Инструкция соблюдения санитарно-эпидемиологической безопасности в случае наличия признаков ОРВИ у проживающего.
1.  В случае проживания  в номере пациента  с признаками ОРВИ, система вентиляции  в номере должна быть отключена, все вентиляционные отверстия должны быть герметично закрыты:
1.1. помещения следует проветривать ежедневно 2-кратно;
1.2. все коридоры и помещения грязной зоны оснащают Ультрафиолетовыми бактерицидными излучателями (далее – УФБИ) закрытого типа;

1.3. УФБИ закрытого типа должны работать постоянно.
2. 1-й этаж делится на чистую и грязную зону с организацией отдельных входов:

2.1. Чистая зона – отдельный вход для сотрудников гостиницы, зона передачи вещей проживающим, гардеробы, душевые, туалеты, комнаты приёма пищи, помещения для надевания спецодежды и СИЗ (перчатки, респираторы, маски, костюмы, бахилы, очки):
2.1.1. верхнюю одежду и обувь персонала хранят в индиви​дуальных шкафах раздельно от санитарной одежды. Не допускают использования сменной обуви из тканевых ма​териалов;
2.1.2. помещение для надевание СИЗ. Необходимо наличие достаточного количества комплектов СИЗ для обслуживающего персонала.
2.1.3. Обслуживающему персоналу проводится инструктаж по правилам применения, надевания, снятия и обработки СИЗ силами территориальной поликлиники.
2.1.4. Один комплект СИЗ (высокие непромокаемые бахилы или сапоги, костюм с капюшоном, респиратор, маска, очки, две пары перчаток) выдаются в среднем на одну смену.
2.2. Грязная зона :  
2.2.1. в случае проявления симптомов ОРВИ проживающий изолируется в отдельный номер;

2.2.2. не допускаются в «грязную зону» гостиницы родственники и другие посетители;
2.2.3. на территории грязной зоны необходимо работать только в СИЗ. Нахождение персонала гостиницы в грязной зоне без СИЗ не допускается.
2.2.4. на территории необходимо наличие:
· распылителей с дезинфицирующим раствором для поверхностного орошения СИЗ перед снятием;
· локтевых или бесконтактных дозаторов с кожными антисептиками; 
· ёмкостей (баков) с дезинфицирующими растворами в вирулоцидном режиме для обеззараживания СИЗ, транспортных тележек для доставки питания, медицинских отходов класса «В».
2.2.5. по окончании работы в грязной зоне обслуживающий персонал про​ходит санитарную обработку:
· защитные костюмы подвергать замачиванию в дезинфицирующих растворах, для повторного использования;
· респираторы после использования не дезинфицировать, не мыть, не протирать; 

· респираторы после использования для обеззараживания их поверхности оставляют в тщательно расправленном виде наружной поверхностью вверх по направлению к ультрафиолетовым бактерицидным излучателям (далее – УФБИ) открытого типа на расстоянии не более 2 м от него на не менее чем 30 минут;
2.2.6. СИЗ снимаются последовательно после санитарной обработки и обтирания сухими полотенцами. После снятия каждого предмета проводится обработка перчаток дезинфицирующим средством: 

· сначала снимается вторая пара перчаток, помещается в ёмкость для отходов класса «В», первая пара перчаток обрабатывается;
· затем снимают очки, помещаются в ёмкость для обеззараживания СИЗ, первая пара перчаток обрабатывается;
· снимаются бахилы, помещаются в ёмкость для отходов класса «В»; первая пара перчаток обрабатывается;
· снимается защитный костюм, помещается в ёмкость для обеззараживания СИЗ, первая пара перчаток обрабатывается;
· снимаются маска и респиратор, маска помещается в ёмкость для обеззараживания отходов класса «В», респиратор в отдельную сухую ёмкость для респираторов, первая пара перчаток обрабатывается;
· снимается первая пара перчаток, помещаются в ёмкость для отходов класса «В», руки обрабатываются кожным антисептиком.
3. Проводится камерная дезинфекция многоразового белья и одежды проживающих силами окружных дезстанций Московского городского центра дезинфекции.
4. Медицинские отходы являются отходами класса «В» и собираются в пакеты и контейнеры красного цвета. Медицинские отходы подлежат обеззараживанию химическим методом (замачивание в дезинфекционных растворах в вирулоцидном режиме).

