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KONSEKWENCJE POJAWIENIA SIE SZCZEPOW CPE W SZPITALU

CPE (Carbapenemase-Producing Enterobacterales) - pateczki jelitowe wytwarzajgce karbapenemazy

1. DLA PACJENTA

ZAKAZENIA TRUDNE DO LECZENIA
« ograniczone opcje terapeutyczne (czesto leczenie ,ostatniej szansy")
« konieczno$¢ terapii skojarzonej,

wieksze ryzyko dziatan niepozadanych

WYSOKA SMIERTELNOSC
« szczegolnie w zakazeniach
inwazyjnych (bakteriemia, sepsa)

DLUGOTRWALA KOLONIZACJA

» utrzymywanie si¢ CPE w przewodzie
pokarmowym miesigcami

« ryzyko nawrotdw i transmisji

IZOLACJA

«» ograniczenie kontaktéw (rezim sanitarny,
sale izolacyjne)

« utrudniony dostep do procedur i rehabilitacji

STYGMATYZACJA
» postrzeganie jako ,pacjent zakazny"
« obciazenie psychiczne

zagrozenie

kliniczne,
organizacyjne
i ekonomiczne

00000

2. DLA SZPITALA

KONIECZNOSC 1ZOLACJI | KOHORTACJI PACJENTOW

 reorganizacja oddziatéw
« ograniczenie liczby dostepnych tézek

WSTRZYMANIE PRZYJEC / ZAMKNIECIE ODDZIALU
» szczegolnie przy ognisku epidemicznym

INTENSYFIKACJA NADZORU EPIDEMIOLOGICZNEGO

« aktywne wykrywanie (screening przy przyjeciu,
badania kontaktéw)
« czestsze audyty i kontrole

OBCIAZENIE PERSONELU
» wiekszy naktad pracy ($rodki ochrony, procedury izolacyjne)
« ryzyko wypalenia

PROBLEMY ORGANIZACYJNE
» opoznienia w diagnostyce i leczeniu innych pacjentéw
« trudnosci logistyczne (transport, zabiegi, konsultacje)

4. KONSEKWENCJE PRAWNE | ROSZCZENIA

&= -~
WZROST KOSZTOW KOSZTY N\ KOSZTY KOSZTY ROSZCZENIA PACJENTOW ODPOWIEDZIALNOSE KONTROLE | NADZOR
DIAGNOSTYKI 50. LECZENIA (@ IZOLACJI I!_‘ WEONIE D — | INSTYTUCJI ZEWNETRZNYCH
« zakazenia szpitalne jako CYWILNA SZPITALA — 2
g : : ot i POSREDNIE : + np. Paristwowa
« badania przesiewowe « drogie antybiotyki « $rodki ochrony ; podstawa pozwow | kcia Sanit
(wymazy, PCR) (np. nowe B-laktamy indywidualnej (PPE) * utrata przychodow + zarzuty niedochowania + odszkodowania iSpecK s
« czestsze badania z inhibitorami) « dekontaminacja (wstrzymanie przyje¢) nalezytej starannosci i zado$éuczynienia » mozliwe zalecenia ‘
mikrobiologiczne + diuzsze hospitalizacje ¢rodowiska * wydluzenie pobytu pokontrolne / sankcje
pacjentow i )

)

L

Vf
\(

-
#)  DOMINIKASALAMON %



AKT PRAWNY

ZAKRES REGULACIJI (CO WPROWADZA)

Ustawa z 5.12.2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb
zakaznych u ludzi

- system zapobiegania i zwalczania zakazen

- obowigzki szpitala

- nadzér epidemiologiczny

- definicje (zakazenie, czynnik alarmowy) [inforlex.pl

(art. 14-15 tej ustawy - kluczowe)

- obowigzek wdrozenia systemu kontroli zakazen
- monitorowanie zakazen

- zgtaszanie epidemii

- sktad i zadania zespotu [sip.lex.pl], [sip.lex.pl]

Rozporzadzenie MZ z 23.12.2011 r. (czynniki alarmowe, rejestry, raporty)

- lista czynnikéw alarmowych
- sposéb prowadzeniarejestru
- raporty epidemiologiczne [gov.pl]

Rozporzadzenie MZ z 27.05.2010 r. - kontrola wewnetrzna

- zakres i czestotliwosc¢ kontroli epidemiologicznej
- obowigzek audytow [gov.pl

Rozporzadzenie MZ z 27.05.2010 r. - dokumentacja

- spos6éb dokumentowania dziatan przeciwepidemicznych
- czas przechowywania dokumentaciji [gov.pl

Rozporzadzenie MZ z 27.05.2010 r. — kwalifikacje ZKZ

- wymagania dla zespotu kontroli zakazen [gov.pl]

Rozporzadzenie MZ 2 6.06.2013 r. (ekspozycja zawodowa)

- postepowanie przy zaktuciach i ekspozycji
- zapobieganie zakazeniom zawodowym [gov.pl

Ustawa o jakosci w opiece zdrowotnej i bezpieczenstwie pacjenta (2023)

- system jakosci i bezpieczenstwa
- raportowanie zdarzen niepozadanych
- podstawa akredytacji [cmj.org.pl

Standardy akredytacyjne MZ / CMJ (2024)

- szczegotowe wymagania dla szpitali
- kontrola zakazen jako obszar jakosci [cmj.gov.pl

Ustawa o odpadach

- gospodarka odpadami medycznymi [gov.pl

Ustawa o wyrobach medycznych

- bezpieczenstwo sprzetu medycznego [gov.pl]

Prawo UE (zalecenie 2009, ECDC)

- bezpieczenstwo pacjenta
- programy kontroli zakazen [eur-lex.europa.eu], [ecdc.europa.eu]

DOMINIKASALAMON %



https://www.inforlex.pl/dok/tresc,DZU.2025.336.0001675,USTAWA-z-dnia-5-grudnia-2008-r-o-zapobieganiu-oraz-zwalczaniu-zakazen-i-chorob-zakaznych-u-ludzi.html
https://sip.lex.pl/akty-prawne/dzu-dziennik-ustaw/zapobieganie-oraz-zwalczanie-zakazen-i-chorob-zakaznych-u-ludzi-17507739/art-14
https://sip.lex.pl/akty-prawne/dzu-dziennik-ustaw/zapobieganie-oraz-zwalczanie-zakazen-i-chorob-zakaznych-u-ludzi-17507739/art-15
https://www.gov.pl/attachment/f569e669-f884-4f45-bfad-862be73088b7
https://www.gov.pl/attachment/f569e669-f884-4f45-bfad-862be73088b7
https://www.gov.pl/attachment/f569e669-f884-4f45-bfad-862be73088b7
https://www.gov.pl/attachment/f569e669-f884-4f45-bfad-862be73088b7
https://www.gov.pl/attachment/f569e669-f884-4f45-bfad-862be73088b7
https://www.cmj.org.pl/akredytacja/podstawy-prawne.php
https://cmj.gov.pl/nowe-standardy-akredytacyjne-dla-szpitali/
https://www.gov.pl/attachment/f569e669-f884-4f45-bfad-862be73088b7
https://www.gov.pl/attachment/f569e669-f884-4f45-bfad-862be73088b7
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/PDF/?uri=CELEX:52013IP0435
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/PDF/?uri=CELEX:52013IP0435
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/PDF/?uri=CELEX:52013IP0435
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/proposal-eu-guidance-infection-prevention-and-control

