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1.Cel  

Celem niniejszego standardu jest okre lenie zasad stosowania antybiotyków w profilaktyce oko ozabiegowej  

u pacjentów Oddzia u Otolaryngologicznego Szpitala Rejonowego im. Józefa Rostka w Raciborzu. 
 
2. Opis procesu 

2.1. ODPOWIEDZIALNO  

DM – odpowiada za ogólny nadzór nad standardem.  

DOt – odpowiada za merytoryczne przygotowanie i opracowanie standardu. 

PZJ – odpowiada za zgodno  standardu z ZSZ 

KKO – odpowiadaj  za przestrzeganie i stosowanie przez pracowników danego oddzia u standardu oraz aktu-

alizacj  listy antybiotyków w profilaktyce oko ozabiegowej zgodnie z aktualn  wiedz  medyczn  i wytycznymi 

towarzystw naukowych. 

Pracownicy KO odpowiadaj  za zapoznanie si  i przestrzeganie w pracy zapisów standardu. 

2.2. PRZEBIEG PROCESU 

2.2.1. Szczegó owy przebieg: 

 Podstawowy antybiotyk Cefazolina w profilaktyce oko ozabiegowej u pacjentów Oddzia u Otolaryngolo-

gii jest podawany na bloku operacyjnym do 30 minut przed naci ciem pow ok skórnych przez piel -

gniark  anestezjologiczn  po zleceniu dawki i rodzaju antybiotyku w karcie lekowej (znieczulenia) pa-

cjenta przez anestezjologa prowadz cego znieczulenie podczas operacji. 

 Antybiotyk w profilaktyce oko ozabiegowej u pacjentów Oddzia u Otolaryngologii jest podawany na blo-

ku operacyjnym do 30 minut przed naci ciem pow ok skórnych przez piel gniark  anestezjologiczn  

 na podstawie zlecenia przez lekarza KO dawki i rodzaju antybiotyku w karcie zlece  lekarskich. 

 Decyzja o rodzaju antybiotyku i dawce w profilaktyce oko ozabiegowej jest podejmowana przez lekarza 

prowadz cego, KKO lub dy urnego z danej KO i wpisywana do planu zabiegów oraz karty zlece  le-

karskich przed konsultacj  anestezjologiczn  z adnotacj  „podanie na bloku”. Fakt podania 

antybiotyku lekarz anestezjolog odnotowuje w karcie przebiegu znieczulenia, a piel gniarka 

anestezjologiczna w karcie zlece  pacjenta.  

 G ówny operator zabiegu, informuje anestezjologa o przed eniu si  operacji  i konieczno ci  podania 

kolejnej dawki antybiotyku ródoperacyjnie. 

 W przed aj cych si  zabiegach kolejna dawka antybiotyku powinna by  podana po 4-ch godzinach 

 i wynosi 1,0 g Cefazoliny do ylnie niezale nie od masy cia a pacjenta. 

 Antybiotyki stosowane na bloku operacyjnym w profilaktyce oko ozabiegowej s  na stanie anestezjolo-

gicznej apteczki bloku operacyjnego. 

2.2.2 Stosowanie antybiotyków na Oddziale Otolaryngologicznym w profilaktyce oko ooperacyjnej  

w zale no ci od rodzaju zabiegu operacyjnego: 

a) operacja usuni cia migda ków podniebiennych – rana czysta-ska ona – wskazane stosowanie antybiotyku 
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w systemie profilaktyki oko ooperacyjnej jak w punkcie 2.2.1, a  nast pnie zgodnie z decyzj  lekarza operuj -

cego, w zale no ci od stanu miejscowego w trakcie operacji.  

b) operacje w zakresie nosa oraz zatok przynosowych – rana czysta-ska ona – wskazana profilaktyka przy 

yciu Cefazoliny w dawce 1 g (przy wadze do 80 kg) do ylnie do 30 minut przed planowanym naci ciem chi-

rurgicznym lub Cefazoliny w dawce 2 g (przy wadze powy ej 80 kg) do ylnie do 30 minut przed planowanym 

naci ciem chirurgicznym. 

c) operacje w obr bie ucha – rana czysta – profilaktyka tylko przy uzasadnionym podejrzeniu tocz cego si  

procesu zapalnego na tle bakteryjnym /Cefazoliny- jw./, w pozosta ych przypadkach bez profilaktyki. 

d) operacje w obr bie g owy i szyi; 

- rana czysta – bez cech zaka enia bakteryjnego, bez ingerencji w drogi oddechowe i pokarmowe – profilaktyka 

nie stosowana, 

- rana czysta nowotworowa – rozwa enie profilaktyki antybiotykowej w zale no ci od rozleg ci i stopnia na-

ciekania procesu npl. 

