistrid

-plastist joogitopsid

-plastndud ja —karbid

-kilekotid

-pakkekile

-muud plastpakendid

-metallist konservpakendid
-plekist joogipakendid

-muud metallpakendid
-tetrapakendid (nt piima-, mahla-
ja

jogurtipakendid),

-mitmest pakendiliigist koosnevad
pakendid

(nt operatsioonitarvikute
pakendid)

-varvilised ja varvitud klaaspudelid
ja—

purgid

-muu varvitu ja varviline
klaaspakend

-ravimite klaasist pakendid

KOIK PAKENDID PEAVAD OLEMA
TUHJAD JA PUHTAD NING ILMA
LISADETAILIDETA!

KOIK PAKENDID PEAVAD
OLEMATUHJAD JA PUHTAD NING
ILMA

LISADETAILIDETA!

PAKENDA MUSTA PRUGIKOTTI!

PAPPKASTID VOTA LAHTI!

PAKENDA LABIPAISTVASSE
PRUGIKOTTI!

PAKENDA LABIPAISTVASSE
PRUGIKOTTI!

KONTEINERISSE El SOBI:
-tlihjad ja puhtad pakendid
-patareid

-sadstupirnid

-ohtlike ainetega saastunud
jaatmed

KONTEINERISSE El SOBI:
-delikaatset infot sisaldav
dokumentatsioon

-mdaardunud ja vettinud paber ja
papp

-fooliumi voi kilet sisaldav paber,
papp ja

kartong (nt mahlapakid)
-pehmepaber (nt tualettpaber,
katekuivatuspaber)

-mdhkmed

-hligieenisidemed

-foolium

-kopeerpaber

-penoplast

-ohtlike ainetega saastunud
pakendid

KONTEINERISSE El SOBI:
-mdaardunud voi toodet sisaldavad
segapakendid

-kummist tooted
-hligieenisidemed
-mahkmed
-aerosoolipakendid (nt
Ohuvarskendaja)

-penoplast

-akna- ja lehtklaas
-valguslambid ja elektripirnid
-eriotstarbelised klaasid
-peegelklaas

-keraamika ja portselan (nt
toidundud)

-ohtlike ainetega saastunud
pakendid

-pandipakendid




Erikditlust vajavate meditsiiniliste jadtmete sorteerimine ja pakendamine

KOLLANE ERIMARGISTUSEGA TORKEKINDEL
KANISTER

KOLLANE ERIMARGISTUSEGA PRUGIKOTT

* haavadmblusniit koos ndelaga

¢ noelad
* vere jt. kehavedelikega saastunud sistlad,
mille

* nodel on kinnitatud korpuse kiilge
* (insuliiniststlad jne)

¢ skalpelliterad

* veenipunktsiooni komplekt

kusepdie kateetrid

tihjendatud uriinikotid

haavadreen koos kogumisnduga (ei
tihjendata)

nasogastraalsond ja tihjendatud
kogumiskott

verega tugevalt saastunud kindad, mitsid,
maskid, neerukausid

kehavedelikega kiillastunud sidumismaterijal
kasutatud veenisisese infusiooni siisteemid

KOLLASED KANISTRID JA KOLLASED PRUGIKOTID TULEB SULGEDA
NOUETEKOHASELT!

Erikiitlust vajavad meditsiinilised jasitmete pakendamise niidised

NB! Pikem ja pohjalikum TTO jaatmekaitlus on kirjeldatud Terviseameti juhendmaterjalis
“Tervishoiul tekkivate jaatmete kaitlus”.
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