Dziennik Ustaw Poz. 335

Zalacznik do obwieszczema Mimstra Zdrowia
z dma 20 lutego 2024 r. (Dz. U. poz. 335)

ROZPORZADZENIE
MINISTRA ZDROWIAY

7 dnia 23 grudnia 2011 r.

w sprawie listy czynnikow alarmowych, rejestrow zakazen szpitalnych i czynnikow alarmowych
oraz raportéw o biezacej sytuacji epidemiologicznej szpitala

Na podstawie art. 14 ust. 7 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazef i chordb zakaznych
u ludzi (Dz. U. z 2023 r. poz. 1284, 909 i 1938) zarzadza sig, co nastepuje:

Zataceniki do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
23 grudnia 2011 r. (Dz. U. z 2024 1. poz. 335)

Zaltacznik nr 1

LISTA CZYNNIKOW ALARMOWYCH

1)  gronkowiec zlocisty (Staphylococcus aureus) oporny na metycyline (MRSA) lub glikopeptydy (VISA lub VRSA) lub
oksazolidynony;

2)  enterokoki (Enterococcus spp.) oporne na glikopeptydy (VRE) lub oksazolidynony;

3)  paleczki Gram-ujemne Enferobacteriaceae spp. wytwarzajace beta-laktamazy o rozszerzonym spektrum substrato-
wym (np. ESBL, AMPc, KPC) lub oporne na karbapenemy lub inne dwie grupy lekoéw lub polimyksyny:

4)  paleczka ropy blekitne) (Pseudomonas aeruginosa) oporna na karbapenemy lub mne dwie grupy lekow lub polimyksyny;

5)  paleczki niefermentujace Acinetobacter spp. oporne na karbapenemy lub inne dwie grupy lekow lub polimyksyny;

6)  szczepy chorobotworeze laseczki beztlenowe) Clostridium difficile oraz wytwarzane przez nie toksyny A 1B;

7)  laseczka beztlenowa Clostridium perfringens;

8) dwoinka zapalenia pluc (Streprococcus pneumoniae) oporna na cefalosporyny IIT generacji lub penicyline;

9)  grzyby Candida oporne na flukonazol ub mne leki z grupy azoli lub kandyn;

10) grzyby Aspergillus;

11) rotawirus (rotavirus);

12) norowirus (nOrovirus);

13) wirus syncytialny (respiratory syncytial virus);

14) wirus zapalenia watroby typu B;

15) wirus zapalenia watroby typu C;

16) wirus nabytego niedoboru odpornoséel u ludzi (HIV);

17) biologiczne czynniki chorobotworcze izolowane z krwi lub plynu moézgowo-rdzeniowego, odpowiedzialne za uogol-

nione lub mwazyjne zakazenia.
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Dz. U. 2008 Nr 234 poz. 1570

USTAWA
z dnia 5 grudnia 2008 r.

o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi

Opracowano na
podstawie: t.J.
Dz. U. z 2025 r.
poz. 1675, z 2026 [
1. poz. 26.

©Kancelaria Sejmu 5. 12/90

Rozdzial 3

Zakazenia zwiazane z udzielaniem swiadczen zdrowotnych oraz innych

czynnosci,

w trakcie wykonywania ktorych dochodzi do naruszenia ciaglosci tkanek
ludzkich

Art. 11. 1. Kierownicy podmiotow leczniczych oraz inne osoby udzielajace

swiadczen zdrowotnych sa obowigzani do podejmowania dziatan zapobiegajacych

szerzeniu si¢ zakazen 1 chorob zakaznych.

2. Dzialania, o ktorych mowa w ust. 1, obejmujg w szczegdlnosci:

1) oceng ryzyka wystapienia zakazenia zwigzanego z wykonywaniem $wiadczen
zdrowotnych;

2) monitorowanie czynnikow alarmowych 1zakazen zwigzanych zudzielaniem
swiadczen zdrowotnych w zakresie wykonywanych swiadczen;

3) opracowanie, wdrozenie 1 nadzor nad procedurami zapobiegajacymi zakazeniom
1 chorobom zakaznym zwigzanym z udzielaniem §wiadczen zdrowotnych, w tym

dekontaminacji:
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Opracowano na 2}
podstawie: t.J.
Dz. U. z 2025 r.

Dz. U. 2008 Nr 234 poz. 1570 poz. 1675, z 2026

1. poz. 26. 3}

USTAWA
z dnia 5 grudnia 2008 r.

o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi

Art. 14. l.I Kierownicy podmiotow leczniczych Iwykonujqcych dzialalnosc

lecznicza w rodzaju $wiadczenia szpitalne sg obowigzani do wdrozenia 1 zapewnienia
funkcjonowania systemu zapobiegania 1zwalczania zakazen szpitalnych, obej-

mujacego:

1) powolanie 1nadzor nad dzialalnoscia zespolu 1komitetu Kkontroli zakazen

szpitalnych;

Z.F(ierownicy podmiotow leczniczychlwykonujqcych dzialalnos¢ lecznicza 4)

w rodzaju swiadczenia szpitalne sa obowiazani do gromadzenia w szpitalu informacji 5)

o zakazeniach szpitalnych 1iczynnikach alarmowych oraz prowadzenia rejestru

zakazen szpitalnych i czynnikow alarmowych. 6)

L

oceng ryzyka 1 monitorowanie wystepowania zakazen szpitalnych i czynnikow

alarmowych;

organizacje udzielania §wiadczen zdrowotnych, w sposob zapewniajacy:
a) zapobieganie =zakazeniom szpitalnym 1szerzeniu sie¢ czynmkéw
alarmowych,

b) warunki izolacji pacjentéw z zakazeniem lub choroba zakazna oraz
pacjentow szczegolnie podatnych na zakaZenia szpitalne,

