COMITETUL MUNICIPIULUI BUCURESTI

PENTRU SITUATII DE URGENIA NESECRET
Ex. unic
SECRETARIAT TEHNIC PERMANENT Nr

Bucuresti, 27.02.2020

Plan de actiune pentru prevenire si interventie in cazul suspiciunii
sau aparitiei unor cazuri de infectie cu coronavirusul Covid-19
la nivelul municipiului Bucuresti

BAZA LEGALA:

- Ordonanta de Urgenta nr.11 din 04 februarie 2020 privind stocurile de urgentd medicala,
precum si unele masuri aferente instituirii carantinei;

- Hotararea de Guvern nr. 758 din 24 iunie 2009 pentru punerea in aplicare a
Regulamentului sanitar international 2005;

- Hotararea de Guvern nr.557 privind Managementul tipurilor de risc;

- Hotararea nr.548 din 21 mai 2008 privind aprobarea Strategiei Nationale de comunicare
si informare publica pentru situatii de urgenta;

- OMS nr. 313 din 26.02.2020 pentru instituirea masurii de carantind a persoanelor in
situatia de urgenta de sanatate publica internationald determinatd de infectarea cu COVID-19 si
stabilirea unor masuri in vederea prevenirii si limitarii efectelor epidemiei;

- Hotararea Comitetului National pentru Situatii Speciale de Urgenta nr.1 din 02.02.2020
privind aprobarea masurilor necesare cresterii capacitatii de interventie in prevenirea si combaterea
infectiilor cu noul Coronavirus;

- Hotararea Comitetului National pentru Situatii Speciale de Urgentd nr. 2 din 24.02.2020
privind aprobarea masurilor necesare cresterii capacitatii de interventie n prevenirea si combaterea
infectiilor cu noul Coronavirus

- Extras din Evaluarea Rapidd de Risc a Centrului European de Prevenire si Control al
Bolilor-izbucnire de cazuri cu sindrom respirator acut asociat cu un nou coronavirus (a treia
actualizare)-31 ianuarie 2020;

- Dispozitia DSU nr.1509222 din 28.01.2020 referitoare la masurile de protectie n cursul
acordarii asistentei medicale si/sau transportului medicalizat a unor pacienti suspecti de infectie cu
noul coronavirus sau a unor cazuri confirmate;

- Centrul National de Supraveghere si Control al Bolilor Transmisibile —Recomandari
pentru personalul care lucreaza la serviciul de Ambulanta;

- Procedura operationala privind interventia In locatii contaminate biologic Cod PO-IGSU-
CON-10, Editia I, Revizia 0 din 31.10.2019;

- Metodologia de supraveghere a infectiei umane cu noul coronavirus (2019-nCoV),
actualizat la data de 03.02.2020-emis de Institutul National de Sanatate Publica Romania;

- Prevenirea si controlul infectiilor suspecte cu noul Coronavirus (2019-nCoV) 1n unitatile
sanitare — Sursa: site Centrul National de Supraveghere si Control al Bolilor Transmisibile;
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- Definitii de caz pentru COVID-19 actualizate la data de 24.02.2020— Sursa: site Centrul

National de Supraveghere si Control al Bolilor Transmisibile.

CAPITOLUL 1 INTRODUCERE

Coronavirusurile sunt o familie de virusuri care infecteazd atat animalele cat si oamenii.
Coronavirusurile umane pot cauza simptome similare racelii comune, in vreme ce altele cauzeaza
boli mai severe (precum MERS-sindromul respirator din Orientul Mijlociu si SARS-sindromul
respirator acut sever). Anumite coronavirusuri descoperite la animale pot infecta oamenii-acestea
sunt cunoscute ca boli zoonotice.

Se presupune ca transmiterea este similard cu cea a MERS-CoV si SARS, pe cale
respiratorie, prin picaturi de secretie, produse cand o persoana infectata tuseste sau stranuta.

Transmiterea este posibila si cand are loc contactul direct cu fluidele (sdnge, materii fecale,
urind, saliva, sperma) de la o persoana infectata.

Este considerata si transmiterea de la animale la om prin contactul cu animale bolnave sau
cu produse de la acestea, de aceea se recomanda evitarea contactului cu animale bolnave si aplicarea
masurilor generale legate de manipularea animalelor si produselor de la acestea, prepararea
alimentelor.

Denumirea acestui coronavirus stabilitd de catre Organizatia Mondiald a Sanatatii este
Covid-19, aceasta inlocuind denimirea neoficiala 2019-nCoV.

DEFINITII

Aceste definitii de caz pot fi actualizate in functie de cerinte noi de supraveghere la nivel
mondial sau european.

Caz suspect-pacient cu infectie respiratorie acuta si debut brusc al cel putin unuia din
urmatoarele simtome: tuse, febra, durere in gat, scurtarea respiratiei (cresterea frecventei
respiratorii) care necesita sau nu spitalizare si in perioada de 14 zile anterioare debutului
simptomelor a intrunit cel putin unul din urmatoarele criterii epidemiologice: a avut contact apropiat
cu un caz confirmat sau probabil de COVID-19 sau a avut istoric de calatorie in zone cu transmitere
comunitara extinsa.

