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Podejrzenie zakażenia koronawirusem - wytyczne GIS 

Lekarz podstawowej opieki zdrowotnej, udzielając świadczenia leczniczego (głównie w formie
teleporady), stwierdzi podejrzenie zachorowania na COVID-19 lub zakażenia SARS-CoV-2, ma
obowiązek zapewnić możliwość transportu sanitarnego do podmiotu leczniczego uprawnionego i
zobowiązanego do zlecania diagnostyki w kierunku COVID-19, czyli szpitala zakaźnego lub szpitala
z oddziałami zakaźnym lub obserwacyjno-zakaźnym, albo szpitala prowadzącego izbę przyjęć lub
SOR. Każdy z tych podmiotów ma obowiązek zapewnić taką diagnostykę. Lekarze pracujący w ww.
podmiotach są grupą wskazaną jako właściwa do oceny ryzyka narażenia pacjenta na COVID-19
oraz jego stanu klinicznego.
Jest to odpowiedź Głównego Inspektoratu Sanitarnego na wielokrotne apele środowiska
lekarskiego w sprawie jednoznacznych wytycznych, określających który lekarz, komu i w jakich
warunkach może wystawić zlecenie na wykonanie testu na obecność koronawirusa.
W piśmie GIS wyjaśnia, że lekarz z chwilą powzięcia podejrzenia lub rozpoznania zakażenia lub
choroby zakaźnej wywołanej wirusem SARS-CoV-2 zobowiązany jest zgłosić ten fakt właściwemu
państwowemu powiatowemu inspektorowi sanitarnemu, przesyłając do PPIS prawidłowo
wypełniony druk zgłoszenia, zgodny z wzorem, tj. Formularz zgłoszenia podejrzenia lub
rozpoznania zakażenia lub choroby zakaźnej (ZLK-1), stanowiący załącznik nr 2 do rozporządzenia
Ministra Zdrowia z dnia 10 grudnia 2019 r. w sprawie zgłaszania podejrzeń i rozpoznań zakażeń,
chorób zakaźnych oraz zgonów z ich powodu. Zgodnie z art. 27 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o
zapobieganiu oraz zwalczaniu zakażeń i chorób zakaźnych u ludzi w związku z rozporządzeniem
Ministra Zdrowia z dnia 27 lutego 2020 r. w sprawie zakażenia koronawirusem SARS-CoV-2 lekarz
powinien dokonać zgłoszenia COVID-19 niezwłocznie, nie później jednak niż w ciągu 24 godzin od
chwili powzięcia podejrzenia lub rozpoznania zakażenia lub choroby zakaźnej.
Ponadto, podejmowane są prace mające na celu aktywne włączenie lekarzy podstawowej opieki
zdrowotnej do zadań związanych z COVID-19.