¢) mozliwoi¢ wykonywania badari laboratoryjnych w ciagu catej doby,

d) wykonywanie badan laboratoryjnych, umozliwiajacych identyfikacje
biologicznych czynnikow chorobotwoérczych wywohyacych zakazenia
1 choroby zakazne, oraz ich weryfikacje przez podmioty, o ktérych mowa
w art. 9 ust. 2,

e) ograniczenie narastania lekoopommosci biologicznych  czynnikéw
chorobotwérczych w wyniku niewlasciwego stosowania profilaktyki
1 terapii antybiotykowe;;

monitorowanie 1 rejestracje zakazen szpitalnych 1 czynnikéw alarmowych;

sporzadzanie 1przekazywanie wlasciwemu panstwowemu inspektorowi

sanitarnemu raportow o biezacej sytuacji epidemiologicznej szpitala;

zglaszanie w ciagu 24 godzin potwierdzonego epidemicznego wzrostu liczby

zakazen szpitalnych wlasciwemu panstwowemu inspektorowi sanitarnemu.
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Dz. U. 2008 Nr 234 poz. 1570 poz. 1675, z 2026

USTAWA
z dnia 5 grudnia 2008 r.

o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi

Opracowano na
podstawie: t.J.
Dz. U. z 2025 r.

1. poz. 26.

Y

2)

3)
4)

3. W sldadl komitetu kontroli zakazen pzpitalnych wchodza pracownicy szpitala:

kierownik szpitala lub jego przedstawiciel| oraz wyznaczeni przez niego

kierownicy komorek organizacyjnych szpitala, wtym dzialu diagnostyki
mikrobiologicznej, centralnej sterylizatorni, apteki szpitalnej — jezeli szpital

posiada takie komorki organizacyjne;

przewodniczacy oraz czlonkowie zespotu kontroli zakazen szpitalnych;

osoba kierujaca pracg pielegniarek w szpitalu;
lekarz wykonujacy zadania stuzby medycyny pracy w rozumieniu przepisow
ustawy z dnia 27 czerwca 1997 r. o stuzbie medycyny pracy.
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SKLAD KOMITETU KONTROLI ZAKAZEN SZPITALNYCH (KKZS)

Sktad Komitetu kontroli zakazen szpitalnych okresla § 4 ust. 1 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 16 listopada 2010 r.
w sprawie szpitalnego zespotu kontroli zakazen i komitetu kontroli zakazen szpitalnych (Dz. U. z 2010 r. Nr 212, poz. 1397 z p6zn. zm.).

W sktad Komitetu wchodzg: e

1. PRZEWODNICZACY

Dyrektor szpitala
lub jego przedstawiciel

(przewodniczacy
Komitetu)

oI

ZADANIA KOMITETU:

©
@

strategii oraz polityki
kontroli zakazen
szpitalnych

opiniowanie i wspieranie

& o
2. PRZEDSTAWICIELE
KIEROWNICTWA
SZPITALA

N

3. PRZEDSTAWICIELE
ODDZIALOW

SZPITALNYCH

osoby odpowiedzialne
za organizacjg i zarzadzanie
w szpitalu

UWAGA:
* Liczba cztonkéw Komitetu nie jest okreslona w przepisach - ustala ja dyrektor szpitala, uwzgledniajac wielko$¢ i profil szpitala.
« W pracach Komitetu moga uczestniczy¢ inne osoby zaproszone przez przewodniczacego, posiadajace wiedze lub doswiadczenie

kierownicy komoérek
organizacyjnych
(oddziatow / zaktadow)
lub ich przedstawiciele

/

4. PRZEDSTAWICIELE
ZESPOLU KONTROLI
ZAKAZEN SZPITALNYCH
(ZK2)

5. MIKROBIOLOG

w tym w szczegoélnosci:
lekarz, pielegniarka
epidemiologiczna,

mikrobiolog

istotne dla realizacji zadari Komitetu.

o -
programu kontroli
zakazen w szpitalu

v —
o —

nadzor nad realizacja

analiza raportow ZKZ
oraz wynikéw nadzoru
epidemiologicznego

Komitet kontroli zakazen szpitalnych jest organem doradczym i opiniodawczym dyrektora szpitala
w zakresie zapobiegania zakazeniom zwiazanym z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych.

antybiotykowa
(program AMS)

o

nadzér nad polityka

specjalista w dziedzinie
mikrobiologii lekarskiej
(jezeli nie zostat ujety
w pkt 4)

z

wypracowywanie
zalecen i opinii
dla dyrekgcji szpitala

6. FARMACEUTA
KLINICZNY /
FARMAKOLOG
KLINICZNY

7. OSOBA
ODPOWIEDZIALNA
ZA ZARZADZANIE

JAKOSCIA

specjalista w dziedzinie
farmacji klinicznej
lub farmakologii klinicznej ‘

(jezeli nie zostat ujety
w pkt 4)

il

osoba odpowiedzialna
za zarzadzanie jakoscig
w szpitalu lub wyznaczony
przedstawiciel

wspieranie dzialar edukacyjnych
i poprawy bezpieczenstwa
aa@m pacjentow

Podstawa prawna: § 4 ust. 1 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 16 listopada 2010 r.

w sprawie szpitalnego zespotu kontroli zakazer i komitetu kontroli zakazen szpitalnych
(Dz. U. z 2010 r. Nr 212, poz. 1397 z pozn. zm.).
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Opracowano na
podstawie: t.J.
Dz. U. z 2025 r.
Dz. U. 2008 Nr 234 poz. 1570 poz. 1675, z 2026

1. poz. 26.

USTAWA

z dnia 5 grudnia 2008 r.

o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi

4. Do zadan|komitetu kontroli zakazen|szpitalnych nalezy:

1) opracowywanie planow i kierunkow systemu zapobiegania i zwalczania zakazen

szpitalnych;

2) |ocena wynikow kontroli wewnetrzne] przedstawianych przez zespot kontroli

zakazen szpitalnych;

3) opracowywanie 1 aktualizacja standardow farmakoprofilaktyki i farmakoterapii

zakazen i chorob zakaznych w szpitalu.
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Opracowano na
podstawie: t.J.
Dz. U. z 2025 r.
Dz. U. 2008 Nr 234 poz. 1570 poz. 1675, z 2026

1. poz. 26.

USTAWA

z dnia 5 grudnia 2008 r.

o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi

Art. 15. 1. W sktad| zespolu kontroli|zakazen szpitalnych wchodza:

1) lekarz jako przewodniczacy zespotu;

2) pielegniarka lub potozna jako specjalista do spraw_epidemiologii lub higieny

1 epidemiologii| w liczbie nie mniejszej niz 1 na 200 10zek szpitalnych;

3) diagnosta laboratoryjny jako specjalista do spraw mikrobiologii, jezeli lekarz,

wymieniony w pkt 1, nie posiada specjalizacji z dziedziny mikrobiologii

lekarskie;.