Contactul apropiat este definit ca:

- Persoana care locuieste in aceeasi gospodarie cu un pacient cu COVID-19;

- Persoana care a avut contact fizic direct cu un caz de COVID-19 (ex.strangere de mana
neurmata de igiena mainilor);

- Persoana care a avut contact direct neprotejat cu secretii infectioase ale unui caz de
COVID-19 (ex.in timpul tusei, atingerea unor batiste cu mana neprotejata de manusa);

- Persoana care a avut contact fata in fata cu un caz de COVID-19 la o distanta mai mica
de 2 m si pe o durata de peste 15 minute;

- Persoana care s-a aflat in aceeasi incapere (ex.sala de clasa, sala de sedinte, sala de
asteptare din spital) cu un caz de COVID-19, timp de minimum 15 minute si la o distanta mai mica
de 2 m;

- Persoana din randul personalului medico-sanitar sau alta persoana care acorda ingrjire
directa unui pacient cu COVID-19 sau o persoana din randul personalului de laborator care
manipuleaza probe recoltate de la un pacient cu COVID-19, fara portul corect al echipamentului de
protectie;

- Persoana care a avut contact in avion cu un caz de COVID-19 si care a stat pe unul din
cele 2 randuri in orice directie fata de caz, persoane care au calatorit impreuna cu cazul sau care i-
au acordat ingrijire in avion, membri ai echipajului care au servit in zona in care s-a aflat cazul.
Daca severitatea simptomelor sau deplasarea cazului in avion indica o expunere mai extinsa, vor fi

NESECRET

Comitetul Municipiului Bucuresti pentru Situatii de Urgenta

Pagina 2 din 11



NESECRET
considerati contacti apropiati toti pasagerii din zona respectiva din avion sau chiar toti pasagerii din

avion;
- Persoana care a stat intr-un areal geografic cu transmitere comunitara extinsa.

Caz probabil-un caz suspect la care rezultatul testarii pentru SARS, comunicat de laborator,
este neconcludent sau la care rezultatul a fost pozitiv la un test pentru pan-coronavirusuri.

Caz confirmat-o persoana cu confirmare in laborator a infectiei cu SARS-CoV-2, indiferent
de semnele si simptomele clinice.

Risc de sanatate publica - probabilitatea de aparitie a unui eveniment care poate afecta
sdnatatea grupurilor populationale umane, cu accent pe cel care se poate raspandi international sau
prezinta un pericol direct si sever.

Carantina- restrictia activitatilor si/sau separarea de alte persoane a acelor persoane
suspecte provenite din zone geografice sau localititi in care s-au confirmat cazuri de
imbolnivire cu Covid-19 si care nu sunt bolnave, sau a bagajelor, containerelor, mijloacelor de
transport sau bunurilor suspecte intr-o maniera care sa prevind posibila raspandire a infectiei sau
contaminarii.

Decontaminare- procedura prin care sunt luate masuri de sanatate pentru a elimina un agent
sau materie infectioasd sau toxica prezenta pe suprafata corpului unei persoane sau animal, dintr-
un sau de pe un produs preparat pentru consum sau orice alte obiecte neinsufletite, inclusiv mijloace
de transport, ce pot constitui un risc de sanatate publica.

Dezinfectie- procedura prin care sunt luate masuri de sanatate pentru a controla sau elimina
agentii infectiosi de pe suprafata corpului uman sau animal sau dinduntrul sau de pe suprafata
bagajelor, marfurilor, containere, mijloace de transport, bunuri sau colete postale prin expunere
directa la agenti chimici sau fizici.

Infectie-patrunderea si dezvoltarea sau multiplicarea unui agent infectios in corpul uman
sau animal care poate constitui un risc de sanatate publica.

Izolare- restrictia activitatilor si/sau separarea de alte persoane a acelor persoane suspecte
provenite din zone geografice sau localitati invecinate zonelor geografice sau localititilor in
care s-au conformat cazuri de imbolnavire cu Covid-19 si care nu sunt bolnave, sau a bagajelor,
containerelor, mijloacelor de transport sau bunurilor suspecte intr-o maniera care sa previna posibila
raspandire a infectiei sau contaminarii.

CAPITOLUL 2 DISPOZITII GENERALE
Scopul planului:
a) stabilirea unui set de reguli si masuri, pentru asigurarea unei interventii oportune si

unitare, in situatia suspiciunii sau confirmarii unor cazuri de infectie cu Covid-19;

b) stabilirea responsabilitatilor privind monitorizarea situatiilor, schimbul de informatii,
coordonarea actiunilor fortelor si mijloacelor si managementul actiunilor de interventie;

¢) limitarea raspandirii epidemiei prin desfasurarea actiunilor in cooperare cu structurile de
specialitate;

d) stabilirea masurilor de protectie a personalului propriu.

