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Instrukcja dotycząca przedłużania izolacji przez lekarza POZ  

u pacjentów z dodatnim wynikiem w kierunku SARS CoV-2 

 

1. Przepisy zostały określone w Rozporządzeniu z 1 września 2020 (Dz.U. poz. 1506) 
https://www.dziennikustaw.gov.pl/D2020000150601.pdf  

2. Według tych przepisów, kwarantanna i izolacja wygasają automatycznie po 10 dniach. 
3. Lekarz POZ powinien przedłużyć izolację, jeśli pacjent miał objawy – minimalny czas trwania izolacji u 

pacjenta objawowego to min. 13 dni od dnia pojawienia się objawów – to jest min. 10 dni, plus 3 dni bez 
objawów. 

4. Lekarz POZ tylko ewentualnie PRZEDŁUŻA izolację, nie może jej skrócić. 
5. Skąd wziąć informacje, czy i którzy nasi pacjenci są w izolacji/kwarantannie?  

- NFZ codziennie przekazuje do podmiotów informację o pacjentach w kwarantannie/izolacji w postaci pliku 
.csv, który można znaleźć w plikach technicznych na portalu świadczeniodawcy (SZOI)  

6. Dane są również widoczne w EWUŚ – ale to widzimy tylko, gdy np. rejestrujemy pacjenta. 
7. Po 8 dobie izolacji powinna się odbyć kontrolna teleporada (pacjent w 7 dobie otrzymuje SMS z 

przypomnieniem, że ma się umówić – jest to SMS wysyłany z systemu, lekarz POZ nie wysyła SMS do 
pacjenta).  

8. Jeśli podczas teleporady dowiadujemy się, że: 
a. pacjent nie ma objawów – opisujemy jego stan w dokumentacji i nic nie robimy w kwestiach 

administracyjnych. Izolacja w tych przypadkach wygaśnie automatycznie. Nie ma potrzeby 
wysyłania żadnych zaświadczeń do sanepidu, ani wydawania zaświadczenia pacjentowi. 

b. pacjent ma objawy - należy ustalić od kiedy te objawy występują i obliczyć, o ile przedłużyć izolację. 
U pacjenta objawowego powinna ona trwać minimum 13 dni od wystąpienia objawów, przy czym z 
tego min. 3 dni muszą być bezobjawowe. 

9. Wówczas wysyłamy dane osób dot. przedłużenia i do kiedy przedłużenie - wystarczy wpisać PESEL, imię i 
nazwisko oraz informację, do kiedy przedłużamy izolację - dane można wysłać zbiorczo. Taka informacja 
powinna trafić do sanepidu (nie na druku ZLK-1! – ten wystawiamy tylko raz, przy podejrzeniu/rozpoznaniu) 
– informujemy sanepid mailem lub faxem, tak jak do tej pory to robiliśmy.  

10. NFZ przekazał do podmiotów format tabeli excel do wysłania ww. danych przez aplikację gabinet.gov (opcja 
„wyślij plik”) – przy wysłaniu tą drogą, to pracownik NFZ zaznaczy w bazie EWP przedłużenie izolacji 

11. Nie wysyłamy informacji o nieprzedłużaniu izolacji – ona wygasa automatycznie 
12. Jeśli jest potrzeba – wystawiamy zaświadczenie dla sanepidu o dwóch ujemnych wynikach testów (mogą to 

być sytuacje np. pracowników medycznych lub DPS, w przypadku wykonania testów przed czasem upływu 
izolacji) – i to sanepid zwalnia taką osobę z izolacji przed terminem automatycznym 

13. Pracownicy medyczni oraz DPS są traktowani jak pozostali zakażeni, tzn. są zwalniani z izolacji i kwarantanny 
bez konieczności dwóch ujemnych testów. Sytuacja testowania może mieć miejsce, gdy pracownik ma być 
wcześniej zwolniony z izolacji niż po upływie 10 dni. 

14. Lekarz POZ nie nakłada i nie skraca kwarantanny – to nadal rola sanepidu. 
15. Nie kierujemy na testy kontrolne w kwarantannie lub izolacji – to rola sanepidu. 
16. Nie udostępniamy nr telefonów dedykowanych sanepidowi do całodobowego kontaktu. Pracujemy w 

godzinach kontraktu z NFZ 
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