JESTESMY Z WAMI!

RAZEM ZATRZYMAJMY
PANDEMIE

i COVID-19 - CZTERY OBLICZA TEJ SAMEJ CHOROBY
SZCZEGOLNIE NARAZONE NA CIEZKI PRZEBIEG COVID-19 SA OSOBY STARSZE

e Mimo ze wiekszos$¢ przypadkéw jest bezobjawowa, tagodna lub umiarkowana, to u okoto 14% oséb rozwija sie ciezka
posta¢ COVID-19, ktéra wymaga hospitalizaciji.
e Wykrywalno$¢ COVID-19 moze sie rézni¢ w zaleznosci od kraju. W przypadku, gdy testy na obecno$é¢ SARS-CoV-2 sg

wykonywane tylko lub gtéwnie pacjentom z objawowym lub ciezkim przebiegiem choroby, ogdlna liczba chorych moze by¢
niedoszacowana, a Smiertelnos¢ wyzsza niz w rzeczywistosci.

Osoby z postacia tagodna lub bezobjawowa choroby moga by¢ poddane opiece domowe;j.
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OBJAWY

brak objawow

tagodne dolegliwosci ze strony gérnych drog
oddechowych (goraczka nieprzekraczajaca
38°C, kaszel lub dusznosc), ktérym moga
towarzyszyc béle gtowy i/lub miesni, nudnosci
wymioty, biegunka

stan stabilny

POSTEPOWANIE*

Mozliwa opieka domowa, gdy hospitalizacja nie jest
konieczna. Leczenie wytacznie objawowe (czyli
tagodzenie wystepujacych objawdéw choroby, brak

’ leczenia jej przyczyny).

Przez caty okres trwania opieki domowej nalezy monitorowac swoj stan zdrowia i w razie zaostrzenia objawow, tj. kaszlu i/lub
dusznosci czy wzrostu temperatury powyzej 38°C, pogorszenia samopoczucia, nalezy niezwtocznie skontaktowac sie ze
stuzbami sanitarnymi i/lub wezwac pogotowie. O RODZAJU OPIEKI | LECZENIA DECYDUJE LEKARZ.
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typowe objawy COVID-19 (goraczka > 38°C,
uporczywy suchy kaszel, dusznosc)

ryzyko pogorszenia stanu klinicznego -
konieczne monitorowanie i podjecie dziatan
przyspieszajacych eliminacje zakazenia SARS-
CoV-2

objawy zapalenia ptuc, zajecie ptuc widoczne
w badaniach obrazowych

brak cech niewydolnosci oddechowej

ostre objawy ze strony uktadu oddechowego -
konieczne $ciste monitorowanie objawéw
choroby w celu ewentualnego zapewnienia
intensywnej opieki medycznej

objawy pogorszenia wydolnosci oddechowej,
czyli zwiekszona liczba oddechéw, sptycenie
oddechu, dusznos¢

zespot ostrej niewydolnosci oddechowej
(ARDS) wymagajacej

wentylacji mechanicznej

hipotensja (niedocisnienie) i wstrzas
niewydolnos¢ wielonarzadowa
zaburzenia $wiadomosci

*o postepowaniu indywidualnie decyduje lekarz

Wymagana hospitalizacja. Mozliwa koniecznos¢
tlenoterapii i antybiotykoterapia.

Wymagana hospitalizacja. Mozliwa koniecznos¢
tlenoterapii,

nawodnienia dozylnego, antybiotykoterapii,
stosowania glikokortykosteroidow.

Sciste monitorowanie i leczenie na oddziale
intensywnej terapii. Wczesna wentylacja
mechaniczna, ECMO (ciagte pozaustrojowe
utlenowanie krwi), ewentualnie antybiotykoterapia,
stosowania glikokortykosteridéw.

Aktualnie nie ma leku ani szczepionki na COVID-19.
Pacjenci bezobjawowi rowniez moga zakazac inne osoby, dlatego zostan w domu.
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