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WaŨniejsze akty prawne  

1. Ustawa o dziağalnoŜci leczniczej z dnia 15 kwietnia 2011 r., /tekst jednolity z dnia 7 grudnia 

2012r., Dz. U. z 2013 r. poz. 217/,  

2. RozporzŃdzenie Ministra Zdrowia w sprawie szczeg·ğowych wymagaŒ, jakim powinny 

odpowiadaĺ pomieszczenia i urzŃdzenia podmiotu wykonujŃcego dziağalnoŜĺ leczniczŃ z dnia 

26 czerwca 2012 r. /Dz. U. z 2012 r. poz. 739/,  

3. RozporzŃdzenie Ministra Zdrowia w sprawie szczeg·ğowego sposobu postňpowania  

z odpadami medycznymi z dnia 30 lipca 2010 r. /Dz. U. Nr 139, poz. 940/,  

4. Prawo budowlane z dnia 7 lipca 1994 r. /Dz. U. Nr 243 z 2010r., poz. 1623 z p·Ŧn. zm./,  

5. RozporzŃdzenie Ministra Infrastruktury w sprawie warunk·w technicznych, jakim powinny 

odpowiadaĺ budynki i ich usytuowanie z dnia 12 kwietnia 2002 r. /Dz. U. Nr 75, poz. 690  

z p·Ŧn. zm./,  

6. RozporzŃdzenie Ministra Pracy i Polityki Socjalnej w sprawie og·lnych przepis·w 

bezpieczeŒstwa i higieny pracy z dnia 26 wrzeŜnia 1997 r. /Dz. U. Nr 169, z 2003r. poz. 1650  

z p·Ŧn. zm.), 

7. Ustawa o diagnostyce laboratoryjnej z dnia 27 lipca 2001 r. /Dz. U. Nr 144 z 2004r.poz. 1529  

z p·Ŧn. zm./,  

8. RozporzŃdzenie Ministra Zdrowia w sprawie wymagaŒ, jakim powinno odpowiadaĺ medyczne 

laboratorium diagnostyczne z dnia 3 marca 2004 r. /Dz. U. Nr 43, poz. 408 z p·Ŧn. zm. /, 

9. RozporzŃdzenie Ministra Zdrowia w sprawie szczeg·ğowych warunk·w bezpiecznej pracy  

z urzŃdzeniami radiologicznymi z dnia 21 sierpnia 2006 r. /Dz. U. Nr 180, poz. 1325/.  



 

Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziağalnoŜci leczniczej tekst jednolity 

z dnia 7 grudnia 2012 r. (Dz. U. z 2013r. poz. 217), okreŜla, m in.:  

 

1. Zasady wykonywania dziağalnoŜci leczniczej;  

2. Zasady funkcjonowania podmiot·w wykonujŃcych dziağalnoŜĺ 

leczniczŃ niebňdŃcych przedsiňbiorcami;  

3. Zasady prowadzenia rejestru podmiot·w wykonujŃcych dziağalnoŜĺ 

leczniczŃ.  

 

VObowiŃzuje on wszystkie podmioty prowadzŃce takŃ dziağalnoŜĺ takŨe 

prywatne praktyki lekarskie.  

V Ustawa o dziağalnoŜci leczniczej eliminuje z obrotu prawnego 

konstrukcjň prawnŃ niepublicznego zakğadu opieki zdrowotnej 

(NZOZ).  

 

Ustawa o dziağalnoŜci leczniczej  

Art.1  



Lekarze  

Pielňgniarki  

PoğoŨne  



 

Rodzajami dziağalnoŜci  

leczniczej sŃ:  

 

Vstacjonarne i cağodobowe Ŝwiadczenia 

zdrowotne:  

1. szpitalne,  

2. inne niŨ szpitalne;  

 

Vambulatoryjne Ŝwiadczenia zdrowotne.  



 

Rodzaje dziağalnoŜci leczniczej  

świadczenia zdrowotne  

świadczenie ambulatoryjne  

Ambulatorium, przychodnie, poradnie  

OŜrodki zdrowia  

Izba chorych, lecznica  

Laboratorium diagnostyczne, analityczne  

Stacjonarne cağodobowe  

Ŝwiadczenie zdrowotne  



Definicje ŜwiadczeŒ  

V Ambulatoryjne Ŝwiadczenia zdrowotne obejmujŃ 

Ŝwiadczenia podstawowej lub specjalistycznej opieki 

zdrowotnej oraz Ŝwiadczenia z zakresu rehabilitacji 

leczniczej, udzielane w warunkach niewymagajŃcych 

ich udzielania w trybie stacjonarnym i cağodobowym.  