A—
@@ DOMINIKASALAMON %
sl T

4



©Kancelaria Sejmu 5. 1/90

Opracowano na
podstawie: t.J.
Dz. U. z 2025 r.
Dz. U. 2008 Nr 234 poz. 1570 poz. 1675, z 2026

1. poz. 26.

USTAWA
z dnia 5 grudnia 2008 r.

o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi

5. Minister wilasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze rozporzadzenia,

wymagane kwalifikacje czlonkow zespolu kontroli zakazen szpitalnych,

uwzgledniajac koniecznosc realizacji zadan zespotu kontroli zakazen szpitalnych.

Drziennik Ustaw -2- Poz. 746

Zalacznik do obwieszczenia Ministra Zdrowia
z dnia 8 kwietnia 2014 r. (poz. 746)

ROZPORZADZENIE
MINISTRA ZDROWIA®D

z dnia 27 maja 2010 1.
w sprawie kwalifikacji czlonkow zespolu kontroli zakazen szpitalnych

Na podstawie art. 15 ust. 5 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych
u ludzi (Dz. U. z 2013 r. poz. 947 oraz z 2014 1. poz. 619) zarzadza sig, co nastepuje:
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ROZPORZADZENIE
MINISTRA ZDROWIAY

Dziennik Ustaw -2- Poz. 746

Zalacznik do obwieszezenia Ministra Zdrowia

z dnia § kwietnia 2014 1. (poz. 746) z dma 27 maja 2010 1.

ROZPORZADZENIE w sprawie kwalifikacji czlonkéw zespolu kontroli zakaZen szpitalnych

1)
MINISTRA ZDROWIA Na podstawie art. 15 ust. 5 ustawy z dmia 5 grudnia 2008 1. o zapobieganiu oraz zwalczanin zakazen 1 choréb zakaznych

7 dnia 27 maja 2010 1. u ludzi (Dz. U. z 2013 1. poz. 947 oraz z 2014 r. poz. 619) zarzadza sie, co nastepuje:

§ 1. Rozporzadzenie ckresla kwalifikacje wymagane od czlonkow zespohu kontroli zakazeri szpitalnych, zwanego dale;

w sprawie kwalifikacji czlonkow zespolu kontroli zakazen szpitalnych _zespolem”. powolanego przez kierownika szpitala lub zespotu zakladéw opieki zdrowotnej, w sklad ktérego wel i szpital

it et il TSR ————————.
1)  posiada tytul specjalisty lub uzyskat specjalizacje I stopnia w jednej z nastepujacych dziedzin medycyny:
a) epidemiologia lub higiena i epidemiologia,
b) mikrobiologia lub mikrobiologia lekarska,
c) choroby zakazne,

d) orgamzacja ochrony zdrowia,

e) zdrowie publiczne lub

2) | rozpoczal specjalizacje w jedne) z dziedzm wymientonych w pkt 1 lub posiada inna specjalizacje oraz co najmmniej
2-letnie doswiadczenie w pracy w zespole kontroli zakazen szpitalnych 1 ukoficzyl kurs specjalistyczny w zakresie
epidemiologii szpitalne; 1 posiada $wiadectwo jego ukonczenia lub jest w trakcie odbywania kursu specjalistycznego
w zakresie epidemiologii szpitalne) prowadzonego przez podmioty, o ktoérych mowa w art. 19 ust. 1 ustawy z dnia

FARMACE UTA KLI N ICZNY 5 grudnia 1996 1. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz. U. z 2011 r. Nr 277, poz. 1634, z pézn. zm.P).

§ 3. Specjalista do spraw epidemiologii lub higieny 1 epidemiologii:

( L U B FA R M A Ko LO G K L I N I CZ N Y) ! 1’ posiada specjalizacje w dziedzinie pielegniarstwa epidemiologicznego, epidemiologii lub higieny i epidemiologii;

2}  posiada Srednie medyczne lub wyzsze wyksztalcenie w dziedzinie pielegniarstwa;

3) posiada co naymme; 3-letnie doSwiadczenie w zawodzie prelegmark: lub w zawodzie polozne; wykonywanym
w szpitalu.

§ 4% Specjalista do spraw mikrobiologii:
1}  posiada specjalizacje w dziedzinie mikrobiologii, mikrobiologii medyczne) lub mikrobiologii lekarskie);

2)  posiada co naymmniej 2-letnie dodwiadczenie w zawodzie diagnosty laboratoryjnego w szpitalnym laboratorium mikro-
biologicznym albo innym laboratorium mikrobiologicznym wykonujacym badania na rzecz szpitali.

§ 5. Rozporzadzenie wchodzi w Zycie po uptywie 14 dni od dnia ogloszenia™ %
23N
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SKLAD ZESPOLU KONTROLI ZAKAZEN SZPITALNYCH (ZKZ2)

Sktad Zespotu kontroli zakazen szpitalnych okresta § 2 ust. 1 Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 16 listopada 2010 r.
w sprawie szpitalnego zespotu kontroli zakazen i komitetu kontroli zakazen szpitalnych (Dz. U. z 2010 r. Nr 212, poz. 1397 z pdzn. zm.).

1. LEKARZ

Lekarz - specjalista

w dziedzinach istotnych

dla kontroli zakazen,

w szczegdlnosci:

 epidemiologii,

e chordb zakaznych,

* mikrobiologii lekarskiej,

» zdrowia publicznego
lub innych.

Liczba lekarzy dostosowana jest do
wielkosci, profilu szpitala oraz jego

potrzeb.

L 7,

2. SPECJALISTA(-SCI)

DO SPRAW EPIDEMIOLOGII

(‘\\
Specijalista(-$ci) do spraw epidemiologii
(pielegniarka epidemiologiczna)
realizuje zadania w zakresie

nadzoru epidemiologicznego,
edukaciji i wdrazania procedur.

STANDARD ORGANIZACYJNY

co najmniej 1 etat
pielegniarki epidemiologicznej
na 200 tézek.*

N

-

o W sktad zespotu wchodzg osoby posiadajgce odpowiednie kwalifikacje: e

3. MIKROBIOLOG

Mikrobiolog odpowiada za:
¢ diagnostyke mikrobiologiczng,
¢ interpretacje wynikow,

e nadzor nad opornoscia
drobnoustrojow.

4. FARMACEUTA KLINICZNY

LUB FARMAKOLOG KLINICZNY

(jezeli jest to mozliwe)

Wspiera zesp6t w zakresie:

* racjonalnej antybiotykoterapii
(program AMS),
» farmakoterapii przeciwdrobnoustrojowej,

» polityki lekowej w zakresie srodkéw
przeciwdrobnoustrojowych.

