Opinia konsultanta Krajowego w dz. pielegniarstwa w sprawie podawania przez

pielegniarke szczepionek dla dzieci, z ktorymi do punktu szczepien zglaszaja si¢ rodzice

Zgodnie z art. 18 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 roku o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen
1 chorob zakaznych uludzi (Dz. U. Nr 234, poz. 1570, zpodzn. zm.) obowiazkowe
szczepienia ochronne finansowane sa ze S$rodkow publicznych, arealizowane przez
swiadczeniodawce, z ktorym NFZ zawarl stosowne umowy. Natomiast w przypadku osob
nieposiadajacych uprawnien ztytulu ubezpieczenia zdrowotnego, koszty szczepien sa
finansowane z budzetu panstwa z czesci, ktorej dysponentem jest Minister Zdrowia. Same
szczepionki, stluzace do przeprowadzania obowiazkowych szczepien ochronnych, zakupuje
Minister Zdrowia zgodnie z przepisami o zamoéwieniach publicznych. Ustawa nie wyklucza
jednak podania szczepionki uzyskanej poza tym trybem. Zgodnie bowiem zust. 9
powotanego artykutu, osoba moze si¢ podda¢ obowiazkowemu szczepieniu ochronnemu
z zastosowaniem szczepionki innej niz nabyta przez Ministra Zdrowia. Jednak w takim
wypadku ponosi koszt jej zakupu. Pielegniarka moze zatem wykorzysta¢ inna szczepionke niz
dystrybuowang przez Ministra Zdrowia. Dostarczony produkt leczniczy (np. przyniesiony
przez rodzicéw) musi by¢ jednak dopuszczony do obrotu na terenie Polski oraz odpowiadac
merytorycznym wymogom danego szczepienia, wytyczonym wspomnianym komunikatem
Gtownego Inspektora Sanitarnego. Pielggniarka powinni rowniez zachowaé warunki
stosowania szczepionki okreslone w Charakterystyce Produktu Leczniczego tego preparatu.
W zasadzie w takich okoliczno$ciach pielegniarka nie powinni odpowiada¢ za ewentualne
niekorzystne nastepstwa uzycia takiego produktu. W praktyce nalezy jednak zachowacd
dodatkowe $rodki ostroznosci. Przepisy okreslaja bowiem odpowiednie standardy
przechowywania i dystrybucji szczepionek (np. z art. 18 ust. 8 ustawy wynika, iz szczepionki
zakupione przez Ministra Zdrowia sa transportowane i przechowywane z zachowaniem
tancucha chtodniczego oraz na zasadach okreslonych w przepisach prawa farmaceutycznego).
Wymogi te maja zapewni¢ trwatos¢ i skutecznos¢ danej szczepionki. W przypadku produktu
leczniczego dostarczonego przez samego zainteresowanego moze Wwystapi¢ ryzyko
niezachowania tych zasad. Pielegniarka powinna wigc uprzedzi¢ rodzicéw lub opiekuna
prawnego o zaistnieniu zagrozenia 1 uzyska¢ od nich informacj¢ na temat przechowywania

czy dystrybucji danej szczepionki (tzn. odebra¢ odpowiednie oswiadczenie na piSmie o ww.



okolicznosciach- formularz zgody i odmowy zgody na szczepienie oraz formularz dotyczacy
wykorzystania szczepionki dostarczonej przez pacjenta). Jesli istniejg w tym zakresie
uzasadnione watpliwosci (np. pacjent nie wie, nie jest pewien lub razaco naruszyl wymagane
warunki), pozadana jest odmowa pielegniarki uzycia dostarczonego produktu. Na mocy
bowiem art. 11 ustawy o zawodach pielggniarki i potoznej, pielggniarka wykonuje swoj
zawoOd z nalezyta starannoscia, zgodnie z zasadami etyki zawodowej, poszanowania praw
pacjenta, dbatoscia o jego bezpieczenstwo, wykorzystujac wskazania aktualnej wiedzy
medycznej. Ponadto art. 12 ustawy stanowi, ze pielegniarka moze odméwi¢ wykonanie
zlecenia lekarskiego oraz wykonania innego $wiadczenia zdrowotnego niezgodnego z jej
sumieniem lub zakresem posiadanych kwalifikacji, podajac przyczyng odmowy na pismie
przelozonemu lub osobie zlecajacej. W przypadku odmowy pielggniarka ma obowiazek
niezwlocznego uprzedzenia pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego badz opiekuna
faktycznego o takiej odmowie. W przypadku odstapienia od realizacji $wiadczen
zdrowotnych pielegniarka ma obowiazek uzasadni¢ i odnotowaé ten fakt w dokumentacji
medycznej. W sytuacji wiec, gdy pielggniarka ma uzasadnione watpliwosci co do jakosci
szczepionki transportowanej i/lub przechowywanej w niewlasciwych warunkach, powinna
odmowic¢ jej wykorzystania i zasugerowaé produkt, ktory watpliwosci tych nie stwarza
(dotyczy to takze przypadkéw, gdy szczepionka przechowywana w loddwce pacjenta ulegla
zamrozeniu, np. w wyniku umieszczenia jej w zamrazalniku lub w bezposrednim kontakcie
z oblodzong $ciang lodowki).

Odebranie wspomnianego powyzej oswiadczenia jest wskazane, gdyz wykonanie szczepienia
wymaga odpowiedniego udokumentowania. Na mocy bowiem art. 17 ust. 8§ ustawy
o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chordb zakaznych u ludzi, osoby przeprowadzajace
szczepienia ochronne zostaly zobowigzane do prowadzenia dokumentacji medycznej
dotyczacej szczepien ochronnych, wtym przechowywania karty uodpornienia oraz
dokonywania wpisow potwierdzajacych wykonanie szczepienia. Rozwinigcie tej powinnosci
nastepuje w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia zdnia 18 sierpnia 2011 r. w sprawie
obowigzkowych szczepien ochronnych (Dz. U. Nr 182, poz. 1086,).

Zgodnie zjego § 9, ust. 1, informacje na temat szczepien ochronnych wykonanych od dnia
urodzenia sa dokumentowane:

e w karcie uodpornienia, ktorej wzor okresla zatacznik nr 2 do rozporzadzenia,

o w ksiazeczce szczepien, ktorej wzor okresla zatacznik nr 3 do rozporzadzenia, stanowiace;j

odrgbna czes$¢ wiaczona do ksigzeczki zdrowia.



W obu tych dokumentach nalezy odnotowaé¢ informacje na temat nazwy uzytej szczepionki,
numeru jej serii oraz daty szczepienia. Dane te zamieszcza si¢ w odpowiednich rubrykach na
formularzu, odnosnie do poszczegdlnych rodzajéw szczepien. Karte uodpornienia
przechowuje — jak wspomniano — osoba przeprowadzajaca szczepienie ochronne. Natomiast
ksiazeczkg szczepien zalozong dla dziecka przekazuje si¢ za pokwitowaniem jego
przedstawicielowi ustawowemu (osobie sprawujacej prawng piecz¢ nad dzieckiem) lub

opiekunowi faktycznemu.
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