 

V świadczenie szpitalne - wykonywane cağŃ dobň 

kompleksowe Ŝwiadczenia zdrowotne polegajŃce na 

diagnozowaniu, leczeniu, pielňgnacji i rehabilitacji, 

kt·re nie mogŃ byĺ realizowane w ramach innych 

stacjonarnych i cağodobowych ŜwiadczeŒ 

zdrowotnych lub ambulatoryjnych ŜwiadczeŒ 

zdrowotnych. 

 

V Stacjonarne i cağodobowe Ŝwiadczenie 

zdrowotne inne niŨ Ŝwiadczenie szpitalne - 

Ŝwiadczenia opiekuŒcze, pielňgnacyjne, paliatywne, 

hospicyjne, Ŝwiadczenia z zakresu opieki 

dğugoterminowej, rehabilitacji leczniczej, leczenia 

uzaleŨnieŒ, psychiatrycznej opieki  

 

 

 

 

Ambulatoryjnych ŜwiadczeŒ 

zdrowotnych udziela siň :  

 

A. w ambulatorium (przychodni, poradni, 

oŜrodku zdrowia), 

B. lecznicy lub ambulatorium (z izbŃ chorych),  

C. a takŨe zakğadzie badaŒ diagnostycznych i 

medycznym laboratorium diagnostycznym.  



Ustawa o dziağalnoŜci leczniczej  

art. 17 

 

Podmiot leczniczy jest obowiŃzany speğniaĺ 

nastňpujŃce warunki:  

Å posiadaĺ pomieszczenia lub urzŃdzenia, 

odpowiadajŃce wymaganiom okreŜlonym w art. 

22 ustawy o dziağalnoŜci leczniczej ,  

 

Å stosowaĺ wyroby odpowiadajŃce wymaganiom 

ustawy z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach 

medycznych (Dz. U. Nr 107, poz. 679 oraz  

z 2011 r. Nr 102, poz. 586 i Nr 113, poz. 657);  

 

Å zapewniaĺ udzielanie ŜwiadczeŒ zdrowotnych 

wyğŃcznie przez osoby wykonujŃce zaw·d 

medyczny oraz speğniajŃce wymagania 

zdrowotne okreŜlone w odrňbnych przepisach;  

 



Ustawa o dziağalnoŜci leczniczej 

Art. 22  

 

Pomieszczenia i urzŃdzenia podmiotu wykonujŃcego dziağalnoŜĺ leczniczŃ 

odpowiadajŃ wymaganiom odpowiednim do rodzaju wykonywanej dziağalnoŜci 

leczniczej oraz do zakresu udzielanych ŜwiadczeŒ zdrowotnych.  

 

 

Wymagania te dotyczŃ w szczeg·lnoŜci 

warunk·w:  

V og·lnoprzestrzennych;  

V sanitarnych;  

V instalacyjnych.  



Ustawa o dziağalnoŜci leczniczej 

DZIAĞ IV  

Rejestr podmiot·w wykonujŃcych dziağalnoŜĺ 

leczniczŃ  

Rejestr podmiot·w wykonujŃcych dziağalnoŜĺ 

leczniczŃ  

ü Art. 100.1. Podmiot, kt·ry zamierza wykonywaĺ 

dziağalnoŜĺ leczniczŃ jako podmiot leczniczy, skğada 

organowi prowadzŃcemu rejestr, wniosek o wpis do 

rejestru podmiot·w wykonujŃcych dziağalnoŜĺ leczniczŃ.  

 

ü Do wniosku naleŨy doğŃczyĺ, m in. dokument 

potwierdzajŃcy speğnienie warunk·w (Og·lno 

- przestrzennych, sanitarnych, instalacyjnych) - przez 

wğaŜciwy organ Inspekcji Sanitarnej.  

 

ü Art. 103. DziağalnoŜĺ leczniczŃ moŨna rozpoczŃĺ  

po uzyskaniu wpisu do rejestru.  

 



 

Organem prowadzŃcym rejestr jest:  

 
V wojewoda wğaŜciwy dla siedziby albo miejsca zamieszkania 

podmiotu leczniczego - w odniesieniu do podmiot·w 

leczniczych,  

 

Vokrňgowa izba lekarska wğaŜciwa dla miejsca wykonywania 

praktyki zawodowej lekarza - w odniesieniu do tych praktyk, 

a w odniesieniu do czğonk·w wojskowej izby lekarskiej - 

Wojskowa Rada Lekarska,  

 

