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Dlaczego istnieje potrzeba

wpracowania nowych procedur?
Ochrona personelu:

> Uktad szpitala: w Zakladzie Diagnostyki wytyczono

, ktory krzyzuje sie z drogg transportu bielizny czystej i positkow.
Rodzi to potrzebe wyznaczenia osobnych regulacji na czas transportu
powyzszych, z zachowaniem rygorow sanitarnych.

> Ryzyko szybkiego zuzycia srodkéw ochrony indywidualnej (SOI), w
przypadku deficytu PPE Zaktad Wstrzymuje wykonywanie badan
diagnostycznych.

> Pracownia USG w Zaktfadzie Diagnostyki zostaje zamknieta, pracownie
RTG i TK znajdujg sie w strefie czerwone.

> Ryzyko przenoszenia zakazenia poprzez dokumentacje papi /
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Dlaczego istnieje potrzeba
wpracowania nowych procedur?

Ochrona pacjentow:

> W szpitalu znajdowac sie bedg dwie grupy pacjentow:

- Z podejrzeniem (mozliwi pacjenci COVID-19 (-))
- z potwierdzeniem infekcji COVID-19 (+).

Nalezy zminimalizowac ryzyko nadkazenia pacjentow COVID (-).

o>Brak skierowan papierowych i opasek informacyjnych moze
doprowadzi¢ do pomytki pacjentow.



OKNA DIAGNOSTYCZNE

Badanie planowe (pacjent NIE jest w stanie
bezposredniego zagrozenia zycia)

oBlok oddziatdw obserwacyjnych (pacjenci z podejrzeniem, bez
potwierdzenia):

>- okienka diagnostyczne:

badania o petnych godzinach, 1 pacjent/godzine

terminy : 8:00, 9:00, 11:00, 12:00, widetki czasowe 8-10, 11-13

>Blok oddziatéw leczniczych (pacjenci z potwierdzeniem):

>- okienka diagnostyczne:

badania co 0,5 godziny

terminy: 13:30, 14, 14:30, 15:00, widetki czasowe 13:30- 15:30)

oW zaleznosci od zapotrzebowania na badania obrazowe okna

diagnostyczne mogg ulega¢ zmianom. e
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OKNA DIAGNOSTYCZNE

Badanie w trybie pilnym (pacjent jest w stanie
bezposredniego zagrozenia zycia)

Badanie bedg wykonywane niezaleznie od okien czasowych, w
ciagu dnia oraz w nocy.



ZGLOSZENIE BADANIA

Badania planowe zgtaszamy najszybcie] jak jest to mozliwe, aby
sprawnie tworzyc listy kolejkowe w oknach diagnostycznych.

Badanie nalezy zgtosiC wczesniej pod nr wew. XXX, zostanie
wyznaczona godzina.

Lekarz zalogowany na swoje konto wystawa SKIEROWANIE
CYFROWE w systemie AMMS.

Dane ze skierowania wpisujemy w systemie.
(SZABLONY na stronie MEGREZ)



ZGLOSZENIE BADANIA

SZABLON DANE ZE SKIEROWANIA- badanie RTG, TK klp:

COVID-19 w trakcie diagnostyki z gr. wysokiego/niskiego ryzyka
(Kategorie A, B, ... D)/ potwierdzony

Nikotynizm: tak / nie
Wspotistniejgca choroba ptuc: tak (jaka?) / nie

Inne choroby wspotistniejgce:



OPISY BADAN

Dostepnosc lekarza radiologa na miejscu:

2>0d 7:30 — 15:00
>Do rozpatrzenia 8:00 — 20:00
SNr wew. XXX, XXX

>Teleradiologia:

SN tel. XXXXX

Teleradiologii NIE majg dostepu do AMMS, istotne informacje
muszg znalezc¢ sie w Uwagach Skierowania cyfrowego.



OPISY BADAN

Opisy bedg tworzone w sposob schematyczny,
wg utworzonego klucza.

Jako bazowe bedziemy traktowac wytyczne BSTI.

Wytyczne bedg dostepne na stronie lokalnef MEGREZ



OPISY BADAN

Badanie TK klatki piersiowej wykonano technikg spiralng (GE Revolution 64), z wtornymi
rekonstrukcjami.

Dane ze skierowania: Trzeszczenia obustronnie - podjerzenie zap pluc Pacjent w oczekiwaniu na
wynik w kier SARS - Cov-2

Przewlekte zmiany w migzszu ptucnego:
Rozedma: umiarkowana, ptaty gorne. Torbiele w ptatach dolnych, najwieksza w segm. 9 PL
Wibknienie: brak

Zmiany w migzszu ptucnym:

Non-COVID-19

Obraz pgczkujgcego drzewa. Limfadenopatia: zwapnienia w niepowiekszonych weztach. Ptyn w
optucnej: brak.

Inne obrazy: pojedyncze rozsiane obwodowo potozone guzki max. sr. 6mm, czesc¢ zwapniata.

Lokalizacja zmian:
Ptaty: segm. jezyczka, sSrodkowy, dolny ptuca lewego.
Okotooskrzelowa

Inne zmiany: miazdzyca LAD, zmiany torbielowate i kamienie odlewowe w dolnym biegunie nerki
prawej, badanie nie objeto nerki lewej, stan po ztamaniu kompresyjnym Th5.

Whioski: <

Non-COVID-19: do korelacji z RT-PCR =
Obraz zmian zapalnych jak w przypadku zapalenia oskrzelikbéw ptucnych/zaostrzenia



Badania z dozylnym podaniem
srodka kontrastujgacego

D Konsultacja z lekarzem radiologiem

> Pacjent przyjezdza z wenflonem

> Kontrast podiacza osoba przebrana w SOI

(optymalnie pielegniarka; w przypadku braku dostepnych SOI mozna

rozwazyC podtgczenie kontrastu przez technika pod nadzorem lekarza)

> Przy pacjencie jest dostepny lekarz ubrany w SOI



Transport pacjenta

>Transport pacjenta odbywa sie poprzez
, Z udziatem minim,alnei wymaganej liczby
personelu zabezpieczonej w SOI.

> Najlepiej wybrac osoby, ktore przed transportem sg
juz ubrane w SOI.

>Podczas transportu czyste) bielizny, positkow lub
sprzatania na wjezdzie do korytarza prowadzgcego
do ZDO znajdowac sie bedzie znak informacyjny:

STOP TRANSPORT. e
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