OSOBY MOGACE WCHODZIC W SKLAD ZESPOLU - W ZALEZNOSCI OD POTRZEB SZPITALA

specjalista

zdrowia publicznego

5

diagnosta
laboratoryjny

(3

inne osoby posiadajace kwalifikacje
przydatne do realizacji zadan ZKZ

* Zalecenie standardu organizacyjnego wynikajgce z wytycznych i dobrych praktyk (np. NIZP PZH - PIB, PTZS). Rozporzadzenie nie okresla norm etatowych dla pielegniarki epidemiologicznej.

DOMINIKASALAMON %
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s. 1/90

Dz. U. 2008 Nr 234 poz. 1570 poz. 1675, z 2026

USTAWA
z dnia 5 grudnia 2008 r.

o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi

Opracowano na
podstawie: t.J.
Dz. U. z 2025 r.

1. poz. 26.

1)

2)

3)
4)

2. Do zadar| zespotu kontroli zakazen|szpitalnych nalezy:

opracowywanie 1 aktualizacja systemu zapobiegania izwalczania zakazen
szpitalnych;

prowadzenie kontroli wewnetrznej, o ktorej mowa w art. 11 ust. 2 pkt 6, oraz

przedstawianie wynikow 1 wnioskow ztej kontroli kierownikowi szpitala

1 komitetowi zakazen szpitalnych;

szkolenie personelu w zakresie kontroli zakazen szpitalnych;

konsultowanie osob podejrzanych o zakazenie lub chorobe zakazna oraz tych,

u ktorych rozpoznano zakazenie lub chorobe zakazna.

L
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Pacjent

e Trudne do leczenia zakazenia
e Wysoka $miertelno$c
e Dfugotrwata kolonizacja

e |zolacja i stygmatyzacja

Roszczenia i Kontrole

4

e Roszczenia pacjentow
e Kontrole i audyty

e Utrata zaufania

Szpital

e |zolacja pacjentow
e Wstrzymanie przyjec

e Badania przesiewowe

CPE

Pateczki Enterobacterales

e Obciazenie personelu

wytwarzajace

karbapenemazy |
= /A @ Koszty

&:. e Wzrost kosztow leczenia

e Dodatkowe wydatki

e Straty finansowe

b

w __;\‘
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Pacjent +

e Trudne do leczenia zakazenia

e Wysoka smiertelnog¢

e Df
1. LEKARZ
® |zC

RO Lekarz - specjalista
—_— w dziedzinach istotnych S

¢ epidemiologii, |

® KC e choréb zakaznych,

o mikrobiologii lekarskiej,
¢ zdrowia publicznego

e Ut lub innych.

Liczba lekarzy dostosowana jest do
wielkosci, profilu szpitala oraz jego '
potrzeb.

(= e i,

dla kontroli zakazen, e
e Rc w szczegolnosci: | =

3. MIKROBIOLOG

Mikrobiolog odpowiada za:
e diagnostyke mikrobiologiczng,
e interpretacje wynikow,

e nadzér nad opornoscig
drobnoustrojow.

‘ @ Specjalista(-$ci) do spraw epidemiologii
' lL,"1 (pielegniarka epidemiologiczna)

Szpital

e Izolacja pacjentéw

e Wstrzymanie przyjec

) 2. SPECJALISTA(-SCI)
DO SPRAW EPIDEMIOLOGII

realizuje zadania w zakresie
nadzoru epidemiologicznego,
edukacji i wdrazania procedur.

STANDARD ORGANIZACYJNY

co najmniej 1 etat
pielegniarki epidemiologicznej
na 200 tozek.*




Jak Zespot Kontroli Zakazen przeciwdziata CPE

< o Szpital

Pacjent

* Izolacja pacjentow « Zarzadzanie izolacja pacjentow

* Badania przesiewowe » Kontrolowane przyjecia

 Wczesne wykrycie » Szybka reakgja na przypadek CPE

* Nadzor mikrobiologiczny * Racionalna antybiotykoterapia

L p o L
. | Kontroli
Nadzor i kontrola ? A , \ Zakazén Koszty
1= - -
o=

* Analiza ognisk * Zapobieganie ogniskom

* Higiena rak » Ograniczenie kosztow kryzysowych

* Audyty i raportowanie

re =
® (;fig_*)‘ DOMINIKASALAMON *
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SKLAD ZESPOLU KONTROLI ZAKAZEN SZPITALNYCH (ZKZ2)

Sktad Zespotu kontroli zakazen szpitalnych okresta § 2 ust. 1 Rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 16 listopada 2010 r.
w sprawie szpitalnego zespotu kontroli zakazen i komitetu kontroli zakazen szpitalnych (Dz. U. z 2010 r. Nr 212, poz. 1397 z pdzn. zm.).

o W sktad zespotu wchodzg osoby posiadajgce odpowiednie kwalifikacje: e

2. SPECJALISTA(-SCI)
DO SPRAW EPIDEMIOLOGII

4. FARMACEUTA KLINICZNY

1. LEKARZ 3. MIKROBIOLOG

LUB FARMAKOLOG KLINICZNY

\ N A
e I

Lekarz - specjalista
w dziedzinach istotnych

Specjalista(-$ci) do spraw epidemiologii Mikrobiolog odpowiada za: (jezeli jest to mozliwe)
(pielegniarka epidemiologiczna)

o kontrolli za!«a.ier'\, realizuje zadania w zakresie skdiagnostyke inikmbiclogicang, Wspiera zesp6t w zakresie:
Ypsegogeifosch ‘ nadzoru epidemiologicznego, e interpretacje wynikéw, * racjonalnej antybiotykoterapii
e epidemiologii, | | edukacji i wdrazania procedur. o nadzér nad opornoscia (program AMS),
e choréb zakaznych, i
e - \ drobnoustrojow. « farmakoterapii przeciwdrobnoustrojowej,
e mikrobiologii lekarskiej,
e zdrowia publicznego | STANDARD ORGANIZACYJNY | * polityki lekowej w zakresie srodkéw
lub innych. co najmniej 1 etat przeciwdrobnoustrojowych.
e Liczba lekarzy dostosowana jest do pielegniarki epidemiOIOQicznej
wielkosci, profilu szpitala oraz jego ‘ na 200 t6zek.*
potrzeb.

