Zanim wyjdziesz z domu

27 marca 2020

Streszczenie wypowiedzi 1lekarza z kliniki w Wuhan o
doswiadczeniach wyniktych z pracy w strefie bezposSredniego
zagrozenia COVID-19.

Zawodowe 1 osobiste dosSwiadczenia m*odego lekarza, ktory
przybyt z drugg zmiang specjalistéw do Wuhan nies¢ pomoc
dotknietym epidemig pacjentom, udostepnione w internecie przez
Daniela Dumbrill mieszkajgcego w Shenzhen, moga by¢
szczepionkg psychologiczng dla wszystkich zniecierpliwionych
kwarantanng.

Wysitek psychiczny i fizyczny, sprawnos¢ organizacyjna,
dostepnos¢ wtasciwego sprzetu sg warunkiem powodzenia. Rozmiar
zagrozenia wymusit adekwatny stopien posSwiecenia. Doktor
Roberts dzieli sie swoim dosSwiadczeniem wiedzac, ze wiele
krajow dopiero zaczeto wyscig w prébach okiet*znania skutkow
epidemii.

Dla ChihAczykéw lekarze sg bohaterami. Po trzech miesigcach
zmagan nadeszta wymierna ulga — brak nowych zachorowan od
trzech dni. Pozostajgcy nadal w szpitalu to pacjenci w wieku
80, 90 lat obarczeni innymi chorobami. Ich proces wychodzenia
z zakazenia koronawirusem jest powolniejszy. 0Odziat zakazny ma
to do siebie, Zze wszystkie intensywne czynnosci przy pacjencie
wykonuje personel, bo nie ma mowy o wizytach rodzin. 90%
pacjentéw w podesztym wieku przyjetych wczesniej do szpitala
wyszta juz do domu.

W kulminacyjnym momencie lawinowej liczby zachorowan mozna
byto spodziewad sie zatamania wydolno$ci personelu medycznego.
Nie zapomniano o tym w gremiach decyzyjnych. W mediach
spotecznosciowych siano panike o ludziach umierajacych na
ulicach, problemach z pochéwkiem. W takiej atmosferze Dr
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Roberts przyjechat do Wuhan 13 lutego zostawiajgc w domu zone
z dwojgiem dzieci. Rygorystycznie przestrzegane zasady wsrdéd
personelu medycznego, kierowcéw, koordynatordéw, pracownikéw
hotelowych gdzie zakwaterowano cze$¢ medykdéw Sciggnietych z
innych rejonéw Chin, zapobiegty panice.

Dla podtrzymania morale personelu z pierwszej 1linii
najwazniejszg role peinita rzetelna informacja. Uruchomiony
specjalnie kanat telewizyjny informujgacy o symptomach,
klinicznych zasadach postepowania zniwelowat pierwszy stopien
obaw. Wiadomo by*o jak postepowaé¢ w nowych okolicznosSciach.
Drugg 1stotng kwestig jest dysponowanie niezbednym
wyposazeniem potrzebnym dla blisko 100 zespotdéw medycznych,
kazdy liczacy od 12 do 2000séb. Spetniajgc dwa podstawowe
warunki: informacja i wyposazeni w nalezyty sprzet specjalisci
pozwalajg opanowal niebezpieczenAstwo. Oni nie mogg martwid
sie, ze czego$ zabraknie, albo nie dziaxa.

Przyjecie zmianowo$ci pracy zespotdéw pozwala na petng
wydolnos¢. Jako niebezpieczna i catkiem nowa sytuacja
nastreczata dos¢ niepokoju, by pozwolié¢ sobie na zaktdcenia
komunikacji, zgrania poszczegdélnych ogniw catego %tancucha
ratunkowego. Podziat* obowigzkéw byt wyrazny. Personel
mtodszych lekarzy (w wieku 30-40 lat) zaangazowany zostat do

pracy w czerwonej strefie — bezposrednim kontakcie z
pacjentami. Zatem: obserwacja objawéw, badania, pobieranie
krwi do analizy. Zebrane informacje byty przedmiotem