CAPITOLUL 3 MASURI DE PREVENIRE

Masuri de prevenire pentru populatie:

- Fiecare institutie din cadrul Comitetului Muncipiului Bucuresti pentru Situatii de
Urgenta va posta pe site-ul propriu, intr-un mod in care sa poatd fi observate cu usurinta de catre
vizitatorii site-ului, masurile de protectie stabilite pentru populatie in vederea evitarii infectarii cu
Covid-19 care se regdsesc in Anexa nr.1. Pliantele care se regidsesc in anexa nr.1 vor fi transmise
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prin grija Directiei de Sanatate Publicd a municipiului Bucuresti pentru a fi afisate la avizierele

proprii la intrarea in institutiile membre ale CMBSU;

- Institutia Prefectului Municipiului Bucuresti, Inspectoratul pentru Situatii de Urgentd
Bucuresti-Ilfov, Serviciul de Ambulantd Bucuresti-llfov, Directia pentru Sandtate Publica a
Municipiului Bucuresti, Inspectoratul Scolar al Municipiului Bucuresti si DGAS Bucuresti vor
asigura, prin intermediul paginilor proprii de pe retelele de socializare, diseminarea cétre populatie
a masurilor de protectie stabilite in vederea prevenirii infectdrii cu Covid-19 precum si masurile
specifice domeniului propriu de activitate pentru prevenirea infectiilor cu virusul Covid-19;

- Directiei de Sanatate Publica a municipiului Bucuresti va asigura diseminarea catre
populatie prin mass-media locald a masurilor de protectie stabilite pentru populatie in vederea
evitarii infectarii cu Covid-19, iar periodic va reveni cu informari referitoare la situatia existenta
privind infectarea cu virusul Covid-19;

- Directia Generald de Politie a Muncipiului Bucuresti si autorititile administratiei
publice locale vor asigura culegerea de date si informatii cu privire la persoanele care s-au intors
pe teritoriul municipiului Bucuresti dupa ce au calatorit in zone in care sunt semnalate numeroase
cazuri de Covid-19 si comunicarea acestor date catre Directia de Sanatate Publica a municipiului
Bucuresti;

- Inspectoratul pentru Situatii de Urgentd Bucuresti-llfov si Serviciul de Ambulanta
Bucuresti-Ilfov vor instrui operatorii care incadreaza dispeceratul colocat CMISU in vederea
colectdrii informatiilor referitoare la simptomele de infectie respiratorie febrild si de asemenea, daca
acea persoana sau cineva din anturaj a prezentat sau prezinta febrd (minimum 38 grade C) sau istoric
de febra, tuse, dificultate la respiratie (scurtarea respiratiei) si daca a calatorit/lucrat in intervalul de
14 zile Tnaintea debutului in zone de risc pentru transmiterea virusului.

Suplimentar masurilor stabilite pentru populatie, se constituie ca anexe situatiile cu
urmatoarele masuri:
- Anexa nr.2 Masuri generale de prevenire mpotriva infectarii cu virusul Covid-19 la

nivelul unitatilor sanitare;

- Anexa nr.3 Masuri generale de prevenire impotriva infectarii cu virusul Covid-19 la
nivelul unitatilor de invatdmant;

- Anexanr.4 Masuri generale de prevenire impotriva infectarii cu virusul Covid-19 pentru
personalul medical;

- Anexa nr.5 Masuri generale de prevenire Impotriva infectarii cu virusul Covid-19 la
nivelul institutiilor;

CAPITOLUL 4 MASURI DE ORGANIZARE A INTERVENTIEI PENTRU
GESTIONAREA SITUATIILOR DE URGENTA CAUZATE DE SUSPICIUNEA SAU
INFECTIA CU VIRUSUL COVID-19

- IZOLAREA VOLUNTARA (AUTOIZOLAREA): consti in izolarea voluntari la
domiciliu a unor persoane care se intorc pe teritoriul municipiului Bucuresti si care au calatorit in
zone geografice invecinate zonelor in care s-au raportat cazuri confirmate de infectie cu Covid-19,
in conformitate cu art. 1, alin.1, lit.b, OMS nr. 313/26.02.2020.

Starea de sanatate a acestora va fi monitorizata prin medicii de familie, iar DSP Bucuresti
va fi informata cu privire la starea acestora si temperatura corpului, zilnic sau ori de céte ori situatia
o impune. Persoana va fi izolatd la dominiciu Impreund cu toti membri familiei. Este interzis ca
acestia sa primeasca vizite in perioada izolarii sau sa paraseasca locatia in care se afla izolati.
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In situatia in care municipiul Bucuresti a fost tranzitat de cetiteni strdini care au fost
confirmati ca fiind bolnavi cu virusul Covid-19, persoanele care au avut contact apropiat direct sau
indirect cu cetdteanul strdin vor intra in izolare la domiciliu. Acestora li se vor recolta probe
biologice de la nivelul tractului respirator superior si vor raiméane la izolare pana la confirmarea sau
infirmarea probelor.

Zilnic, pana la ora 12.00, DSP Bucuresti va transmite catre Ministerul sanatatii, ISU
Bucuresti-Ilfov, DGJIMB , DGPMB si Serviciul de Ambulantd Bucuresti-Ilfov informare cu
persoanele autoizolate luate in evidenta si starea lor de sanatate.

In situatia in care starea persoanelor izolate se agraveaza, va fi apelat Sistemul National Unic
pentru Apeluri de Urgenta 112 si se va trece la Nivelul de risc Mediu, incepand cu informarea
medicului coordonator SABIF care va stabili mijlocul de interventie ce se va deplasa pentru
preluarea pacientului suspect de infectie cu Covid-19, sau solicitd sprijin echipajelor specializate
SMURD.