Vokrňgowa izba pielňgniarek i poğoŨnych wğaŜciwa dla 

miejsca wykonywania praktyki zawodowej przez 

pielňgniarkň - w odniesieniu do tych praktyk  

Ustawa o dziağalnoŜci leczniczej 



Dla podmiot·w  

leczniczych  
Dla pielňgniarek 

Dla lekarzy  

WğaŜciwy 

Wojewoda   

WğaŜciwa 

Okrňgowa Izba 

Pielňgniarek 

 i PoğoŨnych 

WğaŜciwa 

Okrňgowa Izba 

Lekarska 





Lokalizacja podmiot·w 

leczniczych - Ä 14 

1. pomieszczeŒ szpitala lub innego niŨ szpital przedsiňbiorstwa, w kt·rym sŃ 

udzielane stacjonarne i cağodobowe Ŝwiadczenia zdrowotne inne niŨ 

szpitalne ï od pomieszczeŒ budynku wykorzystywanych do innych cel·w;  

2. ambulatorium, szpitala jednodniowego lub miejsca stacjonowania zespoğ·w 

ratownictwa medycznego ï od innych pomieszczeŒ budynku 

wykorzystywanych do innych cel·w, z wyğŃczeniem wňzğ·w komunikacji 

pionowej i poziomej w tym budynku, wsp·lnych dla wszystkich 

uŨytkownik·w, niebňdŃcych komunikacjŃ wewnňtrznŃ tego 

przedsiňbiorstwa. 

3. Dopuszcza siň lokalizowanie pomieszczenia, w kt·rym jest wykonywana praktyka zawodowa w lokalu 

mieszkalnym, pod warunkiem zapewnienia wyodrňbnienia tego pomieszczenia od pomieszczeŒ innych 

uŨytkownik·w lokalu.  

4. Pokoje chorych nie powinny znajdowaĺ siň poniŨej poziomu terenu urzŃdzonego przy budynku. 

5. Dopuszcza siň lokalizowanie poniŨej poziomu terenu urzŃdzonego przy budynku pomieszczeŒ, o 

charakterze diagnostycznym, terapeutycznym, magazynowym i o funkcjach pomocniczych, 

przeznaczonych na pobyt ludzi, pod warunkiem uzyskania zgody wğaŜciwego paŒstwowego 

wojew·dzkiego inspektora sanitarnego  

Pomieszczenia podmiotu wykonujŃcego dziağalnoŜĺ leczniczŃ lokalizuje siň  

w samodzielnym budynku albo w zespole budynk·w. 2. Dopuszcza siň lokalizowanie 

pomieszczeŒ podmiotu wykonujŃcego dziağalnoŜĺ leczniczŃ w budynku o innym 

przeznaczeniu, pod warunkiem cağkowitego wyodrňbnienia: 



RozporzŃdzenie Ministra Zdrowia w sprawie szczeg·ğowych wymagaŒ,  

jakim powinny odpowiadaĺ pomieszczenia i urzŃdzenia podmiotu  

wykonujŃcego dziağalnoŜĺ leczniczŃ 

 z dnia 26 czerwca 2012 r. (Dz. U. z 2012 r. poz. 739),  

Å Podğogi wykonuje siň z materiağ·w umoŨliwiajŃcych  

ich mycie i dezynfekcjň.  

 

Å PoğŃczenie Ŝcian z podğogami jest wykonane w spos·b 

umoŨliwiajŃcy jego mycie i dezynfekcjň.  

 

Å PowyŨsze wymagania nie dotyczŃ pomieszczeŒ 

administracyjnych i socjalnych, poradni i gabinet·w 

podmiot·w wykonujŃcych Ŝwiadczenia z zakresu opieka 

psychiatryczna i leczenie uzaleŨnieŒ oraz sal 

kinezyterapii. 

  

Å Pomieszczenia i urzŃdzenia wymagajŃce utrzymania 

aseptyki i wyposaŨenie tych pomieszczeŒ powinny 

umoŨliwiaĺ ich mycie i dezynfekcjň.  

 

Å PowyŨsze wymagania nie dotyczŃ pomieszczeŒ 

administracyjnych i socjalnych, poradni i gabinet·w 

podmiot·w wykonujŃcych Ŝwiadczenia z zakresu opieka 

psychiatryczna i leczenie uzaleŨnieŒ oraz sal 

kinezyterapii.  

 

Å Meble w pomieszczeniach podmiotu 

wykonujŃcego dziağalnoŜĺ leczniczŃ 

umoŨliwiajŃ ich mycie oraz dezynfekcjň.  

 

Å PowyŨsze wymagania nie dotyczŃ  

mebli w pomieszczeniach administracyjnych  

i socjalnych, w poradniach i gabinetach 

podmiot·w wykonujŃcych Ŝwiadczenia z 

zakresu opieka psychiatryczna i leczenie 

uzaleŨnieŒ .  



OŜwietlenie dzienne  

 

V W pokojach ğ·Ũkowych zapewnia siň bezpoŜredni dostňp 

Ŝwiatğa dziennego.  

