Bijlage 7: Overzicht beleid MERS-contacten

Voor GGD’en en betrokken ziekenhuizen

Criterium contact

Contact zonder klachten

Intramuraal beschermd contact

Zorgpersoneel betrokken in directe
klinische zorg of persoonlijke
verzorging, met adequate
beschermingsmiddelen®

Intramuraal nauw contact

Zorgpersoneel betrokken in directe
klinische zorg of persoonlijke
verzorging, zonder adequate
beschermingsmiddelen®

Extramuraal nauw contact

Langdurig >15 min face-to-face
contact

Contact met klachten

Obv casusdefinitie?:

- Contact met bevestigde MERS
patiént in diens besmettelijke
periode,

EN

- Temperatuur 2x >38°C, OF

- Diarree, OF

- Luchtwegklachten

Follow-up klinisch
beloop

Alert op luchtwegklachten, gastro-intestinale klachten en koorts. 2-daags temperatuur meten 3

Contact moet zelf melden bij

Dagelijks actief door ziekenhuis

Dagelijks actief door GGD’en

Afhankelijk van uitslag diagnostiek

bijzonderheden nagebeld nagebeld
Vruhe/q van Geen beperking Verplicht in Nederland blijven ThUISISOIatlef of |.n 2|ek.enhU|s met
beweging strikte isolatie
Op vrijwillige basis: Met spoed. Minimaal serum en
Diagnostiek Geen routinematige diagnostiek 1. Venapunctie voor serologische onderzoek op dag 7 en dag 21%. keelswab en zo mogelijk feces.
2. Afnemen keelswab voor moleculaire testen (PCR) op dag 7 en dag 14°. Aankondiging bij het LCI
Afhankelijk van uitslag diagnostiek:
- 2x PCR negatief: verder opvolgen
Duur van
Tot 14 dagen na laatste contact met de patiént als nauw contact
maatregelen

- PCR positief: afhandelen als
nieuwe casus

wN e

4.

Patiént in strikte isolatie. Adequate beschermingsmaatregelen: FFP2 masker, schort, handschoenen, spatbril.

Casus definitie beschreven in de RIVM-richtlijn ‘Maatregelen voor (verdachte) patiénten en contacten MERS-CoV’

Temperatuur dient rectaal of oraal gemeten te worden met telkens 12 uur ertussen.
Zie bijlage ‘Aanwijzingen voor de monsterafname van contacten bij een patiént met een vastgesteld MERS-CoV infectie’
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