DGPMB, DGJMB si Politia Locald vor monitoriza persoanele aflate in izolare la domiciliu
in sensul respectarii locatiei unde au fost izolate.

Persoanelor aflate in autoizolare la domiciliu li se vor pune la dispozitie informatii detaliate
referitoare la mésurile de igiend individuala ce trebuiesc respectate in caz de epidemie (OMS nr.
313/2020, art. 1, alin. 2) prin grija DSP Bucuresti .

- CARANTINA: constd in sosirea pe teritoriul municipiului Bucuresti a persoanelor din
zone in care au fost confirmate cazuri cu Covid-19. Acestea vor fi carantinate 1n locatiile stabilite
prin hotarare a CMBSU, in conformitate cu art. 1, alin.1, lit.a, OMS nr. 313/26.02.2020.

Starea de sdnatate a acestora va fi monitorizati de DSP Bucuresti . Este interzisa
interactiunea intre apartinatori si persoana care se afla in carantina.

DGPMB va efectua demersurile necesare n vederea identificérii persoanelor care au intrat
in contact persoana suspecta de infectie cu Covid-19 pe teritoriul municipiului Bucuresti, iar situatia
acestora va fi transmisd la DSP Bucuresti. DSP Bucuresti va monitoriza toate persoanele care au
intrat in contact cu persoana suspecta de infectie cu Covid-19 prin medicii de familie.

DGJMB va asigura securitatea si paza zonelor de carantind. Pe timpul asigurarii misiunii,
cadrele DGJMB vor purta echipament de protectie adecvat constand Tn combinezon, manusi cu
manseta lunga care s acopere cel putin jumatate din antebrat si masca de protectie.

In situatia in care starea persoanelor aflate in carantini se agraveaza, va fi apelat Sistemul
National Unic pentru Apeluri de Urgenta 112 si se va trece la Nivelul de risc Mediu, Incepand cu
informarea medicului coordonator SABIF care va stabili mijlocul de interventie ce se va deplasa
pentru preluarea pacientului suspect de infectie cu Covid-19, sau solicitd sprijin echipajelor
specializate SMURD.

In conformitate cu art. 4 alin. 3 din OMS nr. 313/2020 in scopul asigurarii asistentei
medicale a persoanelor carantinate DSP Bucuresti va nominaliza unitatile sanitare responsabile de
pe raza municipiului Bucuresti.

In conformitate cu art. 5 alin. 1 din OMS nr. 313/2020 la iesirea din carantini persoanele
primesc un Aviz Epidemiologic de iesire din carantina, eliberat de catre DSP Bucuresti .

CAPITOLUL 5 SITUATII POSIBILE SI MODUL DE ACTIUNE PENTRU
GESTIONAREA SITUATIILOR DE URGENTA CAUZATE DE SUSPICIUNEA SAU
INFECTIA CU VIRUSUL COVID-19

- IDENTIFICAREA PRIN SNUAU 112 a persoanelor care prezinta simptomele/
manifestari specifice Covid-19 si care a calatorit in intervalul de 14 zile inaintea debutului
simptomelor/manifestarilor, in zone de risc.

In aceasta situatie medicul coordonator SABIF din dispeceratul colocat CMISU va stabili
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mijlocul de interventie care se va deplasa pentru preluarea pacientului suspect de infectie cu Covid-
19, sau solicita sprijin echipajelor specializate SMURD.

Prin decizii ale CMBSU se pot institui filtre pe arterele rutiere care converg catre zona in
care a fost semnalata suspiciunea/aparitia cazului/cazurilor de imbolnavire.

Dupé alocarea la caz a resursei medicale, medicul coordonator SABIF/SMURD din
dispeceratul colocat CMISU va informa Directia de Sanatate Publicd Bucuresti, Departamentul
pentru Situatii de Urgenta si Centrul Operativ pentru Situatii de Urgenta al Ministerului Sanatatii
cu privire la datele referitoare la urgenta produsa.

Persoanele suspecte de infectare cu virusul Covid-19 vor fi transportate la INBI ,,Prof.Dr.
Matei Bals” sau catre alte unitati medicale conform deciziilor Departamentului pentru Situatii de
Urgenta si/sau Centrului Operativ pentru Situatii de Urgenta al Ministerului Sanatatii.

DSP Bucuresti va completa Fisa de supraveghere a cazului suspect/ probabil/ confirmat cu
Covid-19 si o va transmite la Centrul National pentru Supravegherea si Controlul Bolilor
Transmisibile-CNSCBT si Centrele Regionale de Sanitate Publica- CRSP. Modelul fisei de
supraveghere este cuprins in Anexa nr.6 la prezentul plan de actiune.

Directia de Sandtate Publicd Bucuresti va raporta imediat la Centrul National pentru
Supravegherea si Controlul Bolilor Transmisibile si ulterior la Centrele Regionale de Sanatate
Publica setul minim de date pentru raportarea imediata a cazului suspect.

La preluarea pacientului suspect de infectie cu Covid-19 sau a unor cazuri confirmate, este
necesara respectarea integrala a masurilor de protectie in cursul acordarii asistentei medicale si/sau
a transportului medicalizat.

