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Pan
Szymon Hotownia
Marszatek Sejmu RP

Szanowny Panie Marszatku,
odpowiadajac na interpelacje Pana Posta Krzysztofa Bojarskiego w sprawie diagnostyki i
leczenia sepsy (nr 4268), uprzejmie prosze o przyjecie ponizszych informacji.

Sepsa (posocznica, zakazenie krwi) jest gwattowna uogdlniona reakcja zapalng organizmu na
zakazenie wywotana przez krazace w krwi drobnoustroje, ktérymi sa najczesciej bakterie (i
ich toksyny), ale tez grzyby i wirusy. W przebiegu sepsy dochodzi do niewydolnosci waznych
dla zycianarzaddéw - nerek, watroby, sercai ptuc. Najciezszym stanem w przebiegu sepsy jest
wstrzas septyczny, do ktérego dochodzi z powodu wyczerpania mechanizméw
kompensacyjnych organizmu i dysproporcji miedzy zapotrzebowaniem, a dostarczeniem
utlenowanej krwi i substancji odzywczych do komoérek, co z kolei prowadzi do szybkiego
uposledzenia funkgcji i niewydolnosci wielonarzadowe;.

Dane o zachorowaniach na sepse sg raportowane do Zaktadu Epidemiologii Choréb
Zakaznych i Nadzoru Narodowego Instytutu Zdrowia Publicznego Panstwowego Zaktadu
Higieny - Panstwowego Instytutu Badawczego na formularzach statystycznych MZ-56 -
Sprawozdanie o zachorowaniach na choroby zakazne, zakazeniach i zatruciach. Dane te s3
na biezgco publikowane i udostepniane jako ,Meldunki o zachorowaniach na choroby
zakazne, zakazeniach i zatruciach w Polsce” na str. internetowej NIZP PZH - PIB
https://wwwold.pzh.gov.pl/oldpage/epimeld/index_p.html. Sa one réwniez udostepniane
w biuletynie rocznym ,,Choroby zakazne i zatrucia w Polsce” opracowanym i opublikowanym
przez NIZP PZH - PIB. Z uwagi na dostepnos¢ w publicznym systemie danych dotyczacych
zachorowan na sepse, aktualnie nie jest planowane tworzenie odrebnego rejestru sepsy
w rozumieniu art. 19 ustawy z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie
zdrowia (t.j. Dz.U. 2 2023 poz. 2465). Obecnie nie jest rowniez planowane powotanie zespotu
ekspertéw do spraw sepsy.

W odniesieniu do kwestii wprowadzenia standardu szybkiej diagnostyki sepsy nalezy mie¢
na uwadze, ze rozpoznanie sepsy w poczatkowej fazie jest trudne z powodu nieswoistych
i niespecyficznych objawoéw, ktére moga nasilac sie w szybkim tempie, prowadzac do
wstrzasu, a czasem do nagtej Smierci pacjenta. Diagnozowanie i leczenie pacjentéw
w stanach nagtych, do ktérych zalicza sie wystgpienie sepsy, jest realizowane na zasadach
okreslonych w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r. o swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz.U.z 2024 r., poz.146). Zgodnie z art. 19 ustawy,
w stanach nagtych swiadczenia opieki zdrowotnej sg udzielane niezwtocznie. Wszystkie
Swiadczenia gwarantowane - réwniez w przypadku sepsy - sg udzielane pacjentowi zgodnie
z aktualng wiedzy medycznej, z wykorzystaniem dostepnych metod diagnostyczno-
terapeutycznych, na warunkach okreslonych w rozporzadzeniach Ministra Zdrowia
w sprawie $wiadczen gwarantowanych w poszczegdélnych zakresach.
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Edukacja pracownikéw medycznych w zakresie postepowania w chorobach zakaznych
(réwniez w sepsie) oraz w stanach bezposredniego zagrozenia zycia i zdrowia jest
realizowana na poziomie ksztatcenia przed- i podyplomowego. Kazdy absolwent studiow
medycznych na kierunku lekarskim i kierunkach pozostatych, posiada wiedze o profilaktyce,
przyczynach, objawach, diagnostyce i postepowaniu leczniczym w chorobach bakteryjnych,
(w tym - w sepsie). Na kierunku lekarskim i dentystycznym, w ramach stazu podyplomowego
omawiana jest aktualna wiedza oparta na miedzynarodowych wytycznych postepowania
w sepsie i wstrzasie septycznym, z uwzglednieniem pakietu resuscytacyjnego i pakietu
terapeutycznego, stosowanych w sepsie. Posiadanie wiedzy o sepsie i wstrzasie septycznym
jest wymogiem okreslonym w 21 programach specjalizacyjnych, w ktérych wystepuje modut
podstawowy z choréb wewnetrznych oraz w 9 programach specjalizacyjnych, w ktérych
wystepuje modut podstawowy z pediatrii, jak réwniez w programie specjalizacyjnym
w dziedzinie anestezjologii iintensywnej terapii oraz w dziedzinie intensywnej terapii.
Postepowanie w stanach nagtych i w stanach zagrozenia zycia (w tym w sepsie) s réwniez
przedmiotem szkolenia specjalizacyjnego w dziedzinie medycyny rodzinnej. Sposréd dziatan
zapobiegajacych wystapieniu sepsy wskaza¢ nalezy prowadzony od wielu lat w Polsce
program szczepien ochronnych. Szczepienia pozwalajg w bezpieczny i skuteczny sposéb
chroni¢ dzieci i mtodziez oraz osoby z grup ryzyka przed zachorowaniem na choroby
zakazne, ktére mogga skutkowac wystapieniem sepsy. Edukacja personelu natemat szczepien
jest przedmiotem ksztatcenia przed- i podyplomowego.

Uzna¢ zatem nalezy, ze permanentny proces ksztatcenia i samoksztatcenia osoéb
wykonujacych zawody medyczne gwarantuje aktualizacje i poszerzanie wiedzy w zakresie
bedacym przedmiotem interpelacji.

Z wyrazami szacunku,

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Jerzy Szafranowicz

Podsekretarz Stanu
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