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Panstwowy Wojewodzki
Inspektor Sanitarny

— wszyscy —

Szanowni Panstwo,

zwracam sie z uprzejmg prosbg o przeprowadzenie kampanii informacyjno-edukacyjnej
kierowanej do podmiotéw leczniczych sprawujgcych catodobowg opieke, funkcjonujgcych na
terenie sprawowanego przez Panstwa nadzoru, w celu uwrazliwienia na aspekty
bezpieczenstwa sanitarnego zwigzanego z wentylacja, w szczegolnosci w kontekscie
planowanych prac modernizacyjnych w szpitalach, a takze zachecenie podmiotéw leczniczych
do konsultowania z organami Panstwowej Inspekcji Sanitarnej dokumentacji projektowej pod
wzgledem wymagan higienicznych i zdrowotnych (w przypadku podjecia ww. prac) w celu
zapewnienia prawidtowos$ci rozwigzan w aspekcie sanitarno-higienicznym.

Podmioty lecznicze, w szczegdlnosci szpitale sg obiektami priorytetowymi z punktu
widzenia zapewnienia bezpieczenstwa zdrowotnego ludzi, tym samym nalezg do grupy
obiektow o wysokiej ocenie ryzyka zwigzanego z mozliwoscig wystgpienia zagrozenia
sanitarno-epidemiologicznego.

Dlatego niezwykle istotne jest zapewnienie w tych obiektach wtasciwych warunkow
sanitarno-higienicznych (zarbwno na etapie planowania i projektowania przedsiewziecia,
ale réwniez w trakcie jego funkcjonowania) w celu ochrony zdrowia ludzkiego przed
niekorzystnym wptywem szkodliwosci i ucigzliwosci srodowiskowych oraz zapobiegania
powstawaniu chordb, w tym choréb zakaznych.

Niezmiernie wazna, z punktu widzenia wptywu na zdrowie ludzi zaréwno pacjentéw,
jak i personelu jest wentylacja. Odpowiednio zaprojektowana, utrzymana oraz drozna

wentylacja jest niezbedna do bezpiecznego i komfortowego przebywania ludzi

Glowny Inspektorat Sanitarny
ul. Targowa 65 | 03-729 Warszawa | tel. +48 22 345 33 00
inspektorat@sanepid.gov.pl | www.gov.pl/gis




w pomieszczeniach, natomiast nieprawidtowo funkcjonujgca wentylacja moze by¢ przyczyng
negatywnych konsekwenciji zdrowotnych.

Jakkolwiek na réznych etapach procesu inwestycyjnego (etap planowania,
projektowania oraz realizacji i dopuszczenia do uzytkowania obiektdéw budowlanych) organy
Panstwowej Inspekcji Sanitarnej uczestniczg w opiniowaniu zaproponowanych rozwigzan
projektowych w celu wyeliminowania badz zminimalizowania w jak najwiekszym stopniu
zagrozen dla bezpieczenstwa sanitarnego i zdrowia ludzi, to juz na etapie funkcjonowania
obiektu szpitalnego np. w sytuacji podjecia prac modernizacyjnych lub przebudowy, podmioty
lecznicze sporadycznie zwracajg sie do organow Panstwowe] Inspekcji Sanitarnej z prosba
0 zaopiniowanie planowanych do zastosowania rozwigzan projektowanych.

Nalezy pamieta¢, ze kwestia wentylacji jest kluczowa w przypadku wprowadzania
w obiekcie zmian budowlanych (przebudowy, remonty), w szczegdlnosci w sytuacji, gdy
modernizacja szpitala nie dotyczy catego obiektu lecz np. jednego pietra lub oddziatu,
oraz gdy ulegajg zmianie podstawowe funkcje pomieszczen objetych tymi pracami. W takiej
sytuacji istotne jest dokonywanie zmian ze szczegdolnym uwzglednieniem poszczegodlnych
stref w szpitalu o okreslonej funkcji oraz umozliwienie spetnienia w dane;j strefie odpowiednich
wymagan jakosci srodowiska wewnetrznego.

Nalezy pamietaé, ze projektujgc system wentylacji w szpitalu nie mozna fgczy¢ ze sobg
wszystkich pomieszczen ze wzgledu na wymagania sanitarne. Podkreslenia wymaga, ze
pomieszczenia o roznym przeznaczeniu muszg by¢ podtgczone i zasilane z odrebnych
systeméw wentylacyjnych (przyktadowo dla pomieszczen o zwiekszonych wymaganiach
aseptyki nalezy wykona¢ odrebny system pracujgcy w nadcisnieniu w stosunku do
pomieszczen przylegtych, a np. w przypadku pomieszczen brudnych takich jak magazyny
odpadéw medycznych, pomieszczenia techniczne czy brudowniki nalezy bezwzglednie
wydziela¢ wywiewy powietrza).

