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Sytuacja epidemiologiczna 

W ciągu ostatnich lat na świecie, w tym także w Polsce, rośnie liczba 

zakażeń szpitalnych wywołanych przez drobnoustroje oporne 

na antybiotyki.

 W również w Szpitalu MSWIA w Krakowie zauważono wyraźny wzrost 

liczby patogenów  z opornością :

 „Carbapenemase-Producing Enterobacteriaceae” 

  (CPE - KPC, MBL, OXA-48)

 „Vancomycin-Resistant Enterococci” (VRE). 



Sytuacja epidemiologiczna 

Zakażenia ( szpitalne, pozaszpitalne) przebiegają wg 

klasyczego łańcucha epidemiologicznego:

  - źródło zakażenia

  - drogi szerzenia

  - osobnicy podatni na działanie czynnika zakaźnego

Ryzyko dla pacjenta może stanowić każde ogniwo tego 

łańcucha.



Sytuacja epidemiologiczna 

Zespół Kontroli Zakażeń Szpitalnych powinien 

- oceniać, analizować i przedstawić  ryzyko zakażeń na 

poszczególnych etapach pobytu pacjenta w szpitalu

- przyjęcie pacjenta, jego ocena, badania przesiewowe

- wykonywane procedury - zachowawcze, chirurgiczne

- ocena personelu - uodpornienie bierne( przechorowanie ) 

i czynne ( szczepienia) 

- ocena środowiska - higiena, środki ochrony



Sytuacja epidemiologiczna 

Ocena ryzyka rozwoju zakażenia to obowiązkowa ocena 

pacjenta na podstawie posiadanej przez niego  

dokumentacji medycznej, wywiadu i badania fizykalnego. 

Oceniamy przebyte jak i obecne choroby, zakażenia, 

operacje, zabiegi, pobyty w innych jednostkach ochrony 

zdrowia, wykonane szczepienia, używki, odżywienie, wiek , 

a także korzystanie z usług kosmetycznych, fryzjerskich 

oraz wykonane szczepienia. 

Czym karta różni się od wywiadu epidemiologicznego?



Karta oceny ryzyka zakażenia

Każdy pacjent, który trafia na oddział, podlega ocenie za 

pomocą karty, która równocześnie wskazuje, jakie dalsze 

działania są konieczne.

 Lekarz wypełnia kartę podczas przyjęcia pacjenta do 

oddziału, a system natychmiast sugeruje dalsze kroki, takie 

jak :

  1- przeprowadzenie badań przesiewowych

  2- izolacja pacjenta, 

  3- informacja dla pielęgniarki oddziałowej / łącznikowej lub  

Zespołu Kontroli Zakażeń Szpitalnych



















Karta oceny ryzyka zakażenia

Zespół Kontroli Zakażeń Szpitalnych monitoruje/kontroluje 

wypełnianie tej karty  jak i wykonanie zaleceń:

- czy zaznaczenia zgadzają się w wywiadem

- czy jeżeli było wskazanie- pobrano  badania 

przesiewowe

- czy zastosowano izolację, jakiego rodzaju

- czy są stosowane odpowiednie środki ochrony 



Karta oceny ryzyka zakażenia

Efekty:

1- lepsza współpraca  ZKZS z lekarzami, lekarzy z 

zespołem pielęgniarskim

2- wykorzystanie karty do oceny ryzyka operacyjnego w 

oddziałach zabiegowych 

3- zwiększona liczba wykonanych badań przesiewowych 

Poprawa bezpieczeństwa epidemiologicznego w szpitalu !
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