Astfel, acordarea asistentei medicale si/sau transportul medicalizat al acestor pacienti
se va realiza exclusiv de cidtre personalul imbricat cu echipament adecvat de protectie
constind in combinezon, minusi cu mansetd lunga care s acopere cel putin jumitate din
antebrat si masca de protectie, cel putin de nivel FFP2!,

De asemenea, transportul pacientilor contagiosi se va realiza cu mijloace care sa fie dotate
cu izoleta speciald pentru transportul pacientilor contagiosi, cu presiune negativa.

DGPMB va asigura fluenta traficului rutier pe traseul de deplasare al ambulantelor care vor
transporta persoanele suspecte sau confirmate cu Covid-19 pe timpul transportului pacientului pe
teritoriul municipiului Bucuresti, in vederea deplasarii in sigurantd si cu operativitate a
ambulantelor ce transporta persoane depistate cu Covid-19.

Pentru asistentd tehnicd de specialitate, inclusiv pentru decontaminarea victimelor si
locatiilor, la locul interventiei se va solicita participarea in sprijin si a unui evaluator biologic din
cadrul DSP Bucuresti.

Evaluatorul biologic din cadrul DSP va stabili de asemnenea si dimensiunile si
caracteristicile zonelor de izolare/carantinia, iar DGJMB va asigura securitatea si paza
perimetrului zonelor de interventie. Pe timpul asigurarii misiunii, cadrele DGJMB vor purta
echipament de protectie adecvat constand in combinezon, manusi cu manseta lunga care sa acopere
cel putin jumatate din antebrat si masca de protectie.

Decontaminarea ambulantei/ATPVM utilizatd pentru transportul pacientului suspect sau
confirmat cu Covid-19 se va efectua imediat dupa predarea pacientului la unitatea sanitard
desemnata pentru internare. De asemenea, se va efectua decontaminarea izoletei utilizata pentru
transportul pacientului.

Masurile care se impun pentru decontaminarea mijloacelor utilizate dupa transportul unor
pacienti contagiosi sunt cuprinse Tn Anexa nr.7.

DGPMB va efectua demersurile necesare in vederea identificarii persoanelor cu care a intrat
in contact persoana suspectd de infectie cu Covid-19, iar situatia acestora va fi transmisa la DSP
Bucuresti .

1 FFP2-se ofer3 protectie crescutd impotriva particulelor aeropurtate, aerosolilor sau fumului ddunator cu efect
iritant pe termen scurt si care pot duce la aparitia fibrozei pulmonare
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- IDENTIFICAREA UNUI BOLNAV IN CADRUL UNITATII SANITARE care
initial a fost diagnosticat cu simptome specifice virozelor respiratorii, iar ulterior a dezvoltat
simptome specifice Covid-19.

In aceasti situatie va fi asigurat personal dedicat pentru ingrijirea pacientului, iar persoanei
suspecte sau confirmate i se va aplica masca pe nas si gurd impreund cu combinezonul aferent si va
fi izolatd Intr-un spatiu separat de alti pacienti.

Personalul medical care va intra in contact cu pacientul va purta combinezon, manusi cu
manseta lunga care sd acopere cel putin jumatate din antebrat si masca de protectie cel putin de
nivel FFP2.

Echipamentul de protectie va fi schimbat ori de cate ori personalul paraseste Incaperea in
care este izolat pacientul, acesta fiind considerat contaminat si se va colecta conform legislatiei in
vigoare.

Toate persoanele, inclusiv membrii familiei, vizitatorii si personalul medical aflat in spital
trebuie sa aplice masuri preventive privind transmiterea Covid-19 atunci cand in cadrul unitatii
sanitare exista internate sau au fost internate persoane suspecte de infectie cu Covid-19.

Pacientii suspecti cu Covid-19 vor fi plasati in rezerve cu ventilatie adecvata, singuri in
salon. In saloane, necesarul de ventilatie pentru fiecare pacient este considerat a fi 160 L / secunda.

Cand rezervele cu un singur pat nu sunt disponibile, pacientii suspectati de infectie cu Covid-
19 vor fi plasati in saloane impreund, iar paturile pacientilor trebuie amplasate la cel putin 1 m
distanta.

Se vor utiliza echipamente de unicd folosintd sau echipamente dedicate pentru stabilirea
simptomatologiei (de exemplu stetoscop, mansete pentru masurarea tensiunii arteriale si
termometre). In situatia in care acelasi echipament trebuie utilizat la mai multi pacienti, acesta
trebuie curdtat si dezinfectat Tnainte de fiecare utilizare. Se va evita de asemenea contactul intre
mainile potential contaminate si ochi, nas sau gura.

Totodata, se va evita deplasarea si transportul pacientilor suspectati de infectie cu Covid-19
in afara camerei sau a zonei destinate, dacd nu este imperios necesar din punct de vedere medical.
In acest sens, se pot folosi echipamente portabile pentru radiografii si / sau alt echipament important
in diagnosticare, in situatia in care unitatea sanitar are in dotare astfel de echipamente. In situatia
in care transportul este necesar, pacientul trebuie sa poarte combinezon, manusi cu mansetd lunga
care sd acopere cel putin jumatate din antebrat si mascd de protectie si sd se utilizeze rute
predeterminate pentru a minimiza riscul de transmitere la personalul medical si la alti pacienti si
vizitatori.

