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STANOWISKO KONSULTANTA KRAJOWEGO W DZIEDZINIE PIEL ĘGNIARSTWA 
EPIDEMIOLOGICZNEGO W SPRAWIE U ŻYWANIA R ĘKAWIC OCHRONNYCH DO 
WYKONYWANIA INIEKCJI PODSKÓRNYCH, ŚRÓDSKÓRNYCH I 
DOMI ĘŚNIOWYCH. 
 
 Zgodnie z art. 11.1 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 roku o zapobieganiu oraz zwalczaniu 
zakażeń i chorób zakaźnych u ludzi (Dz. U. 234, poz.1570) kierownicy zakładów opieki 
zdrowotnej oraz inne osoby udzielające świadczeń zdrowotnych są zobowiązani do 
podejmowania działań zapobiegających szerzeniu się zakażeń i chorób zakaźnych. 
 Zarówno pacjent, jak i personel medyczny wykonujący zabiegi z naruszeniem ciągłości 
tkanek są narażeni na potencjalne ryzyko nabycia zakażeń. Zapobieganie zakażeniom polega na 
redukcji ryzyka wszystkimi dostępnymi metodami, a postępowanie ograniczone wyłącznie do  
mycia i dezynfekcji rąk przed wykonaniem iniekcji nie stanowi dostatecznej ochrony ani dla 
personelu ani dla pacjentów.  
 Na powierzchni skóry rąk personelu wykonującego zabiegi z naruszeniem ciągłości 
tkanek mogą występować niewidoczne uszkodzenia, a każdy pacjent może być potencjalnym 
źródłem zakażenia w kontekście aktualnej sytuacji epidemiologicznej w zakresie znacznego 
odsetka populacji osób z przewlekłym bezobjawowym zapaleniem wątroby o etiologii wirusowej 
HBV i HCV. 
 Skuteczną metodą prewencji zakażeń jest używanie i prawidłowe stosowanie rękawic 
ochronnych. Stosowanie rękawic nie zwalnia personelu z obowiązku mycia i dezynfekcji rąk. 
Przed nałożeniem rękawic ochronnych, a także po ich zdjęciu, pracownik ma obowiązek 
przeprowadzić skuteczną dekontaminację rąk.  
 Rękawice ochronne należy stosować wyłącznie do zabiegu u jednego pacjenta, po 
wykonaniu iniekcji należy je bezpiecznie zdjąć i przekazać do unieszkodliwienia. 
 Niedopuszczalne jest stosowanie tych samych rękawiczek do zabiegu u następnego 
pacjenta. 
 
Reasumując: 
Za zapewnienie prawidłowych warunków do zapobiegania zakażeniom szpitalnym oraz za 
zaopatrzenie w niezbędne środki ochrony, w tym r ękawice ochronne odpowiadają i ponoszą 
z tego tytułu odpowiedzialność kierownik zakładu opieki zdrowotnej oraz inne osoby 
udzielające świadczeń zdrowotnych. 
Wszystkie zabiegi polegające na wykonywaniu iniekcji domięśniowych, śródskórnych                 
i podskórnych, w tym szczepienia ochronne, powinny być bezwzględnie wykonywane przez 
personel medyczny w jednorazowych rękawicach ochronnych.   
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