Zatem przy wprowadzaniu w szpitalu zmian budowlanych nalezy pamietaC przede

wszystkim o:

— zapewnieniu wentylacji wydzielonych pomieszczen, grawitacyjnej lub mechanicznej,

— zapewnieniu wilasciwej jakosci powietrza  wentylacyjnego  dostarczanego
do ww. pomieszczen, w zaleznosci od ich przeznaczenia,

— usuwaniu powietrza zuzytego z tych pomieszczen,

— zapewnieniu odpowiedniej ilosci powietrza w ww. pomieszczeniach:

e minimalny strumien objetosci powietrza wentylacyjnego w pomieszczeniach
przeznaczonych na staty i czasowy pobyt ludzi powinien wynosi¢ 20 m3/h dla kazdej
przebywajgcej osoby,

e w klimatyzowanych oraz wentylowanych pomieszczeniach o nie otwieranych
oknach strumien objetosci powietrza wentylacyjnego powinien wynosi¢ 30 m®h dla

kazdej przebywajacej osoby,



— rozdziale stref wentylacyjnych - w instalacjach wentylacji i klimatyzacji nie nalezy
taczyé ze sobg przewoddw z pomieszczen o roznych wymaganiach uzytkowych
i sanitarno-zdrowotnych,

— odpowiednim przeptywie powietrza wentylacyjnego - w przypadku zastosowania
w budynku przeptywu powietrza wentylacyjnego miedzy pomieszczeniami lub strefami
wentylacyjnymi, w pomieszczeniu nalezy zapewni¢ Kierunek przeptywu od
pomieszczenia o mniejszym do pomieszczenia 0 wiekszym stopniu zanieczyszczenia
powietrza,

— niestosowaniu recyrkulacji powietrza wentylacyjnego w obiekcie, a w przypadku gdy
zachodzi konieczno$¢ zastosowania recyrkulacji bezwzgledne stosowanie sie do
zaleceh wtasciwego panstwowego inspektora sanitarnego - w budynku opieki
zdrowotnej recyrkulacja powietrza moze by¢ stosowana tylko za zgodg i na warunkach

okreslonych przez wiasciwego panstwowego inspektora sanitarnego.

Wobec powyzszego, przed podjeciem decyzji o wprowadzeniu zmian budowlanych
w uktadzie pomieszczen podmiotu leczniczego, wydaje sie zasadne dokonanie przegladu
istniejgcej wentylacji pod katem mozliwosci jej zastosowania do nowych/wydzielonych
pomieszczen. Przy wprowadzaniu ww. zmian nalezy stosowac sie do zaleceh wynikajgcych
z przegladu wentylacji, przy czym nalezy wskazaé¢, ze wszelkich przeglagdéw instalaciji
wentylacji powinna dokonywa¢ osoba posiadajgca odpowiednie kwalifikacje do
przeprowadzenia tego typu prac.

Zastosowanie powyzszych rozwigzan w praktyce pozwoli w sposéb efektywny
zmniejszy¢ ryzyko ewentualnego rozprzestrzeniania sie zagrozen sanitarnych poprzez
systemy wentylacyjno-klimatyzacyjne w obiektach szpitalnych, przy czym podkreslenia
wymaga, ze dziatania w tym zakresie powinny by¢ podejmowane w sposéb przemyslany,
poprzedzone wnikliwg analizg sytuacji oraz podjete na podstawie profesjonalnej wiedzy, w tym
réwniez wiedzy organdéw Panstwowej Inspekcji Sanitarne;.

Dodatkowo, w trosce o utrzymanie jak najwyzszych standardéw i kontroli pod katem
odpowiednich warunkéw sanitarnych i bytowych, w tym réwniez jakosci powietrza w obiektach
szpitalnych wydaje sie zasadne przypomnienie podmiotom leczniczym o systematycznej
kontroli stanu zanieczyszczenia systeméw wentylacyjno-klimatyzacyjnych, dzieki ktorej
mozliwe jest zapewnienie odpowiedniej jakosci powietrza transportowanego kanatami
i przewodami (ewentualnie podjecie szybkich dziatan w celu usuniecia stwierdzonych
nieprawidtowosci).

Zgodnie z rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie
szczegotowych wymagan, jakim powinny odpowiadac¢ pomieszczenia i urzgdzenia podmiotu
wykonujgcego dziatalno$¢ leczniczg (Dz. U. z 2022 r. poz. 402), instalacje i urzadzenia

wentylacji mechanicznej i klimatyzacje podlegajg okresowemu przeglagdowi, czyszczeniu lub



dezynfekcji, lub wymianie elementow instalacji zgodnie z zaleceniami producenta, nie rzadziej
niz co 12 miesiecy.

Okresowe przeglagdy wentylacji mechanicznej pozwalajg unikngé nadmiernego
nagromadzenia zanieczyszczen wewnagtrz instalacji. Nalezy tutaj zwréci¢é uwage
nie tylko na sprawnos¢ mechaniczng wszystkich urzadzen i akcesoriow wykorzystywanych
w instalacji. Zanieczyszczenia mogg sprzyja¢ bowiem rozwojowi bakterii, grzybdw i wielu
réznych drobnoustrojow. Ryzyko to poteguje obecnos$é klimatyzacii, ktora generuje wilgotne
srodowisko w przewodach. Ztego powodu przeglad wentylacji obejmuje rowniez badania
mikrobiologiczne. Szybkie wykrycie iusuniecie zrédet zanieczyszczen przede wszystkim
zmniejsza ryzyko wystgpienia zagrozenia zdrowotnego, ale réwniez awarii urzadzen
wentylacyjno-klimatyzacyjnych, atakze obniza koszty ewentualnego czyszczenia
i dezynfekcji.

Szanowni Panstwo, majgc na uwadze przede wszystkim dobro i zdrowie publiczne
0s6b przebywajgcych w podmiotach leczniczych sprawujgcych catodobowg opieke, zwracam
sie z uprzejmg prosbg i jednoczednie zachecam do podjecia dziatan edukacyjno-
informacyjnych wsréd podmiotdw leczniczych, w szczegolnosci szpitali w zakresie
bezpieczenstwa zdrowotnego ludzi zwigzanego z odpowiednio zaprojektowang i utrzymang

wentylacjg w tych obiektach.

Z wyrazami szacunku

Gtéwny Inspektor Sanitarny

wz. Krzysztof Saczka
Zastepca Gtéwnego Inspektora Sanitarnego
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