RN &

OSOBY MOGACE WCHODZIC W SKLAD ZESPOLU - W ZALEZNOSCI OD POTRZEB SZPITALA
..’ specjalista diagnosta inne osoby posiadajace kwalifikacje
'.‘ zdrowia publicznego laboratoryjny @ przydatne do realizacji zadan ZKZ

* Zalecenie standardu organizacyjnego wynikajgce z wytycznych i dobrych praktyk (np. NIZP PZH - PIB, PTZS). Rozporzadzenie nie okresla norm etatowych dla pielegniarki epidemiologicznej.
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PRZEWODNICZACY ZKZ (LEKARZ)
w zakresie CPE

koordynacja dziatan, zapobieganie szerzeniu
i ograniczanie skutkéw zakazen CPE

v

v

v

v

( 1. WYKRYWANIE

| DIAGNOSTYKA CPE

« ustalanie strategii przesiewowej
(kogo, kiedy, jak czesto)

» szybka identyfikacja CPE
w laboratorium

* nadzér nad prawidtowym
pobieraniem materiatu
do badan

* interpretacja wynikéw
i pilne dziatania po ich
otrzymaniu

Rl —

2. ZARZADZANIE
OGNISKAMI CPE

potwierdzenie ogniska

analiza przyczyn i ocena ryzyka

wdrozenie i koordynacja dziatarn

naprawczych

$ciste monitorowanie sytuaciji
epidemicznej

ocena skutecznosci dziatan
i modyfikacja strategii

=4

3. OGRANICZANIE
ROZPRZESTRZENIANIA CPE

 decyzje o izolacji / kohortacji
pacjentow

¢ nadzér nad przestrzeganiem
izolacji i higieny rak

¢ nadzér nad dekontaminacja
pomieszczen i sprzetu

e ograniczenie transferéw pacjentéw

* wspolpraca z oddziatami przy
wdrazaniu i egzekwowaniu

srodkéw zapobiegawczych
I =

4. KOMUNIKACJA
| INFORMACJA

o,

¢ komunikowanie zagrozenia
CPE personelowi i catemu
szpitalowi

¢ przekazywanie informacji
przy transferze pacjentéow
(wewnetrznie i zewnetrznie)
* komunikacja z pacjentami
i rodzinami

o aktualizacja zalecer i procedur
dotyczacych CPE

S =

L=
®\‘ DOMINIKASALAMON %
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v

5. ANALIZA | UCZENIE SIE

il

« biezaca analiza danych CPE
(zapadalnosc, ogniska,
geografia)

* ocena skutecznosci wdrozonych
dziatan

* wprowadzanie usprawnien

 raportowanie wynikéw CPE
dla dyrekcji

v

6. ANTYBIOTYKOTERAPIA
W CPE (AMS)

nadzér nad racjonalnym
stosowaniem antybiotykéw
w zakazeniach CPE

konsultacje terapeutyczne

ograniczanie selekcji szczepéw
opornych

edukacja preskrypgvjna

4. FARMACEUTA KLINICZNY
LUB FARMAKOLOG KLINICZNY
—_—

73

(jezeli jest to mozliwe)

Wspiera zesp6t w zakresie:
« racjonalnej antybiotykoterapii
(program AMS),
« farmakoterapii przeciwdrobnoustrojowej,

+ polityki lekowej w zakresie srodkéw
przeciwdrobnoustrojowych.



PRZEWODNICZACY ZKZ (LEKARZ)
w zakresie CPE

koordynacja dziatan, zapobieganie szerzeniu
i ograniczanie skutkéw zakazen CPE

= 7 A
[ 1. WYKRYWANIE 2. ZARZADZANIE 3. OGRANICZANIE 4. KOMUNIKACJA 5. ANALIZA | UCZENIE SIE 6. ANTYBIOTYKOTERAPIA

| DIAGNOSTYKA CPE OGNISKAMI CPE ROZPRZESTRZENIANIA CPE | INFORMACJA W CPE (AMS)
ian © i
g = il

\
4 A
KOORDYNACJA MIEDZYDZIEDZINOWA W CPE
i mif 9 2 Ha
& Ll
oddziaty szpitalne laboratorium higiena szpitalna pielegniarka epidemiologiczna | administracja PSSE i inne instytucje
mikrobiologiczne i sprzatanie i zespot kontroli zakazen szpitala nadzoru

\ A

]

CEL: ZATRZYMANIE SZERZENIA CPE | OCHRONA PACJENTOW

szybkie wykrywanie skuteczne przerwanie ’ ograniczenie ognisk \ ograniczenie opornosci bezpieczeristwo pacjentéw
i reagowanie transmisji i przypadkéw wtérnych i racjonalna antybiotykoterapia i personelu
"___'ITY_
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Kto odpowiada za kontrole zakazen w szpitalu?

=ml=— DYREKTOR SZPITALA
s

(odpowiedzialnosc prawna)

e ® ¢ KOMITET ZAKAZEN

(nadzor strategiczny)

" PERSONEL MEDYCZNY

(wykonywanie procedur)

@
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LEPIED DAIMY MU SPos2.
MA SWIETNEGo PRAWNIKA.

https://www.sklep.mleczko.pl/environment/cache/images/productGfx_1f25fd27e1b27674f36ea1b254d97030_0_0.jpg

JAK MOZE POMOC PRAWNIK

W ZWALCZANIU CPE W SZPITALU

ROLA PRAWNIKA

zapewnia zgodnos$¢ dziatan szpitala z przepisami prawa,
minimalizuje ryzyko prawne i wspiera podejmowanie
skutecznych decyzji

Tworzenie i aktualizacja dokumentow

I * opracowanie i aktualizacja procedur i regulaminéw dotyczacych CPE
(izolacja, kohortacja, higiena, dekontaminacja, zarzadzanie odpadami)

« zapewnienie zgodnosci dokumentow z obowigzujacymi przepisami prawa N

Zapewnienie zgodnosci prawnej

« interpretacja i wdrazanie wymogéw prawnych (sanitarnych,
pracowniczych, ochrony danych, praw pacjenta)

» minimalizacja ryzyka odpowiedzialnosci cywilnej i karnej

N
Ochrona danych i poufnosé
* zapewnienie zgodnosci z RODO przy przetwarzaniu danych
o zakazeniach CPE (pacjenci, personel)
* przygotowanie klauzul informacyjnych i zgéd
2,
———— —
Umowy i odpowiedzialnos¢
« przygotowanie i weryfikacja uméw z firmami zewnetrznymi
(sprzatanie, dezynfekcja, ustugi medyczne) dotyczacych
standardéw CPE
 weryfikacja odpowiedzialnosci wykonawcow )
=

Szkolenia i Swiadomos$¢ prawna
* szkolenia personelu z obowigzkéw prawnych i konsekwencji
nieprzestrzegania procedur

 wsparcie w komunikacji z pacjentami i rodzinami
il on e =




JAK MOZE POMOC INSPEKTOR BHP

W ZWALCZANIU CPE W SZPITALU

< N\
ROLA INSPEKTORA BHP
zapewnia bezpieczne i higieniczne warunki pracy,
chroni personel przed ryzykiem zwigzanym z CPE