5. Персонал гостиницы должен строго соблюдать санитар​ный режим и правила личной гигиены:
5.1.1. персонал обязан постоянно следить за чистотой сво​их рук и спецодежды;

5.1.2. халаты, шапочки (косынки) меняют ежедневно, в случае загрязнения – чаще;

5.1.3. для достижения эффективного мытья и обеззараживания рук необходимо соблюдать следующие условия: 
· перед обработкой рук необходимо снять также часы, браслеты и пр.;

· для высушивания рук применяют чистые тканевые полотенца или бумажные салфетки однократного использования;
5.1.4. гигиеническая обработка рук проводится двумя способами:

· гигиеническое мытье рук мылом и водой для удаления загрязнений и снижения количества микроорганизмов;

· обработка рук кожным антисептиком для снижения количества микроорганизмов до безопасного уровня;
5.1.5. для мытья рук применяют жидкое мыло с помощью дозатора (диспенсера). Вытирают руки индивидуальным полотенцем (салфеткой), предпочтительно одноразовым;
5.1.6. гигиеническую обработку рук спиртосодержащим или другим разрешенным к применению антисептиком (без их предварительного мытья) проводят путем втирания его в кожу кистей рук в количестве, рекомендуемом инструкцией по применению, обращая особое внимание на обработку кончиков пальцев, кожи вокруг ногтей, между пальцами. Непременным условием эффективного обеззараживания рук является поддержание их во влажном состоянии в течение рекомендуемого времени обработки;
5.1.7. при использовании дозатора новую порцию антисептика (или мыла) наливают в дозатор после его дезинфекции, промывания водой и высушивания. Предпочтение следует отдавать локтевым дозаторам и дозаторам на фотоэлементах;
5.1.8. кожные антисептики для обработки рук должны быть легко доступны, дозаторы с кожными антисептиками для обработки рук должны размещаться в удобных для применения персоналом местах (у входа в номер, на рабочих местах и др.). Следует также предусматривать возможность обеспечения обслуживающего персонала индивидуальными емкостями (флаконами) небольших объемов (до 200 мл) с кожным антисептиком.

За выполнением этих требований следит ответственный сотрудник гостиницы. 

6. В медицинском пункте обеззараживанию подлежат все предметы, с которыми соприкасался больной после приёма каждого больного.

7. Санитарное содержание помещений, оборудования, инвентаря.

7.1. В коридорах и помещениях грязной зоны про​водят уборку с применением дезинфицирую​щих средств в вирулоцидном режиме:

7.1.1. все помещения, оборудование, медицинский и другой инвентарь должны содержаться в чистоте; 
7.1.2. влажная уборка коридоров и служебных помещений (обработка полов, мебели, оборудования, подоконников, дверей) должна осуществляться силами обслуживающего персонала методом протирания не менее 2 раз в сутки с использованием моющих и дезинфицирующих средств в вирулоцидном режиме (обеспечить концентрацию и экспозицию в соответствии с паспортом средства); 
7.1.3. генеральная уборка проводится не менее одного раза в неделю;

7.1.4. после убытия проживавшего медицинского сотрудника в помещении где он проживал проводится заключительная дезинфекция.
7.2. Матрацы, подушки, одеяла должны подвергаться дезинфекционной камерной обработке. В случае использования для покрытия матрацев чехлов из материала, допускающего влажную дезинфекцию, камерная обработка не требуется.
7.3. Сбор грязного белья осуществляется в закрытой таре (клеенчатые или полиэтиленовые мешки, специально оборудованные и маркированные бельевые тележки или другие аналогичные приспособления). Временное хранение грязного белья в отделениях (не более 12 часов) допускается в помещениях для грязного белья с водостойкой отделкой поверхностей, оборудованных умывальником, устройством для обеззараживания воздуха. Помещение и инвентарь ежедневно моются и дезинфицируются.
7.4. Стирка белья должна осуществляться в специальных прачечных. Режим стирки белья должен соответствовать действующим гигиеническим нормативам.
7.5. Подлежащие камерной обработке постельные принадлежности транспортируют в упакованном виде (в контейнерах) санитарным транспортом. 
7.6. Перевозка грязного и чистого белья в одной и той же таре не допускается.
7.7. После убытия проживающего медицинского сотрудника дезинфекционной обработке подлежат кровать и другая мебель в номере.
7.8. После убытия последнего проживавшего в гостинице медицинского сотрудника необходимо:

7.8.1. проведение заключительной дезинфекции всех помещений гостиницы, систем вентиляции, оборудования, инвентаря и кухонной посуды;

7.8.2. матрацы, подушки, одеяла должны подвергаться дезинфекционной камерной обработке. В случае использования для покрытия матрацев чехлов из материала, допускающего влажную дезинфекцию, камерная обработка не требуется. Дезинфекционной обработке подлежат кровать и другая мебель в номерах. В гостинице должен быть обменный фонд постельных принадлежностей, для хранения которого предусматривается специальное помещение;

7.8.3. после проведения заключительной дезинфекции осуществляется контроль ее эффективности с использованием лабораторных методов контроля.
7.9. Хранение моющих и дезинфекционных средств должно осуществляться в таре (упаковке) изготовителя, снабженной этикеткой, на стеллажах, в специально предназначенных местах.

7.10. Необходимо иметь отдельные емкости с рабочими растворами дезинфекционных средств, используемых для обработки различных объектов:

7.10.1. для дезинфекции поверхностей в помещениях, мебели, приборов и оборудования;

7.10.2. для обеззараживания уборочного материала, для обеззараживания отходов классов Б и В. 

7.11. Емкости с рабочими растворами дезинфекционных средств должны быть снабжены плотно прилегающими крышками, иметь четкие надписи или этикетки с указанием средства, его концентрации, назначения, даты приготовления, предельного срока годности раствора.

7.12. При работе с дезинфекционными средствами необходимо соблюдать все меры предосторожности, включая применение средств индивидуальной защиты, указанные в инструкциях по применению.

7.13.  Уборочный инвентарь (тележки, мопы, емкости, ветошь, швабры) должен иметь четкую маркировку или цветовое кодирование с учетом функционального назначения помещений и видов уборочных работ и храниться в выделенном помещении. Схема цветового кодирования размещается в зоне хранения инвентаря. 

7.14.  При проведении генеральной уборки дезинфицирующий раствор наносят на стены путем орошения или их протирания на высоту не менее двух метров, окна, подоконники, двери, мебель и оборудование. По окончании времени обеззараживания проводят обеззараживание или проветривание воздуха в помещении.

7.15.  Использованный уборочный инвентарь обеззараживают в растворе дезинфицирующего средства, затем прополаскивают в воде и сушат. Уборочный инвентарь для пола и стен должен быть раздельным, иметь четкую маркировку, применяться раздельно для кабинетов, коридоров, санузлов.

7.16.  При невозможности использования одноразовых тканевых салфеток многоразовые салфетки подлежат дезинфекции и последующей стирке.

7.17.  Хранение уборочного инвентаря необходимо осуществлять в специально выделенном помещении или шкафу вне помещений рабочих кабинетов.
8. Организация питания проживающих медицинских сотрудников:
8.1. Организуется индивидуально-порционная система питания проживающих и обслуживающего персонала ("таблет-питание") - системы, при которой для каждого пациента (сотрудника) комплектуется индивидуальный одноразовый контейнер с крышкой с набором порционных блюд. 
8.2. Питание проживающим доставляется в номера в специальных термоконтейнерах-тележках. 
8.3. Использованная одноразовая посуда обеззараживается как медицинские отходы класса «В».

8.4. Для обработки посуды необходимо использовать моющие, чистящие и дезинфицирующие средства, разрешенные к применению в установленном порядке. 
8.5. В моечных отделениях вывешивают инструкцию о правилах мытья посуды и инвентаря с указанием концентраций и объемов применяемых моющих и дезинфицирующих средств.