 

V W przypadku nadmiernego naŜwietlenia pokoi ğ·Ũkowych 

instaluje siň w nich urzŃdzenia przeciwsğoneczne.  

 

V W salach operacyjnych i pomieszczeniach diagnostyki 

obrazowej stosuje siň wyğŃcznie oŜwietlenie elektryczne.  

 

V W przypadku gdy nie stanowi to utrudnienia  

przy wykonywaniu zabieg·w operacyjnych  

i diagnostycznych, dopuszcza siň zastosowanie w tych 

pomieszczeniach (sala operacyjna, pomieszczenia 

diagnostyczne) oŜwietlenia dziennego.  

 



 

Lokalizowanie pomieszczeŒ przeznaczonych  

na pobyt ludzi poniŨej poziomu terenu  

 

Warunki techniczne  

ü Ä 73. 2. W pomieszczeniach przeznaczonych 

na pobyt ludzi w budynku zakğadu opieki 

zdrowotnej, poziom podğogi powinien 

znajdowaĺ siň co najmniej 0,3 m powyŨej 

terenu urzŃdzonego przy budynku.  

 

ü 3. W pomieszczeniu produkcyjnym  

i usğugowym poziom podğogi moŨe 

znajdowaĺ siň na poziomie terenu 

urzŃdzonego przy budynku.  

 

ü ObniŨenie poziomu podğogi poniŨej terenu 

wymaga uzyskania zgody paŒstwowego 

wojew·dzkiego inspektora sanitarnego 

wydanej w porozumieniu z wğaŜciwym 

okrňgowym inspektorem pracy.  

 

 

RozporzŃdzenie Ministra Zdrowia  

 

ü z dnia 26 czerwca 2012 r. (Dz. U. z 2012 r. poz. 

739),  

 

ü Ä 14 ust. 5. Dopuszcza siň lokalizowanie poniŨej 

poziomu terenu urzŃdzonego przy budynku 

pomieszczeŒ, o charakterze diagnostycznym, 

terapeutycznym, magazynowym i o funkcjach 

pomocniczych, przeznaczonych na pobyt ludzi, 

pod warunkiem uzyskania zgody wğaŜciwego 

paŒstwowego wojew·dzkiego inspektora 

sanitarnego.  

 



OŜwietlenie  
ROZPORZłDZENIE MINISTRA PRACY I POLITYKI 

SOCJALNEJ z dnia 26 wrzeŜnia 1997 r. Dziennik Ustaw  

z 2003 r. Nr 169 poz. 1650  

w sprawie og·lnych przepis·w BHP  

 

 

Ä 25. W pomieszczeniach stağej pracy naleŨy zapewniĺ 

oŜwietlenie dzienne, chyba Ũe jest to niemoŨliwe  

lub niewskazane ze wzglňdu na technologiň produkcji,  

a na stosowanie oŜwietlenia wyğŃcznie elektrycznego 

pracodawca uzyskağ zgodň wğaŜciwego PWIS wydanŃ 

w porozumieniu z okrňgowym inspektorem pracy.  

 

Ä 26. 1. OŜwietlenie dzienne na poszczeg·lnych 

stanowiskach pracy powinno byĺ dostosowane  

do rodzaju wykonywanych prac i wymaganej dokğadnoŜci 

oraz powinno speğniaĺ wymagania okreŜlone w Polskiej 

Normie.  



WysokoŜĺ pomieszczeŒ 

ambulatorium  



Wymagania dotyczŃce instalacji  

Pomieszczenia, w kt·rych sŃ wykonywane badania lub zabiegi,  

z wyjŃtkiem pomieszczeŒ, w kt·rych odbywa siň badanie  

za pomocŃ rezonansu magnetycznego, wyposaŨa siň w:  

V co najmniej jednŃ umywalkň z bateriŃ z ciepğŃ i zimnŃ wodŃ;  

V dozownik z mydğem w pğynie;  

V dozownik ze Ŝrodkiem dezynfekcyjnym;  

V pojemnik z rňcznikami jednorazowego uŨycia i pojemnik  

na zuŨyte rňczniki.  

 

Pomieszczenia, w kt·rych sŃ wykonywane badania lub zabiegi 

przy uŨyciu narzňdzi i sprzňtu wielokrotnego uŨycia, niezaleŨnie  

od umywalek, wyposaŨa siň w zlew z bateriŃ  

 

WymagaŒ jw. nie stosuje siň, gdy stanowiska mycia rŃk personelu 

oraz narzňdzi i sprzňtu wielokrotnego uŨycia sŃ zorganizowane w 

oddzielnym pomieszczeniu, do kt·rego narzňdzia i sprzňt sŃ 

przenoszone w szczelnych pojemnikach oraz w przypadku gdy 

mycie i sterylizacja sŃ przeprowadzane w innym podmiocie..  