-  rana czysta-ska ona, ska ona – z ingerencj  w drogi oddechow  i pokarmow  – wskazanie profilaktyki anty-

biotykowej skojarzonej, dzia aj cej na bakterie tlenowe i beztlenowe – Cefazoliny w dawce 1 g do ylnie (przy 

wadze do 80 kg) lub Cefazoliny 2,0 g ( waga powy ej 80kg) do ylnie do 30 minut przed planowanym naci ciem 

pow ok skórnych plus Metronidazol w dawce 500 mg (100 ml) do ylnie – kontynuacja po zabiegu w razie ko-

nieczno ci. 

e) W przed aj cych si  zabiegach kolejna dawka antybiotyku powinna by  podana po 4 godz. i wynosi 1,0g 

Cefazoliny do ylnie (niezale nie od wagi) 

f) W przypadku uczulenia na w/w antybiotyk stosujemy Klindamycyn  do ylnie w dawce 600 – 900 mg 30 mi-

nut przed naci ciem pow ok skórnych. 

3. Terminologia i skróty 

KO – Komórka organizacyjna Szpitala. 

KKO – Kierownik KO 

4. Dokumenty zwi zane  

Z niniejsz  procedur  zwi zane s  nast puj ce dokumenty: 

 Standard Post powania KZ -17 „ Antybiotykowa profilaktyka oko ozabiegowa” -wydanie 4. 

 Stosowanie antybiotyków w profilaktyce oko ooperacyjnej – Rekomendacje zalecane przez Prof. dr 

hab. med. Waleri  Hryniewicz, Prof. dr hab. med. Jana Kuliga (2011) 

  Ustawa o zawodach lekarza i lekarza dentysty z dnia 15 grudnia 1996r. 

  Ustawa o zawodach piel gniarki i po nej z dnia 15 lipca 2011r. 

 Rozporz dzenie Ministra Zdrowia z dnia 9 listopada 2015 r. w sprawie rodzajów, zakresu i wzorów do-

kumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania.  

5. Za czniki 

Brak 

 



 STANDARD POST POWANIA - ZA . DO KZ17 SOP DOt- 5/2013 
STOSOWANIE ANTYBIOTYKÓW  

 W PROFILAKTYCE OKO OZABIEGOWEJ U PACJENTÓW  
ODDZIA U OTOLARYNGOLOGII 

Strona  3/3 

 Obowi zuje  :ODDZ IA  OT OLARY NGOLOGII   DAT A 01.10.2018  WY DANIE 5 

 

Niniejszy dokument jest w asno ci  SPZOZ Szpitala Rejonowego im. dr Józefa Rostka w Raciborzu. 
Jego kopiowanie lub rozpowszechnianie bez zgody pe nomocnika lub dyrektora jest zabronione 

 

 
6. Spis tre ci, Karta zmian, Zatwierdzenia. 

 
Spis tre ci 

1. Cel……………………………………………………………………………………………………………………..str 1 

2. Opis procesu … …………………………………………………………………………………………………… str 1-

2 

3. Terminologia i skróty………………………………………........................................................................str 2 

4. Dokumenty zwi zane ……………………………………………………………………………………………….str 2 

5. Za czniki …………………………………………………………………………………………………………….str 2 

6. Spis tre ci, Karta zmian, Zatwierdzenia ………………………………………………………………………… str 3 
 

Karta zmian 

Zmiany 

Nr 
zmiany 

Punktu 
Podpunktu 
rozdzia u 

Akapitu lub 
fragmentu 
tekstu ze 
strony nr 

Opis zmiany Data zmiany Podpis autora 
zmiany 

1. 
 

2 
 

3. 
 

4. 
 

5 

Ca  
 

2.2.1 
 

2.2.1 
 

2.2.2 
 

Ca  
 

Ca  
 

1 
 

1 
 

1 i 2 
 

Ca  
 

Przegl d aktualizacyjny 
 
Nowa tre . 
 
Nowa tre . 
 
Zmiana tre ci w punkcie 2.2.2 a 
 
Zmiana szaty graficznej – wydanie 5 
 

 

10.02.2013 
 
08.05.2015 
 
26.06.2015 
 
07.03.2017 
 
01.10.2018 

Jacek  Wa ek 
 
T. Lubszczyk 
 
W. K cik 
 
J. Wa ek 
 
Beata Mros-
Jaszewska 

Zatwierdzenia  

            Zespó   Imi  i nazwisko KO  Data Podpis 
Opracowa  DOt  Jacek Wa ek 01.10.2018 Podpis nieczytelny 
Sprawdzi a DOZ  Teresa Lubszczyk 01.10.2018 Podpis nieczytelny 
Sprawdzi a NEp  Beata Mros-Jaszewska 01.10.2018 Podpis nieczytelny 
Sprawdzi a NEp   Barbara Matuszek 01.10.2018 Podpis nieczytelny 
Sprawdzi  PZJ  Grzegorz Bula 01.10.2018 Podpis nieczytelny 

Zatwierdzi a DM  El bieta Wielgos-Karpi ska 01.10.2018 Podpis nieczytelny 
 
 