\. J
2
5 Ocena ryzyka zawodowego
N —> * identyfikacja zagrozen zwigzanych z CPE dla personelu
=

JESTEM % + okresowa analiza i aktualizacja oceny ryzyka
5 . _ 5 . C
- < A - .
ZAOSZCZEDZ SOBIE CZASU T G Srodki ochrony i procedury BHP
| PRZYZNA). ZE 3 > j: « dobér i nadzér nad $rodkami ochrony indywidualnej (SOI)
' ~ . . o . . -
=l - + opracowanie i wdrazanie procedur bezpiecznej pracy
w f
Q z pacjentem CPE )
S :
S ® Szkolenia i instruktaze BHP
% > « szkolenia z zakresu zasad higieny, izolacji, stosowania SOI
i ; ‘ ‘ i postepowania z odpadami
o ‘ * instruktaze stanowiskowe dla pracownikéw
§ \
I><
8 ‘ 06 ) Nadzor i kontrola warunkéw pracy
% —P | Qo « kontrola higieny rak, stanowisk pracy, pomieszczen izolacyjnych
(;;g g i sprzetu
* reagowanie na nieprawidtowosci i wdrazanie dziatan korygujacych
’ Postepowanie w sytuacjach narazenia
—  procedury w przypadku ekspozycji pracownika na CPE
* wspotpraca w dochodzeniach powypadkowych




JESTEM INFORMATYKIEM

| JESLI mawig, ZE co$ ZROBIE

- T0 ZROBIE - p
NIE TRZEBA 1 PRZYPOMINA

0 TYM O MIESIAC

—

https://kubekfoto.pl/userdata/public/gfx/1151/sklep-KC-GAG660-JESTEM-INFORMATYKIEM-ZROBIE-TO-ZROBIE.jpg
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JAK MOZE POMOC INFORMATYK

W ZWALCZANIU CPE W SZPITALU

ROLA INFORMATYKA W SZPITALU
zapewnia narzedzia informatyczne, dane i bezpieczeristwo informacii,
wspiera analize i szybka wymiane informacji,
umozliwia monitorowanie i podejmowanie decyzji w czasie rzeczywistym.

o —
o —
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. ZARZADZANIE DANYMI | SYSTEMAMI

utrzymanie i rozwoj systemoéw wspierajacych nadzér nad zakazeniami

(HIS, LIS, systemy raportowania, rejestry zakazer)

zapewnienie poprawnosci, integralnosci i dostepnosci danych

tworzenie i aktualizacja stownikéw (np. jednostki chorobowe, drobnoustroje, oddziaty)

. AUTOMATYZACJA | INTEGRACJA SYSTEMOW

integracja danych z HIS, LIS, apteki, mikrobiologii i innych zrédet
automatyczne wykrywanie potencjalnych przypadkéw CPE

(np. na podstawie wynikéw mikrobiologicznych, kodéw ICD, lekéw)
generowanie alertow dla ZKZ w czasie rzeczywistym

RAPORTOWANIE | ANALIZY

tworzenie raportéw, dashboardow i zestawien dla ZKZ i dyrekcji
wizualizacja trenddw i wskaénikéw (np. liczba CPE, zapadalnosc, ogniska)

* wspieranie analizy ryzyka i podejmowania decyzji opartych na danych

SYSTEMY ALERTOWE | KOMUNIKACJA

wdrazanie systemoéw alertéw (np. wykrycie CPE, kontaktéw, ognisk)

wsparcie w komunikacji miedzyoddziatowej (np. ostrzezenia przy przyjeciu pacjenta)
udostepnianie informacji klinicystom we wtasciwym czasie

BEZPIECZENSTWO INFORMACJI

zapewnienie ochrony danych osobowych pacjentéw (RODO)

kontrola dostepu do systemoéw i danych

backup danych, ciagtos¢ dziatania systemow, bezpieczenstwo infrastruktury

WSPARCIE SZKOLEN | UZYTKOWNIKOW
szkolenia dla personelu z obslugi systeméw i rejestracji danych
pomoc techniczna i biezace wsparcie uzytkownikéw
tworzenie instrukcji, materiatéw edukacyjnych i e-learningu

WSPARCIE PROJEKTOW | CIAGLEGO DOSKONALENIA
udziat w projektach poprawy jakosci i cyfryzacji procesow

wdrazanie nowych rozwigzan informatycznych wspierajgcych ZKZ
monitorowanie jakosci danych i proceséw informatycznych




Kto odpowiada za kontrole zakazen w szpitalu?

=ml=— DYREKTOR SZPITALA
s

(odpowiedzialnosc prawna)

e ® ¢ KOMITET ZAKAZEN

(nadzor strategiczny)

" PERSONEL MEDYCZNY

(wykonywanie procedur)

@
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AKT PRAWNY

ZAKRES REGULACIJI (CO WPROWADZA)

Ustawa z 5.12.2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb
zakaznych u ludzi

- system zapobiegania i zwalczania zakazen

- obowigzki szpitala

- nadzér epidemiologiczny

- definicje (zakazenie, czynnik alarmowy) [inforlex.pl

(art. 14-15 tej ustawy - kluczowe)

- obowigzek wdrozenia systemu kontroli zakazen
- monitorowanie zakazen

- zgtaszanie epidemii

- sktad i zadania zespotu [sip.lex.pl], [sip.lex.pl]

Rozporzadzenie MZ z 23.12.2011 r. (czynniki alarmowe, rejestry, raporty)

- lista czynnikéw alarmowych
- sposéb prowadzeniarejestru
- raporty epidemiologiczne [gov.pl]

Rozporzadzenie MZ z 27.05.2010 r. - kontrola wewnetrzna

- zakres i czestotliwosc¢ kontroli epidemiologicznej
- obowigzek audytow [gov.pl

Rozporzadzenie MZ z 27.05.2010 r. - dokumentacja

- spos6éb dokumentowania dziatan przeciwepidemicznych
- czas przechowywania dokumentaciji [gov.pl

Rozporzadzenie MZ z 27.05.2010 r. — kwalifikacje ZKZ

- wymagania dla zespotu kontroli zakazen [gov.pl]

Rozporzadzenie MZ 2 6.06.2013 r. (ekspozycja zawodowa)

- postepowanie przy zaktuciach i ekspozycji

-zapobieganie zakazeniom zawodowym [gov.pll

Ustawa o jakosci w opiece zdrowotnej i bezpieczenstwie pacjenta (2023)

- system jakosci i bezpieczenstwa
- raportowanie zdarzen niepozadanych
- podstawa akredytacji [cmj.org.pl