oméwienia na codziennych wspdélnych naradach ze starszym
personelem lekarskim, albo wideo konferencjach. Na tym forum

omawiano nowe fakty, badZ efekty uzyskiwane w prowadzeniu
leczenia poszczegdlnych pacjentéw. Co dwa, trzy dni odbywata
sie wideo narada z udziatem personelu innych klinik w Wuhan.
Pozwolito to na stworzenie petnej bazy danych wszystkich
przypadkéw jak tez szybkie odnotowanie efektdéw stosowanych
metod leczenia, a te przekazywane byty bityskawicznie do
krajowego biura stuzby zdrowia.

Wprowadzenie nowego skuteczniejszego 1leku wynikato z



poszukiwania optymalnych rozwigzan, konieczno$ci adaptowania
leczenia do realidw. Byta petna swiadomos¢, ze jako nowy —
wirus wymaga nowego podejs$cia, a znane leki sg
niewystarczajace. Klinicznie wygladato to jak metoda préb i
btedéw. Wprawdzie istniejg specyfiki antywirusowe, ale nie sg
przeznaczone dla COVID-19. Szeroki =zakres badan stanu
organizmu pacjenta umozliwiat uzyskanie informacji o reakcji
na dany rodzaj zastosowanego leku. Wstepne wnioski podlegaty
weryfikacji poprzez zastosowanie u innych pacjentéw. Poza
medycyng klasyczng korzystano rdéwniez z chinskiej medycyny
naturalnej odwotujgc sie do jej najbardziej szanowanych
autorytetdéw. Oni takze opierajgc sie na wynikach badan
pacjentéw opracowali zestaw receptur dla odpowiednich grup
symptoméw chorobowych. Stosowano zrdéznicowane terapie
skojarzone w zaleznosci od stanu i reakcji pacjenta na dobrane
leki.

Jesli chodzi o troske o personel medyczny w codziennym rytmie
obowigzkéw, to przejawiata sie ona miedzy innymi w
dostarczaniu pod drzwi positkéw w plastikowym opakowaniu
dodatkowo w futerale z pianki polistyrenowej zapewniajacej
zachowanie temperatury. Menu zréznicowane na bazie zup, ryzu,
klusek, pieczywa, miesa, jarzyn, owocOw i napojow dostosowane
przyprawami do gustu odbiorcy. Adresat zostawiat w opréznionym
pudetku kartke z rodzajem zaméwienia na kolejng dostawe. Na
korytarzu hotelowym znajdowat sie bufet z przekaskami 1
napojami.

Poza wyzywieniem zadbano rdéwniez o wsparcie psychiczne
medykow. 5-6 terapeutdédw obecnych byto w kazdej klinice Wuhan
gotowych zapewnié¢ porade 1lekarzom, badZz pielegniarkom
potrzebujagcym takiej pomocy. Robili rozeznanie na
poszczegélnych pietrach kliniki komu i w jakim zakresie moga
stuzy¢ radg, rozmowg. W kwestionariuszach odnotowywano
problemy, by dostosowa¢ do nich terapie po konsultacji w
gronie zespotu terapeutycznego. Dr Roberts zaznacza, :ze
Chinczycy sg bardzo odporni psychicznie i raczej nie



zachodzita koniecznos¢ korzystania z terapeutdéw, przynajmniej
w jego Srodowisku.

Godziny wytezonej pracy w czerwonej strefie trwaty
maksymalnie od 8-ej do 14-ej, bo taka jest efektywnos$¢ maski
na twarz. Po uptywie tego czasu spada poziom bezpieczenistwa.
Na o0gét czynnosci przy tézku pacjenta zajmowaty 4 godziny,
chyba, ze potrzebna byta intubacja, podtgczenie respiratora,
cewnikowanie, wtedy trwato to dtuzej. Natomiast zielona strefa
przeznaczona na prace podsumowujgce, analityczne, odpoczynek,
prace nad dokumentacjg, z komputerem, zatatwienie analiz
morfologicznych, absorbowata wiecej czasu.

