
Schemat postępowania dla lekarzy POZ, AOS, NiŚOZ
z pacjentem spełniającym kryteria epidemiologiczne

Każdy pacjent z objawami ostrej infekcji dróg oddechowych (gorączka >38°C z kaszlem i/lub dusznością) 
wraz z kryteriami epidemiologicznymi wymaga hospitalizacji (oddział zakaźny lub obserwacyjno-zakaźny).

Kryteria epidemiologiczne: pobyt w kraju z transmisją koronawirusa SARS CoV-2 albo
bliski kontakt z osobą zakażoną lub z podejrzeniem zakażenia w ciągu ostatnich 14 dni.

Pacjent bez objawów

2.

1.

Samoobserwacji (14 dni – pomiar temperatury).

Częstego mycia rąk.

Konsultacji w oddziale zakaźnym lub obserwacyjno-zakaźnym (z unikaniem transportu 
publicznego) w przypadku ostrej infekcji dróg oddechowych.

Wezwania ZRM w przypadku stanu nagłego zagrożenia zdrowotnego (np. duszności).

Poinformuj pacjenta o konieczności:

Przekaż do Państwowej Inspekcji Sanitarnej dane pacjenta.

numer telefonu kontaktowego (najlepiej 
komórkowy, może być więcej niż jeden)

dane osoby do kontaktu w razie nagłej 
potrzeby (imię i nazwisko, 
nr telefonu – najlepiej komórkowy)

PESEL (albo rodzaj, nr i seria innego 
dokumentu potwierdzającego tożsamość)

imię i nazwisko 

adres zamieszkania (państwo, miasto, 
województwo/region, powiat, ulica, 
nr domu, nr mieszkania, kod pocztowy)

adres e-mail do kontaktu

adres tymczasowy – jeżeli pacjent jest 
w Polsce tylko przejazdem (miasto, ulica, 
nr domu, nr mieszkania, kod pocztowy, 
ew. nazwa hotelu)

Każdemu pacjentowi udziel teleporady.

Tylko w wyjątkowych sytuacjach pacjent powinien zgłosić się na wizytę 
u lekarza w poradni (ustal dokładną datę i godzinę wizyty).

Na podstawie wywiadu i oceny stanu zdrowia pacjenta w czasie teleporady
podejmij decyzję o wystawieniu zwolnienia lekarskiego.

Przekaż do Państwowej Inspekcji Sanitarnej dane każdego pacjenta spełniającego 
kryteria epidemiologiczne. Zgłoszenie (telefonicznie lub e-mail) powinno zawierać:



Pacjent z objawami chorobowymi
(katar, stan podgorączkowy, objawy przeziębienia)

Pacjent z objawami ostrej infekcji dróg oddechowych
(gorączka >38ºC z kaszlem i/lub dusznością)

Jeśli konsultujesz pacjenta w ramach teleporady, przejdź do punktu 3.

Jeśli pacjent zgłasza się do poradni, nie badaj go. Należy natomiast:

Zamów transport pacjenta do oddziału zakaźnego.
Ustal organizację transportu z firmą ujętą na wykazie OW NFZ.3.

2.

1.

Zaleć leczenie domowe oraz unikanie kontaktu z innymi
osobami przez 14 dni – pacjent nie wymaga hospitalizacji.1.

4.

4.

Sporządź listę osób mających bliski kontakt z pacjentem podczas 
jego wizyty w przychodni.

Zaopatrzyć pacjenta w maskę ochronną zwykłą.

Zapewnić natychmiastową izolację.

Objąć go nadzorem medycznym.

2. Wystaw zwolnienie lekarskie.

Przekaż do Państwowej Inspekcji Sanitarnej dane pacjenta.

Przekaż do Państwowej Inspekcji Sanitarnej dane pacjenta.

3. Poinformuj pacjenta o możliwości uzyskania ponownej teleporady.

Poinformuj o konieczności:

Samoobserwacji (14 dni – pomiar temperatury).

Częstego mycia rąk i higienie kaszlu.

Konsultacji w oddziale zakaźnym lub obserwacyjno-zakaźnym (z unikaniem
transportu publicznego) w przypadku ostrej infekcji dróg oddechowych.

Wezwania ZRM w przypadku stanu nagłego zagrożenia zdrowotnego (np. duszności).

5.

5.