Vor fi de asemenea informate persoanele responsabile de efectuarea procedurilor prezentate
anterior (radiografie/alte investigatii), inainte de sosirea pacientului la destinatie, in vederea
aplicarii masurilor de precautie necesare.

Se va limita numarul de persoane care intra in contact cu un pacient suspectat cu infectie cu
Covid-19 (personal medical, membrii familiei si vizitatorii).

In vederea mentinerii sub control a fluxului de persoane care intri/iese din zona in care
pacientul este izolat, se va constitui o evidentd a persoanelor, inclusiv pentru intreg personalul
medical, fiind interzisa primirea de vizite pentru pacient.

In conformitate cu art. 6 alin. 2 din OMS nr. 313/2020 persoanele simptomatice care
intrunesc criteriile definitiei de caz, rdman n aceasta unitate, in izolare, li se recolteaza o proba care
va fi transportata la cel mai apropiat centru de testare in regim de urgenta.

In cazul in care testul este pozitiv, pacientul va fi transferat la INBI ,,Prof.Dr. Matei Bals”.

Dupa identificarea pacientului infectat cu Covid-19, va fi apelat SNUAU 112 si va fi
informat medicul coordonator SABIF care va stabili mijlocul de interventie ce se va deplasa pentru
preluarea pacientului sau va solicita sprijin echipajelor SMURD.

Dupa transferul pacientului, se va realiza dezinfectia curenta si terminala a tuturor spatiilor
in care a fost pacientul suspect sau infectat (dezinfectia tuturor suprafetelor, dezinfectia aerului cu
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nebulizator si lampa cu ultraviolete). Lenjeria se va colecta in saci galbeni si se va duce la spalatoria
spitalului cu indicatia de dezinfectie suplimentard. Deseurile medicale vor fi transportate si distruse
conform legislatiei in vigoare.

DGPMB va efectua demersurile necesare in vederea identificarii persoanelor cu care a intrat
in contact persoana suspectd de infectie cu Covid-19 anterior interndrii, iar situatia acestora va fi
transmisa la DSP Bucuresti.

- PREZENTAREA LA UNITATILE MEDICALE a persoanelor care prezinti
simptome specifice infectarii cu Covid-19.

In situatia in care persoana se prezinti la unitatile medicale din municipiul Bucuresti, aceasta
va fi izolata intr-o Incdpere separatd, pe care unitatea sanitara o va stabili in prealabil.

Pacientului suspect i se va aplica masca pe nas si gurd Tmpreund cu combinezonul aferent si
se va asigura personal dedicat special acestui pacient.

Personalul medical care va intra in contact cu pacientul va purta combinezon, manusi cu
manseta lunga care sd acopere cel putin jumatate din antebrat si masca de protectie cel putin de
nivel FFP2.

Echipamentul de protectie va fi schimbat ori de cate ori personalul paraseste incaperea in
care este izolat pacientul, acesta fiind considerat contaminat si se va colecta conform legislatiei in
vigoare.

Toate persoanele, inclusiv membrii familiei, vizitatorii si personalul medical aflat in spital
trebuie sd aplice masuri de prevenire privind transmiterea Covid-19 atunci cand 1n cadrul UPU sau
CPU au fost diagnosticate persoane suspecte de infectie cu Covid-19.

Se vor utiliza echipamente de unicd folosintd sau echipamente dedicate pentru stabilirea
simptomatologiei (de exemplu stetoscop, mansete pentru masurarea tensiunii arteriale si
termometre). In situatia in care acelasi echipament trebuie utilizat la mai multi pacienti, acesta
trebuie curatat si dezinfectat nainte de fiecare utilizare. Se va evita de asemenea contactul intre
mainile potential contaminate si ochi, nas sau gura.

Totodata, se va evita deplasarea si transportul pacientilor suspectati de infectie cu Covid-19
in afara camerei sau a zonei destinate, daca nu este imperios necesar din punct de vedere medical.
In situatia in care transportul este necesar, pacientul trebuie sa poarte combinezon, manusi cu
manseta lunga care sd acopere cel putin jumatate din antebrat si masca de protectie si s se utilizeze
rute predeterminate pentru a minimiza riscul de transmitere la personalul medical si la alti pacienti
si vizitatori.

Se va limita numarul de persoane care intra in contact cu un pacient suspectat cu infectie cu
Covid-19 (personal medical, membrii familiei si vizitatorii).

In vederea mentinerii sub control a fluxului de persoane care intrd/iese din zona in care
pacientul este izolat, se va constitui o evidenta a persoanelor, inclusiv intreg personalul medical,
fiind interzisa primirea de vizite pentru pacient.

In conformitate cu art. 6 alin. 2 din OMS nr. 313/2020 persoanele simptomatice care
intrunesc criteriile definitiei de caz si se prezintd la o unitate sanitara, rfdman 1n aceastd unitate, n
izolare, li se recolteaza o proba care va fi transportata la cel mai apropiat centru de testare in regim
de urgenta.

In cazul in care testul este pozitiv, pacientul va fi transferat la INBI ,,Prof.Dr. Matei Bals”.

Dupa identificarea pacientului infectat cu Covid-19, va fi apelat SNUAU 112 si va fi
informat medicul coordonator SABIF care va stabili mijlocul de interventie ce se va deplasa pentru
preluarea pacientului sau va solicita sprijin echipajelor SMURD.