Standardy akredytacyjne MZ / CMJ (2024)

- szczegotowe wymagania dla szpitali
- kontrola zakazen jako obszar jakosci [cmj.gov.pl

Ustawa o odpadach

- gospodarka odpadami medycznymi [gov.pl

Ustawa o wyrobach medycznych

- bezpieczenstwo sprzetu medycznego [gov.pl]

Prawo UE (zalecenie 2009, ECDC)

- bezpieczenstwo pacjenta
- programy kontroli zakazen [eur-lex.europa.eu], [ecdc.europa.eu]
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https://www.inforlex.pl/dok/tresc,DZU.2025.336.0001675,USTAWA-z-dnia-5-grudnia-2008-r-o-zapobieganiu-oraz-zwalczaniu-zakazen-i-chorob-zakaznych-u-ludzi.html
https://sip.lex.pl/akty-prawne/dzu-dziennik-ustaw/zapobieganie-oraz-zwalczanie-zakazen-i-chorob-zakaznych-u-ludzi-17507739/art-14
https://sip.lex.pl/akty-prawne/dzu-dziennik-ustaw/zapobieganie-oraz-zwalczanie-zakazen-i-chorob-zakaznych-u-ludzi-17507739/art-15
https://www.gov.pl/attachment/f569e669-f884-4f45-bfad-862be73088b7
https://www.gov.pl/attachment/f569e669-f884-4f45-bfad-862be73088b7
https://www.gov.pl/attachment/f569e669-f884-4f45-bfad-862be73088b7
https://www.gov.pl/attachment/f569e669-f884-4f45-bfad-862be73088b7
https://www.gov.pl/attachment/f569e669-f884-4f45-bfad-862be73088b7
https://www.cmj.org.pl/akredytacja/podstawy-prawne.php
https://cmj.gov.pl/nowe-standardy-akredytacyjne-dla-szpitali/
https://www.gov.pl/attachment/f569e669-f884-4f45-bfad-862be73088b7
https://www.gov.pl/attachment/f569e669-f884-4f45-bfad-862be73088b7
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/PDF/?uri=CELEX:52013IP0435
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/PDF/?uri=CELEX:52013IP0435
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/PDF/?uri=CELEX:52013IP0435
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/proposal-eu-guidance-infection-prevention-and-control

Standardy
Akredytacyjne
Szpitale

OV 2024 — wydanie wrnowicne 2025

Publikacja ksigthowa opracowana na podstawie obwiesz-
crenia Ministra Zdrowia z dnia & wrzetnia 2024 . w sprawie
standardiw akredytacyjnych dla dzistalnosc lecmicee)
w rodzaju cale-dobowe i stacjonarne swiadczenia ndrowaot-
ne szpitalne (Dz. Urz. MZ z 2024 ¢ poz. 73).

Wydawica:

Centrum Monitorowania
Jakoici w Ochronie Zdrowia

Centrum Maonitorowania lakosc w Ochronie Zdrowia
ul. Bobrzyriskiego 12, 30-343 Krakdw

ISEN: 978-83-974556-1-0
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KZ 3.4

PREWENCJA | KONTROLA ZAKAZEN

- KZ1 Personel jest przygotowany do zapobiegania | swalczania rakaler.

SPIS TRESCI KZ1.1 Personel systematycmie ucrestniczy w szkoleniach na temat zakazer.

KZ1.2 Personel jest preygotowany do pracy.
CAGEOSC 0PN ) r KZ13 W szpitalu zapewni ki do skutecrnej higieny rak.

KZ1.4 Szpital zapewnia personelowi sacrepienia ochronne.
PRAWA | DHOWIAZI PACIENTA. - -7 KZ15 W szpitalu wdrodono procedure postepowania po ekspozycji zzwodowe).
OCENA STANU ZDROWIA -3 KZ2 Sapital prowadszi dristania zmnisjszajace ryzyko narastania lekoopomasci drobnoustrojéw.
LABORATORIUM -4z KZ2.1 W szpitalu wdrazono zasady stosowania lekdw przeciwdrobnoustrojowych.
TMAGHNOSTYRA CERAZOWA . .53 KZ2.2 W szpitalu wdrozono okolozabiegows profilaktyke antybiotykows (standard moze bye wytaczn-
PATOMORFOLOGIA . . ).

_——— _z KZ3 Sapital prowadzi nadzér nad zakazeniami.

KZ3.1 Szpital skutecznie rejestruje akatenia.
OPIEKA NAD PACIENTEM . -8 KZ32 W szpitalu werazono program kontroli zakaten
ZABIEGH | ZNIECZULENIA m KZ33 W sepitaluwprowadzono zasady izolowania pacjentéw stanowigcych zagrozenie epidemicne.
FARMAKOTERAPIA . nz KZ3A  Kierownik szpitals i kienujacy oddziatami reaguj3 na wyniki kontroli zakazen.
LECZENIE ZYWIENIOWE " 129 KZ35 Dane pochodzgce z menitorowania zakaten s walidowane.
PREWENCIA | KONTROLA ZAKAZEN . . 139 KZ4 Szpital zapewnia bezpieczne wykonanie procedur medycanych.
POPRAWA I BEZPIECZE PACIENTA - 150 Kza1 TEMEMWWMMMlMMmMm
POPRANR. JAKDSA . T 163 KZ4.2 Szpital wdrozyt zasady postepowania z narredziami chirurgicznymi (standard moze by wylaczn-
BEFPIECFENSTWO PACIENTA . 175 ).
JAKOSC OBSEUG . 185 KZA3  Szpital zapewnia bezpiecreristwo wykonywanych badan endoskopovrych (standard moze byt
INFORMACIA MEDYCZNA - 199 KZAA  Sepitalstosuje barierows, jednorazows bielizng operacyin (standard moze by wylaczony).
JAKOSC ZARZADZANIA . 13 KZAS  Sepital wykorzystuje powierzchnie przeciwdrobnoustrojowe (standard maze bye wylsczony).
TERMINY | OKRESLEMIA . 239 KI5 Szpital realizuje procedury higienicne.
AETY PRAWNE . . 244 KZ 5.1 Pomieszczenia szpitalne s3 sprzgtane zgodnie z okreslonymi obszarami ryzyka.
KOMUMIEATY CA . 245 KZ532 Spreet udythkowy jest prawidiowo myty, prany lub dezynfekowany.

KZ53 Szpital stosuje bezpiecany spragt do zapewnienia higieny pacjenta.

Kierownik szpitala i kierujacy oddziatami reagujg na wyniki kontroli zakazen.

Stondardy Akredytacyjne
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ZESPOL KONTROLI ZAKAZEN - WAZNY GRACZ
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