Czy operacja jest konieczna w trybie
przyspieszonym, pilnym lub
natychmiastowym?

Czy potwierdzono zakazenie SARS-CoV-2
testem RT-PCR lub TK klatki piersiowej?

Postepowanie chirurgiczne podczas pandemii COVID-19 [~
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nie zaleca sie
przeprowadzania
operacji w trybie
planowym
w czasie epidemii

g J

transport do najblizszego szpitala jednoimiennego

jesli pozwala na to stan chorego

(w przypadku braku miejsc do innego szpitala
jednoimiennego, wéwczas rozwaz transport lotniczy)

Wykona¢ test RT-PCR SARS-CoV-2 i TK klatki
piersiowej (RTG lub USG ptuc, jesli TK niedostepne)

Czy sg wskazania do operacji
w trybie pilnym lub natychmiastowym?

Wynik pozytywny?
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Czy badania kliniczne* i dodatkowe,
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rezygnacja
lub odroczenie
operacji, do czasu
obnizenia ryzyka

i/lub poprawy
klinicznej

i/lub ujemnego
COVID-19
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Czy pacjent odniesie korzysé
z operacji matoinwazyjnej?
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laparoskopia
z maksymalnymi
SOl dla catego
zespotu
i zapewnieniniem
srodkéw
bezpieczenstwa
przy odmie
otrzewnowej**
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laparotomia
z maksymalnymi
SOl dla catego
catego zespotu
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mimo wszystko wskazujg na
potencjalne zakazenie SARS-CoV-2?

Czy pacjent odniesie korzys¢
z operacji matoinwazyjnej?
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laparoskopia

dla catego zespotu
i zapewnienie
srodkdw
bezpieczenstwa
przy odmie
otrzewnowej**
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sol
laparotomia
z sol
dla catego zespotu
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*wywiad epidemiologiczny (potencjalny kontakt z osobg zakazong COVID-19), obraz kliniczny (gorgczka, duszno$¢, kaszel, utrata wechu, ostabienie), obraz radiologiczny (TK klatki piersiowej)
**utrzymuj najnizsza mozliwg odme (10-12mmHg); zachowaj szczelnosé trokardw i ran; desuflacja jedynie ssakiem; unikaj desuflacji bezposrednio przez trokar do sali; stosuj urzadzenia filtrujgce typu AirSeal, jesli dostepne