Prawo budowlane  

Dostňp os·b niepeğnosprawnych  

do budynku  

Ç Zgodnie z przepisami prawa budowlanego przy: projektowaniu, budowie, odbudowie, 

rozbudowie, nadbudowie, przebudowie, oraz zmianie sposobu uŨytkowania budynk·w 

ochrony zdrowia, naleŨy uwzglňdniĺ warunki do korzystania z danego obiektu przez 

osoby niepeğnosprawne, w szczeg·lnoŜci przez osoby poruszajŃce siň na w·zkach 

inwalidzkich.  

 

Ç Ustawa prawo budowlane wraz z aktami wykonawczymi (warunki techniczne) precyzyjnie 

formuğuje szereg norm, kt·re muszŃ byĺ uwzglňdnione,, w celu zapewnienia dostňpu 

osobom niepeğnosprawnym do obiektu, jego pomieszczeŒ, urzŃdzeŒ.  

 

Ç Prawo budowlane dopuszcza odstňpstwo od przepis·w techniczno ï budowlanych jednak 

nie moŨe ono ograniczyĺ dostňpnoŜci os·b niepeğnosprawnych do: obiekt·w uŨytecznoŜci 

publicznej .  



DostňpnoŜĺ pacjent·w  

do pomieszczeŒ ambulatorium  

× Do gabinet·w , w kt·rych wykonywane sŃ ambulatoryjne Ŝwiadczenia zdrowotne powinien 

mieĺ dostňp kaŨdy pacjent, w tym poruszajŃcy siň na w·zku inwalidzkim, wiŃŨe siň  

to z przystosowaniem pomieszczeŒ do odpowiednich wymagaŒ.  

 

× Przepisy prawa budowlanego nakğadajŃ na inwestora obowiŃzek zapewnienia niezbňdnych 

warunk·w do korzystania z obiekt·w uŨytecznoŜci publicznej przez osoby niepeğnosprawne.  

 

× Aby umoŨliwiĺ niepeğnosprawnym korzystanie z pomieszczeŒ, w kt·rych udzielane  

sŃ Ŝwiadczenia zdrowotne naleŨy zadbaĺ m.in. o podjazd , windň, szerokoŜĺ drzwi , korytarzy, 

a takŨe ustňpy og·lnodostňpne z przestrzeniŃ manewrowŃ dla w·zka inwalidzkiego  

o szerokoŜci 1.5m. wyposaŨone w odpowiednie uchwyty.  

 

× Szczeg·ğowe wymagania budowlano-techniczne w zakresie dostňpnoŜci obiekt·w 

uŨytecznoŜci publicznej, w szczeg·lnoŜci dla os·b poruszajŃcych siň na w·zkach inwalidzkich 

zostağy unormowane w rozporzŃdzeniu Ministra Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. 

 w sprawie warunk·w technicznych, jakim powinny odpowiadaĺ budynki i ich usytuowanie.  

 

× Wspomniany katalog przepis·w powinien byĺ stosowany przez inwestora nie tylko na etapie 

budowy danego obiektu budowlanego, ale takŨe podczas projektowania, zmiany sposobu 

uŨytkowania oraz przy kaŨdej ingerencji zwiŃzanej z przebudowŃ, remontem lokalu  

 



Warunki techniczne  

DŦwigi  

W budynku zakğadu opieki zdrowotnej  
RozporzŃdzenie Ministra Infrastruktury w sprawie warunk·w 

technicznych, jakim powinny odpowiadaĺ budynki i ich usytuowanie  

z dnia 12 kwietnia 2002 r. (Dz. U. Nr 75, poz. 690 z p·Ŧn.zm.)  

 

Ä 54. [DŦwigi] Budynek, w kt·rym prowadzi siň dziağalnoŜĺ leczniczŃ, majŃcy 

dwie lub wiňcej kondygnacji, budynek opieki spoğecznej naleŨy wyposaŨyĺ 

w dŦwig osobowy.  

 

Dostňp do lokalu dziağalnoŜci leczniczej w budynku o kilku kondygnacjach 

musi byĺ zapewniony dŦwigiem osobowym dostňpnym dla os·b 

niepeğnosprawnych.  

 

W przypadkach kiedy instalacja windy w budynku dziağalnoŜci leczniczej nie 

jest moŨliwa, ustawodawca zezwala na odstňpstwa od tego obowiŃzku.  

 

Zgodnie z par. 2 ust. 2 rozporzŃdzenia ministra infrastruktury ws. warunk·w 

technicznych, jakim powinny odpowiadaĺ budynki, wymagania w nim 

okreŜlone mogŃ zostaĺ speğnione w alternatywny spos·b, stosownie do 

wskazaŒ ekspertyzy technicznej, uzgodnionych z wğaŜciwym paŒstwowym 

wojew·dzkim inspektorem sanitarnym.  