Dupa transferul pacientului, se va realiza dezinfectia curenta si terminald a tuturor spatiilor
in care a fost pacientul suspect (dezinfectia tuturor suprafetelor, dezinfectia aerului cu nebulizator
si lampa cu ultraviolete). Lenjeria se va colecta in saci galbeni si se va duce la spalatoria spitalului
cu indicatia de dezinfectie suplimentard. Deseurile medicale vor fi transportate si distruse conform
legislatiei in vigoare.
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In situatia in care la nivelul municipiului Bucuresti numarul persoanelor infectate cu Covid-
19 depaseste 3 cazuri, se va convoca In sedintd extraordinara CMBSU pentru stabilirea locatiilor
unde vor fi monitorizati si tratati medical pacientii infectati cu Covid-19.

In conformitate cu art. 7 din OMS nr. 313/2020 in functie de evolutia situatiei
epidemiologice si confirmarea a mai mult de 3 cazuri de infectie cu noul coronavirus, cu legatura
epidemiologicd intre ele, In aceeasi comunitate, se poate decide declararea carantinei intr-o
comunitate.

Consiliul General al Muncipiului Bucuresti impreuna cu Directia de Sanatate Publicd
Bucuresti si unitatile sanitare din municipiul Bucuresti vor lua masurile necesare in vederea
asigurdrii personalului medical, medicamente si instrumentar medical pentru deservirea centrelor
stabilite.

In situatia in care autorititile din municipiul Bucuresti se vor confrunta cu situatii
neprevazute care nu se regisesc in cadrul nivelurilor de risc expuse, acestea vor fi analizate
punctual in cadrul sedintelor CMBSU in vederea stabilirii modului de raspuns.

CAPITOLUL 6 CONDUCEREA ACTIUNILOR DE RASPUNS

In situatia producerii unei epidemii majore, conducerea actiunilor de rispuns se va realiza
in conformitate cu Hotararea de Guvern nr.557 privind Managementul tipurilor de risc.

Coordonarea operationala integrata a tuturor fortelor si mijloacelor angrenate in actiuni de
raspuns este realizatd de comandantul actiunii — directorul executiv al DSP Bucuresti .

Comandantul actiunii are urmatoarele atributii:

a) coordoneaza fortele de interventie stabilite pentru inlaturarea consecintelor situatiei de
urgenta;

b) informeaza comitetul pentru situatii de urgenta competent despre evolutia situatiei de
urgenta si modul de desfasurare a interventiei;

¢) dispune suplimentarea fortelor de interventie in functie de evolutia situatiei de urgenta;

d) desemneaza comandanti ai interventiei din cadrul autoritatilor responsabile, in functie
de tipul de risc produs si de amploarea si intensitatea situatiei de urgenta;

e) asigurda implementarea deciziilor comitetului pentru situatii de urgenta competent,
referitoare la gestionarea situatiei de urgenta.

Conducerea nemijlocita in teren a operatiunilor de interventie se asigura de comandantul/
comandantii interventiei, desemnati potrivit legii, care sunt sprijiniti in Indeplinirea sarcinilor, de
catre punctele operative avansate, grupele operative si/sau alte structuri operative specifice
constituite In acest sens.

Comandantii interventiei desemnati pentru acest tip de risc sunt:

- Director executiv adj. sanatate publica al DSP Bucuresti , pentru coordonarea
actiunilor de interventie de natura medicala;

- Inspectorul sef al ISU Bucuresti-Ilfov, pentru coordonarea actiunilor de interventie
in prespital;

- Directorul General al DGPMB, pentru actiunile de interventie in scopul fluidizarii
circulatiei rutiere si depistarii persoanelor cu care a intrat in contact persoana
suspectd sau confirmata cu infectie cu Covid-19;

- Directorul General al DGIMB, pentru actiunile de ordine publica adoptate.

Comandantul interventiei este persoana care asigurd in teren conducerea fortelor si
mijloacelor apartinand autoritatilor responsabile, implicate 1n actiunile de raspuns.

Comandantul/Comandantii interventiei se subordoneaza operational comandantului
actiunii si asigura conducerea fortelor si mijloacelor care actioneaza in zona/sectorul de
interventie repartizat de comandantul actiunii.

In exercitarea atributiilor specifice, comandantul actiunii si comandantul interventiei emit
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ordine cu caracter operativ, care sunt obligatorii pentru toate fortele si mijloacele implicate in
actiunile de raspuns, indiferent de provenienta acestora.

In functie de evolutia situatiei operative, comandantul actiunii este abilitat si dispuna
suplimentarea fortelor si mijloacelor de citre oricare autoritate responsabila.

CAPITOLUL 7 COMUNICATII SI INFORMATICA

Comunicatiile de voce se realizeaza prin retelele telefonice proprii ale M.A.L., prin retelele
telefonice speciale si de cooperare administrate de Serviciul de Telecomunicatii Speciale, in retelele
celorlalte structuri implicate precum si prin intermediul retelelor publice de telefonie fixa si mobila.
Pentru asigurarea comunicatiilor in zonele lipsite de infrastructurd de comunicatii vor fi utilizate
terminale telefonice conectate la retelele de telefonie prin satelit, In situatia In care se impune acest
lucru.

