CESKA STOMATOLOGICKA KOMORA

CZECH DENTAL CHAMBER

TSCHECHISCHE ZAHNARZTEKAMMER

CHAMBRE DES CHIRURGIENS-DENTISTES TCHEQUES

V Praze dne 2. 3. 2020
Vazené kolegyné, vazeni kolegové!

Koronavirus COVIS-19 je v Ceské republice. Na3 stat ma ve svych rezervéch prakticky zanedbatelné mnozstvi
respiratord s kvalitou N95. Tedy doporuceni MZ CR pouZivat respiratory je v sou¢asné dobé fakticky
neproveditelné. Snazime se respiratory ziskat pii doplnéni zasob a komunikujeme s Ministerstvem zdravotnictvi
neustale. Zubni lékafi jsou nejohroZenéjsi Easti medicinské populace diky aerosoltim, které produkuji nase
pfistroje. Zaroveit mame fadu kolegii v nebezpecném véku nad 50 let a mnozi maji fadu komorbidit. Rada z Vas
néjaky ten respirator méa kvili obecné ochrané pied infekcemi, ale méalokdo jich ma na del3i provoz. Doporuceni
v CR jsou v &estiné i s rozcestnikem na zahranicni zdroje na serveru SZU

(hitps:/ /www.cdc.zov/coronavirus/2019-ncov/index.htmi). Sledujte tyto zdroje, situace se miize spolu

s doporucenimi zménit. Tady jsou nade rady:

1/ Klicova je filtrace pacientd. Doporuéujeme nechat pacienty vyplinit anamnesticky dotaznik, ktery prikiddame,
nebo sami zaznamenat podobné cilené dotazy do dokumentace. Pacient( se Ize ptat dopiedu po telefonu nebo
prostfednictvim recepénich & sester v éekarné. Pro prostou komunikaci s pacientem a vykon bez aerosold by
méla stacit b&Zna medicinska rouska. Pacienty s pozitivni epidemiologickou anamnézou u elektivnich vykoni
preobjednavat. U akutnich obtizi nemiZeme pacienta nechat bez vySetieni a eventudiné nezbytného o3etreni.
Pokud nemame respirator, provadime jen o3etieni bez aerosold, typicky extrakci zubu. U suspektniho pacienta
(anamnesticky nebo dokonce klinicky) vidy informujeme hygienickou stanici. Klinicky suspektniho

pacienta izolujeme do pokyni hygienika.

2/ Ohledné dezinfekce dutiny Ustni nejsou jasna data, ale virus je podle vieho citlivy na vyplach
koncentrovanym alkoholem, peroxidem vodiku a méné na chlorhexidin. Nejvétsi Gcinnost asi poskytuje
kombinovany roztok alkoholu (aspoii 40 %) a chlorhexidinu. Ponechat cca 1 minutu v dutiné dstni a pak

vyplivhout.

3/ Pokud mame respirator s Gcinnosti aspoii N95 (95 %), nejedna se o absolutni ochranu, ale jde o nejlepsi
prostiedek, oviem spolu s rukavicemi, vzdy brylemi, popfipadé v kombinaci se Stitem. Kliové je nedotknout se
kontaminovanou rukou o&i nebo sliznice nosni. Pokud nemame respirator, pouzijeme aspof rousku. Nemame
data, zda zdvojeni ma vyznamny efekt, ale asi neni chybou. Rouskou chranime sebe, ale i pacienta, kdybychom
u? byli infikovani. Opatrné rousky odhazujeme do infekéniho odpadu a dezinfikujeme ruce. Nejprve fadnym
omytim rukou a nasledné aplikaci dezinfekéniho roztoku na ruce.

4/ V ordinacich pouzivat doporuéené viricidni prostfedky (viz doporuceni SZU) mezi jednotlivymi pacienty.
5/ Pokud se kdokoli z dentalniho tymu ,neciti dobie”, mél by ziistat doma a spojit se se svym praktickym
Iékafem po telefonu. Situaci nezhorsujeme tim, Ze bychom se vydavali do ohnisek nakazy, typicky Italie.
SnaZime se omezit cestovani {zejména vefejnou dopravou) a zvizime Gcast na akcich s mnoha icastniky a
verejnymi toaletami (kino, divadlo, sportovni utkani).

6/ Mame mnoho kolegii v rizikovém véku nad 50 let, pokud maji jeSté navic vyznamné zdravotni komplikace,
stoji za zvazeni, zda neni &as si vzit nyni dovolenou a izolovat se doma nebo tfeb3 v rekreacnim objektu.
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