 

Windy  



 

Platformy  



 

Schodoğazom m·wimy - 

NIE,  

gdyŨ te urzŃdzenia 

nie ğamiŃ barier 

architektonicznych  

 

Schodoğaz 



Wymagania og·lnobudowlane 

Szczeg·ğowe wymagania jakim powinny 

odpowiadaĺ pomieszczenia i urzŃdzenia 

zawarte sŃ w zağŃcznikach: 
 

Á szpitale ï zağŃcznik nr 1, 

Á ambulatorium - zağŃcznik nr 2, 

Á szpital jednego dnia - zağŃcznik nr 3, 

Á centrum - zağŃcznik nr 4, 

Á Pracownie endoskopowe -  zağŃcznik nr  5, 

Á Zakğady rehabilitacji leczniczej - zağŃcznik nr 7, 

Á Stacje dializ - zağŃcznik nr 8. 

 

 

 

 

 

 



Wymagania dla niekt·rych  

pomieszczeŒ 

W pomieszczeniach podmiot·w wykonujŃcych 

dziağalnoŜĺ leczniczŃ wydziela siň:  
 

Å co najmniej jedno pomieszczenie lub miejsce do skğadowania 

bielizny czystej  

Å co najmniej jedno pomieszczenie lub miejsca do skğadowania 

bielizny brudnej;  

Å co najmniej jedno pomieszczenie lub miejsce na odpady.  



Wymagania dla niekt·rych pomieszczeŒ 
 

 

 

Pomieszczenie porzŃdkowe - pomieszczenie  

sğuŨŃce do przechowywania sprzňtu stosowanego  

do utrzymania czystoŜci, Ŝrodk·w czystoŜci  

oraz preparat·w myjŃco-dezynfekcyjnych, a takŨe  

do przygotowywania roztwor·w roboczych oraz mycia  

i dezynfekcji sprzňtu stosowanego do utrzymywania 

czystoŜci, wyposaŨone w zlew z bateriŃ i dozownik ze 

Ŝrodkiem dezynfekcyjnym.  

 



 

Szafa porzŃdkowa ze zlewem  

 

W ambulatorium wydziela siň co najmniej jedno 

pomieszczenie porzŃdkowe lub miejsce 

sğuŨŃce do przechowywania Ŝrodk·w czystoŜci 

oraz preparat·w myjŃco-dezynfekcyjnych.  

 



I. Magazynowanie odpad·w medycznych o kodzie 18 01 02* (czňŜci ciağa i organy oraz pojemniki na krew 

i konserwanty sğuŨŃce do jej przechowywania) moŨe odbywaĺ siň tylko w temperaturze do 10ÁC, a czas 

ich przechowywania nie moŨe przekroczyĺ 72 godzin.  

 

II. Magazynowanie odpad·w medycznych o kodach 18 01 03*, 18 01 06*, 18 01 08*, 18 01 10* i 18 01 82* 

w temperaturze od 10ÁC do 18ÁC moŨe odbywaĺ siň tak dğugo, jak pozwalajŃ na to ich wğaŜciwoŜci, 

jednak nie dğuŨej niŨ 72 godziny, natomiast w temperaturze do 10 ÁC - nie dğuŨej niŨ 30 dni.  

 

III. Odpady medyczne o kodach: 18 01 01, 18 01 04, 18 01 07, 18 01 09 mogŃ byĺ magazynowane tak 

dğugo, jak pozwalajŃ na to ich wğaŜciwoŜci, jednak nie dğuŨej niŨ 30 dni.  

 

× Odpady medyczne moŨna magazynowaĺ w odpowiednio przystosowanych do tego celu 

pomieszczeniach lub urzŃdzeniach stacjonarnych.  

 

×Niewielkie ich iloŜci moŨna umieszczaĺ w przenoŜnych urzŃdzeniach chğodniczych, przeznaczonych 

wyğŃcznie do magazynowania odpad·w medycznych. 

 

×Przechowywanie innych odpad·w zakaŦnych i specjalnych do 72 godzin, w pomieszczeniach o 

temperaturze od 10ÁC. do 18o C, max. do 30 dni w pomieszczeniach o temperaturze niŨszej niŨ 10ÁC 

(np. przy zastosowaniu lod·wki w przypadku powstawania niewielkiej iloŜci odpad·w medycznych).  