Lanevoie, in functie de situatia produsa, se va analiza oportunitatea transmiterii unor mesaje
de avertizare a populatiei prin intermediul sistemului RO-ALERT.

CAPITOLUL 8 LOGISTICA ACTIUNILOR

In situatia in care structurile de interventie nu mai pot sustine resursa umana si materiala
necesara se procedeaza la efectuarea solicitarilor de sprijin catre esaloanele ierarhic superioare sau,
dupa caz, entitatile cu care sunt incheiate contracte de prestari servicii.

Pentru indeplinirea unor misiuni sau activitati desfasurate in cadrul functiilor de sprijin
pentru gestionarea situatiilor de urgenta generate de epidemia cu virusul Covid-19 cu impact major,
la nevoie, se pot pune la dispozitia altor structuri sau organizatii, mijloace tehnice apartinand
structurilor aflate in coordonarea DSU.

Ordonatorii de credite asigurd functionarea structurilor din subordine/ coordonare si dupa
caz inainteaza solicitdrile de accesare a fondului de rezerva-urgenta la dispozitia Guvernului.

Suplimentarea capacitatii de spitalizare si personal medical se va asigura de catre Directia
de Sanatate Publica Bucuresti.

Planificarea si suplimentarea cu medicamente si instrumentar medical pentru centrele
stabilite In cadrul sedintelor CMBSU pentru primirea pacientilor suspecti sau infectati cu Covid-19
se va asigura de catre Consiliul General al Municipiului Bucuresti si Directia de Sanatate Publica
Bucuresti.

Cheltuielile aferente pentru carantind (apd, hrand s.a.) se asigura sau se deconteazd din
bugetul Ministerului Sanatatii prin Directia de Sanatate Publicd Bucuresti conform art.8, alin.7 din
OUG 11/2020 privind stocurile de urgenta medicala, precum si unele masuri aferente instituirii
carantinei.

DSP Bucuresti va pune la dispozitie echipamente de protectie pentru actiunile in teren ale celorlalte
institutii cu atributii atunci cand situatia o impune.

CAPITOLUL 9 RELATIA CU PUBLICUL SI MASS-MEDIA

Vocea unica pentru transmiterea informatiilor care vor fi facute publice pe timpul gestionarii
situatiilor cauzate de infectia cu virusul Covid-19 va fi asiguratd de catre Directia de Sandtate
Publica Bucuresti.
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CAPITOLUL 10 DISPOZITII FINALE

NESECRET

Difuzarea membrii CMBSU si CLSU al prezentului ordin intrd in responsabilitatea
Inspectoratului pentru Situatii de Urgenta Bucuresti-Ilfov.

Modificarea prezentului plan de actiune se va efectua cu acordul tuturor partilor semnatare,
iar aprobarea modificarilor se va realiza in cadrul sedintelor CMBSU.

Masurile de protectie stabilite pentru populatie in vederea evitdrii infectarii cu Covid-19 sunt

prevazute in Anexa nr.1.

Masurile generale de prevenire impotriva infectarii cu virusul Covid-19 la nivelul unitatilor

sanitare sunt prevazute in Anexa nr.2.

Masurile generale de prevenire impotriva infectarii cu virusul Covid-19 la nivelul unitatilor

de invatdmant sunt prevadzute in Anexa nr.3.

Masurile generale de prevenire impotriva infectarii cu virusul Covid-19 pentru personalul

medical sunt prevazute in Anexa nr.4.

Masurile generale de prevenire impotriva infectarii cu virusul Covid-19 la nivelul

institutiilor sunt prevazute in Anexa nr.5.

Modeul Figei de supraveghere a cazului suspect/ probabil/ confirmat cu Covid-19 este

prevazut in Anexa nr.6.

Masurile de decontaminare a mijlocului de transport utilizat pentru transportul pacientului
suspect/infectat cu virusul Covid-19 sunt prevazute in Anexa nr.7.

Fluxul informational-decizional este prevazut in Anexa nr.8.

Pentru punerea in aplicare a prezentului plan de actiune, se constituie in Anexa nr. 9 Planul
de masuri pentru punerea In aplicare a Planului de actiune pentru prevenire si interventie in cazul
suspiciunii sau aparitiei unor cazuri de infectie cu coronavirusul Covid-19.

Anexele 1-9 fac parte integranta din prezentul Plan de actiune.

PREFECT AL MUNICIPIULUI
BUCURESTI
Nicoleta Matilda GOLEAC

Directia Generala de Politie a
Municipiului Bucuresti
comisar sef de politie
Bogdan BERECHET

Directia de Sanatate Publica Bucuresti
Director Executiv
Cristina Luminita PELIN

Serviciul de Ambulanta Bucuresti [1fov
Manager General
Alice GRASU

DGAS Bucuresti
Director General
Ton PURCAREA

Inspectoratul pentru Situatii de Urgenta
Bucuresti-Ilfov

colonel
dr. Ing. Orlando Catalin SCHIOPU

Directia Generala de Jandarmi a
Muncipiului Bucuresti
colonel
Sebastian - Gheorghe CUCOS

UPU-SMURD Bucuresti
Medic sef
Bogdan OPRITA

Inspectoratul Scolar al Municipiului Bucuresti
Inspector scolar general
loana Mihaela NEACSU
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