Odziez ochronna sktada sie z 3 warstw. Pierwszag jest warstwa
jaka zwykle naktada chirurg, drugg stanowi kombinezon z
kapturem na gtowe 1 ochraniaczami na obuwie, zewnetrzng
odziezg jest rodzaj fartucha chirurga. Poza tym obowigzuja
dwie maski — wewnetrzna jak chirurgiczna n95 1 okulary
zabezpieczajace oczy, zarazem dociskajace gdérng czes$¢ maski do
nasady nosa. Kilkugodzinny ucisk jest duzy, wiec warstwa
bandaza po*ozona pod to miejsce tagodzi efekt. Ponadto,
potrzebna jest plastikowa ostona zabezpieczajgca twarz przed
kaszlgcym, albo majgcym torsje pacjentem. Dwa nakrycia gtowy
i potrdéjna warstwa rekawic. To istotne utrudnienie, kiedy
trzeba znalez¢ zyte, by zatozy¢ wenflon. Czynno$¢ zajmujaca w
typowych warunkach 2 minuty, w takim stroju trwa nawet do 20
minut. W tak szczelnym ubraniu organizm szybko poci sie, poza
tym wyklucza mozliwo$¢ skorzystania z toalety, dlatego
personel poczgtkowo zaktadat pampersy. Oddychanie przez maske
doprowadzatoby do zaparowania okularéw i zewnetrznej ostony
plastikowej, dlatego muszg one byc przecierane ptynem
dezynfekujgcym i suszone.

W warunkach zimy to wszystko jest znosSne, ale trudniej
wyobrazi¢ sobie sprawne funkcjonowanie latem. Majac na sobie
taki stréj medyk musi oszczedzaé¢ energie poruszajgc sie i
méwigc powoli. Wewnetrzna czes¢ stroju jest catkiem mokra po
wyjsciu ze strefy, co stwarza problem odwodnienia.



Pielegniarkom jest z pewnos$cig trudniej. One wykonuja
wszystkie prace fizyczne. Zwykle na kazdym innym oddziale
pacjentowi pomaga odwiedzajgca go rodzina, co redukuje prace
pielegniarska, ale to nie ma miejsca na oddziale zakazZnym.
Pielegnacja, karmienie, zabiegi w sytuacji obawy o wkasne
zdrowlie opiekujgcej sie osoby sprawia, ze nawet 4 godziny to
za wiele.

Do czerwonej strefy wchodzg zawsze dwie osoby wzajemnie
sprawdzajgc poprawnos$¢ zabezpieczenia poszczegdélnych czesci
stroju. Wyjscie odbywa sie przez trzy kolejne pomieszczenia
gdzie nastepuje gruntowne odkazanie odziezy okres$lone
procedurami, by nie doszto do skazenia strefy zielonej.

Klinika, w ktérej pracuje dr Roberts jest jedng z tych, jakie
powstaty w ciggu 10 dni. Budynek w stanie surowym adaptowano
do potrzeb szpitalnych instalujgc cat*g infrastrukture,
meblujgc i wyposazajac w system tgcznosci, zapewniajac
olbrzymi magazyn na sprzet. Specjalny zespét techniczny
dokonat skrupulatnego odbioru technicznego kazdego pietra 1
tak zwanych ,pomieszczen buforowych” dzielgcych strefe
czerwona od zielonej. Dopuszczenie kliniki do uzytku
poprzedzat pospiech i chaos. Do Wuhan zjechato 10000 personelu
medycznego, wraz z nim nadestano sprzet. Personel szpitala
pracowat po 14-16 godzin dziennie, by zagospodarowac¢ klinike
na potrzeby rosngcej liczby pacjentéw. Potem przyszita faza
konfrontacji stanu technicznego wykoficzenia z potrzebami.
Szczesciem przeszkolony wczes$niej personel poradzit sobie z
niby drobiazgiem jakim jest kierunek wentylacji, od ktdrego
zalezy bezpieczenAstwo danej strefy. Trzeba byto sprawdzid
catkowitag szczelnos$¢ sufitéw, drzwi. Zespdét inzynieryjno-
techniczny stanowi state zaplecze kliniki.