Odpady Medyczne 



Pomieszczenie higieniczno-sanitarne  

Pomieszczenie higieniczno-sanitarne 

- pomieszczenie wyposaŨone  

co najmniej w miskň ustňpowŃ, 

umywalkň, dozownik z mydğem w pğynie, 

pojemnik z rňcznikami jednorazowego 

uŨycia oraz pojemnik na zuŨyte rňczniki,  

 



Pomieszczenia higieniczno-sanitarne  

w budynkach uŨytecznoŜci publicznej  

JeŨeli liczba os·b w pomieszczeniach przeznaczonych  

na pobyt ludzi na danej kondygnacji jest mniejsza od 10, 

dopuszcza siň umieszczenie ustňpu na najbliŨszej, wyŨszej 

lub niŨszej kondygnacji.  

wskaŦniki :  

Å co najmniej jedna umywalka na 20 os·b,  

Å co najmniej jedna miska ustňpowa i jeden pisuar na 30 

mňŨczyzn  

Å co najmniej jedna miska ustňpowa na 20 kobiet.  

 

W przypadku gdy w pomieszczeniach przeznaczonych na 

stağy pobyt ludzi liczba os·b jest mniejsza niŨ 10, 

dopuszcza siň umieszczenie wsp·lnego ustňpu dla kobiet 

i mňŨczyzn.  

 

OdlegğoŜĺ od stanowiska pracy lub miejsca przebywania 

ludzi do najbliŨszego ustňpu nie moŨe byĺ wiňksza niŨ 75 m, 

a od stanowiska pracy chronionej - niŨ 50 m.  

W budynku uŨytecznoŜci  

publicznej i zakğadu pracy  

naleŨy urzŃdziĺ ustňpy  

og·lnodostňpne.  



Pomieszczenie higieniczno-sanitarne  



Szatnie i miejsca do spoŨywania posiğk·w  

W szatniach naleŨy zapewniĺ przynajmniej 4-krotnŃ wymianň powietrza na godzinň,  

a w szatniach wyposaŨonych w okna otwieralne przeznaczonych dla nie wiňcej niŨ  

10 pracownik·w wymiana powietrza nie moŨe byĺ mniejsza niŨ 2-krotna na godzinň.  

 

Szatnie urzŃdzone w suterenach lub w piwnicach, przeznaczone dla ponad  

25 pracownik·w powinny byĺ wyposaŨone w wentylacjň mechanicznŃ.  

 

W szatni powinny byĺ zapewnione miejsca siedzŃce dla co najmniej 50% zatrudnionych  

na najliczniejszej zmianie.  

 

Pracodawca zatrudniajŃcy do 20 pracownik·w powinien zapewniĺ im 

co najmniej ustňpy i umywalki, a takŨe warunki do higienicznego 

przechowywania odzieŨy wğasnej (domowej), roboczej i ochronnej 

oraz do higienicznego spoŨywania posiğk·w. JeŨeli w zakğadzie 

pracy takiego pracodawcy nie wystňpujŃ czynniki szkodliwe dla zdrowia 

i prace brudzŃce lub nie wystňpujŃ szczeg·lne wymagania sanitarne, 

miejsca do spoŨywania posiğk·w, przechowywania odzieŨy oraz 

umywalki mogŃ znajdowaĺ siň w jednym pomieszczeniu.  



Kabina higieny osobistej  



Szczeg·ğowe wymagania  

dla szpitali  

 Lokalizacja bloku operacyjnego. 
 

 Usytuowanie bloku operacyjnego  

w szpitalu, jest najwaŨniejszym 

czynnikiem w jego sprawnym 

dziağaniu i zapewnieniu standardu 

dla pacjent·w.  



V  komunikacjň og·lnŃ, 

V  bezpoŜrednie poğŃczenie z OAiIT, 

V  bezpoŜrednie poğŃczenie z centralnŃ 

sterylizatorniŃ, 

V  swobodny dostňp do wszystkich 

oddziağ·w szpitalnych, 

Przy wyborze lokalizacji,  

szczeg·lnŃ uwagň zwraca siň na: 



VbliskoŜĺ z oddziağem SOR 

VdobrŃ komunikacjň z oddziağami 

diagnostycznymi (CT, MR, RTG, 

USG) 

VistotnŃ rzeczŃ sŃ ciŃgi komunikacyjne 

windowe 

 



 Na wyb·r poğoŨenia bloku operacyjnego wpğywa 
teŨ infrastruktura: 

 

Ákanalizacyjno ï hydrauliczna 

Áelektryczna 

Áwentylacyjna 

 



    Jedna czy wiele sal operacyjnych ?  

 Najbardziej korzystny jest zbiorczy blok operacyjny, kt·ry 
zabezpieczy potrzeby wszystkich oddziağ·w, 

 

Vw szpitalach zlokalizowanych w kilku budynkach blok 
operacyjny lokalizuje siň przy oddziağach chirurgicznych 

 

Vna kaŨde 25-30 ğ·Ũek w oddziağach zabiegowych 
przypadaĺ powinna jedna sala operacyjna   



Program  

funkcjonalno ï uŨytkowy  

dla bloku operacyjnego 



    Pomieszczenia poğoŨone  

na pograniczu z komunikacjŃ og·lnŃ 

 

 

üŜluzy szatniowe personelu wyposaŨone  

w wňzğy sanitarne 

üŜluza pacjent·w 

üŜluza sprzňtu z podrňcznym  

magazynem 
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 Pomieszczenia poğoŨone  

po stronie czystej bloku operacyjnego 

×  sala operacyjna 

×  pok·j przygotowania pacjenta 

×  pok·j przygotowania lekarza 

×  sala wybudzeniowa (przy sali wybudzeniowej: 

brudownik, dyŨurka pielňgniarska),  

×magazyn sprzňtu 

×pokoje lekarzy ? 

×pokoje pielňgniarek ? 

×magazyn materiağ·w sterylnych 

×pomieszczenie porzŃdkowe 
 



SALA OPERACYJNA 

PRZYGOTOWANIE  

PACJENTA 

POKčJ PIELŇGNIAREK 

SALA WYBUDZENIOWA 

śLUZA MATERIAĞOWA 

KOMUNIKACJA OGčLNA 

PRZYGOTWANIE  

LEKARZY 

   MAGAZYN SPRZŇTU 

śLUZA 

BRUDOWNIK 

   POKčJ SOCJALNY 

    POKčJ LEKARZY 

SZATNIE 

    POMIESZCZENIE 

 PORZłDKOWE 

WC 

WC 

K
O

R
Y

T
A

R
Z

  
  
 C

Z
Y

S
T

Y
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 Pomieszczenia poğoŨone po stronie 

 brudnej bloku operacyjnego  

Vmagazyn brudnej bielizny 

Vpomieszczenie wstňpnego mycia  

narzňdzi ? 

Vpomieszczenie do mycia blat·w 

operacyjnych  
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Wymagania  

dla ambulatori·w 



RozporzŃdzenie Ministra Zdrowia w sprawie szczeg·ğowych wymagaŒ,  

jakim powinny odpowiadaĺ pomieszczenia i urzŃdzenia podmiotu  

wykonujŃcego dziağalnoŜĺ leczniczŃ 

 z dnia 26 czerwca 2012 r. (Dz. U. z 2012 r. poz. 739),  

V W ambulatoriach wydziela siŅ pomieszczenia, w 
kt·rych sı udzielane Ƃwiadczenia zdrowotne 
dorosĒym, dzieciom chorym i dzieciom zdrowym. 

  

V Dopuszcza siŅ wsp·lne pomieszczenia dla 
wszystkich grup pacjent·w, z zachowaniem 
rozdziaĒu czasowego przyjŅĳ dzieci zdrowych.  

 

V W ambulatoriach, w kt·rych sı wykonywane zabiegi, 
urzıdza siŅ gabinet diagnostyczno-zabiegowy 

V .  

V W ambulatoriach, w kt·rych nie sı wykonywane 
zabiegi, urzıdza siŅ pok·j do przyjmowania 
pacjent·w.  

 

 

Gabinet diagnostyczno-zabiegowy 

 - pomieszczenie sĒuƠıce do wykonywania 
zabieg·w diagnostycznych lub terapeutycznych o 
charakterze zabiegowym  



Ksztağt i powierzchnia 

pomieszczeŒ przyjňĺ pacjenta  

umoŨliwia prawidğowe 

rozmieszczenie, zainstalowanie  

i uŨytkowanie urzŃdzeŒ, aparatury 

i sprzňtu, stanowiŃcych ich 

niezbňdne funkcjonalne 

wyposaŨenie.  

Ksztağt i powierzchnia poszczeg·lnych pomieszczeŒ 

ambulatorium  



Ksztağt i powierzchnia pomieszczeŒ 

przyjňĺ pacjenta  



Gabinet badaŒ ginekologicznych  

 

 

Å Gabinet badaŒ ginekologicznych oraz ambulatoria, w 

kt·rych sŃ udzielane Ŝwiadczenia zdrowotne w dziedzinie 

urologii lub o charakterze inwazyjnym w zakresie dolnego 

odcinka przewodu pokarmowego, majŃ bezpoŜrednie 

poğŃczenie z pomieszczeniem higieniczno-sanitarnym 

wyposaŨonym dodatkowo w bidet.  

 

Å W przypadku wykonywania praktyki zawodowej  

w gabinecie badaŒ ginekologicznych urologicznych, 

dolnego odcinka przewodu pokarmowego, dopuszcza siň 

moŨliwoŜĺ zapewnienia pomieszczenia higieniczno-

sanitarnego niepoğŃczonego bezpoŜrednio z gabinetem.  

 