Wszystko co zdarzyto sie w Wuhan w zwigzku z epidemig dato
duzg wiedze i pozwolito wyciggng¢ wnioski, wtadzom,
specjalistom i spoteczenstwu. Biorgc jednak pod uwage aktualng
sytuacje rozniesienia sie problemu na inne kontynenty, dr
Roberts nie wyklucza, ze moze dojs¢ do wtdérnego rzutu, gdy



chinscy obywatele zaczng wraca¢ z zagranicy. Jes$li nawet do
tego dojdzie w nastepnym sezonie, czy roku, to zjawisko nie
bedzie mie¢ tej samej dynamiki. Tylko w poczatkowej fazie
epidemii w grudniu, kiedy mato kto zdawat sobie sprawe co
nadcigga, niedostatki sprzetu daty sie we znaki.

Najwazniejsze byto pokonanie napiecia pierwszego etapu walki i
stresu personelu. Specjalny kanat tv podajacy nie tylko suche
dane statystyczne, ale opisujacy na gorgco metody
postepowania, kierunki 1leczenia, informacje o krokach
podejmowanych przez rzad zapewniajgce rytmicznos¢ dostaw
sprzetu okazaty sie bardzo krzepigce. Kiedy widaé¢, ze rzad
dba, pomnozony wysitek daje dobry efekt, wraca zaufanie i
nadzieja. Wazne, zeby nie utraci¢ gtéwnego celu ratowania
zdrowia i zycia ludzi w politycznych sporach. Niestychanie
podnoszgcg na duchu byta spoteczna akcja mieszkancéw
skandujgcych z otwartych okien ,pokonamy, pokonamy”.
Zyczliwo$é obstugi hotelowej, ludzi dbajacych o positki, ich
serdeczne rozmowy byty dowodem docenienia wielkiego
posSwiecenia. Stowa wdziecznoSci za posSwiecenie naptywajace z
catego kraju umacniajg. Jesli mozna przekazac¢ lekarzom w
innych krajach, to przy uwzglednieniu odmiennych warunkoéw
pogody jakie nadchodzg przede wszystkim wazne jest by nie
panikowa¢, oszczedzac¢ sity: w czerwonej strefie moéwimy,
chodzimy powoli, bo czynnos$ci wynik*e =z procedur przy
pacjencie poch*aniajg ogrom energii co moze prowadzic¢ do
odwodnienia, badZz paniki. Praca pod presja strachu rodzi
zwgtpienie. RéOwnie wazne jest zgromadzenie nalezytej ilosci
sprzetu. Nawet najlepiej wyszkoleni stajg sie bezsilni gdy
brak sprzetu. Jak wykazata praktyka istniejgce testy sa
zawodne. Kilkakrotnie powtarzany test z wynikiem negatywnym
okazywat sie btedny, bowiem badanie CT potwierdzato obecnos¢
wirusa COVID-19. Zasadnym jest oddzielenie pacjentéw jedynie z
podejrzeniem od pacjentow zdiagnozowanych pozytywnie. U samych
pacjentéw rodzi sie sprzeciw umieszczania pacjentdow na
podstawie podejrzenia razem z pacjentami juz zakazonymi. W
sytuacji gdy sg przestanki do diagnozy niezbedna jest dtuzsza



obserwacja i powtarzanie testéw, czyli badania wydzieliny z
nosa i gardta nawet do 12-14 razy co 40 godzin. Bywa, ze
symptomy cofajg sie i po 14 dniach osoba wypisana jest do
domu.

Wiele os6b nurtuje réwniez pytanie, czy po przebytej chorobie
w wyniku COVID-19 dochodzi do trwatych zmian w ptucach.
Doswiadczenie dr Robertsa sktania do rozproszenia tych obaw,
bo nawet jes$li sg jakie$ zmiany w trakcie trwajgcej choroby,
to zanikajg w procesie rekonwalescencji. Na pewno tak
przechodzg te chorobe mtode organizmy, a trwate zmiany
sgrzadkoscig.
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