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ROZPORZADZENIE MINISTRA ZDROWIA"

z dnia 31 grudnia 2009 r.

zmieniajace rozporzadzenie w sprawie warunkow pobierania krwi od kandydatéw na dawcow krwi
i dawcow krwi

Na podstawie art. 16 ustawy z dnia 22 sierpnia
1997 r. o publicznej stuzbie krwi (Dz. U. Nr 106,
poz. 681, z pdzn. zm.?)) zarzadza sie, co nastepuje:

8 1. W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia
18 kwietnia 2005 r. w sprawie warunkow pobierania
krwi od kandydatéw na dawcéw krwi i dawcow krwi
(Dz. U. Nr 79, poz. 691 oraz z 2007 r. Nr 212, poz. 1568)
wprowadza sie nastepujgce zmiany:

1) w 8 4 w ust. 3 uchyla sie pkt 7;

2) zatgcznik nr 1 do rozporzadzenia otrzymuje brzmie-
nie okreslone w zatgczniku do niniejszego rozpo-
rzadzenia;

3) w zatgczniku nr 2 do rozporzadzenia:

a) w czesci |. dodaje sie pkt 4 w brzmieniu:

4. Catkowita jednorazowa utrata krwinek czer-
wonych przez dawce nie moze przekroczyc
wartosci, ktéra w warunkach izowolemicznych
doprowadzitaby do obnizenia stezenia hemo-
globiny u dawcy ponizej 110 g/l (6,8 mmol/l).”,

b) czes¢ Il. otrzymuje brzmienie:
4. Osocze

1. Objeto$¢ kazdorazowo pobieranego oso-
cza (bez antykoagulantu) nie powinna
przekracza¢ 16 % szacowanej catkowitej
objetosci krwi, obliczonej na podstawie
ptci, wzrostu i masy ciata dawcy. Odpo-
wiada to w przyblizeniu 10 ml objetosci
pobieranej na 1 kg masy ciata.

2.0d jednego dawcy nie mozna pobrac
w okresie roku wiecej niz 25 litrow (obje-
tos¢ netto, bez antykoagulantu) osocza.

3. Od jednego dawcy mozna pobrac¢ w okre-
sie jednego tygodnia nie wiecej niz 1,5 li-
tra (objeto$¢ netto, bez antykoagulantu)
osocza.

4. Jednorazowo, bez uzupetnienia objetosci
krwi krazacej, od dawcy mozna pobrac
metodg plazmaferezy 650 ml osocza (ob-
jetos¢ netto, bez antykoagulantu).

5. Przerwa pomiedzy pobraniami osocza
metodg plazmaferezy nie moze by¢ krot-
sza niz 2 tygodnie, chyba ze lekarz wyrazi
zgode na skrécenie tej przerwy.

) Minister Zdrowia kieruje dziatem administracji rzgdowe;j
— zdrowie, na podstawie § 1 ust. 2 rozporzadzenia Prezesa
Rady Ministréw z dnia 16 listopada 2007 r. w sprawie
szczegotowego zakresu dziatania Ministra Zdrowia (Dz. U.
Nr 216, poz. 1607).

2) Zmiany wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U.
z 1998 r. Nr 117, poz. 756, z 2001 r. Nr 126, poz. 1382,
z 2003 r. Nr 223, poz. 2215 oraz z 2007 r. Nr 166, poz. 1172.

6.

Pobranie osocza metoda plazmaferezy
moze byé¢ wykonane po przerwie wyno-
szacej co najmniej 30 dni od dnia pobra-
nia krwi petnej.”,

c) czesé lll. otrzymuje brzmienie:

L. Zabiegi aferezy

1.

Zabiegi trombaferezy i leukaferezy moga
by¢ wykonywane nie czesciej niz 12 razy
w roku.

. Przerwy miedzy zabiegami trombaferezy

i leukaferezy nie powinny byé krotsze niz
4 tygodnie.

. W szczegdlnych przypadkach, takich jak

konieczno$¢ kilkakrotnego przetoczenia
krwinek ptytkowych od jednego dawcy,
przerwy miedzy zabiegami mogq zostacé
za zgoda lekarza skrocone do 48 godzin.

. W przypadku pobierania metodg aferezy

jednoczesnie osocza, krwinek ptytkowych
lub krwinek czerwonych, tagczna objetos¢
pobranych sktadnikéw krwi netto nie po-
winna przekraczaé 13 % catkowitej obje-
tosci krwi dawcy, jednakze maksymalnie
650 ml. W razie przekroczenia tej objeto-
Sci nalezy zastosowac¢ odpowiedni ptyn
uzupetniajacy.

. Przerwa pomiedzy dwoma kolejnymi od-

daniami koncentratu krwinek czerwonych
(KKCz) metodg erytroaferezy powinna
by¢ taka sama jak w przypadku pobrania
krwi petne;j.

. Przerwa pomiedzy pobraniem krwi petnej

i pobraniem 2 jednostek KKCz metoda
erytroaferezy nie powinna by¢ krotsza niz
3 miesigce.

. Przerwa pomiedzy pobraniem 2 jedno-

stek KKCz metoda erytroaferezy a pobra-
niem krwi petnej lub nastepnym zabie-
giem podwajnej erytroaferezy nie powin-
na by¢ krotsza niz 6 miesiecy; catkowita
utrata krwinek czerwonych w ciggu roku
nie moze przekraczaé¢ wartosci dozwolo-
nej dla dawcow krwi petnej.

. Przerwa pomiedzy donacjg krwi petnej

lub pobraniem 1 jednostki KKCz metodg
erytroaferezy a nastepng donacjg metoda
aferezy, nieobejmujgcag pobrania KKCz,
nie moze by¢ krotsza niz 1 miesigc.”.

8 2. Rozporzadzenie wchodzi w zycie po uptywie
14 dni od dnia ogtoszenia.

Minister Zdrowia: E. Kopacz



Dziennik Ustaw Nr 7 — 863 —

Poz. 50

Zatacznik do rozporzgdzenia Ministra Zdrowia
z dnia 31 grudnia 2009 r. (poz. 50)

KRYTERIA KWALIFIKOWANIA DAWCOW DO ODDAWANIA KRWI PEENEJ | JEJ SKEADNIKOW

1. Kryteria dopuszczenia dawcow do oddawania krwi petnej lub jej sktadnikow

1.1 Wiek i ciezar ciata dawcow

— osoby nieposiadajace
petnej zdolnosci do
Wiek czynnosci prawnych

18 do 65 lat
— matoletni powyzej — na warunkach okreslonych w art. 15 ust. 2 ustawy
lat trzynastu z dnia 22 sierpnia 1997 r. o publicznej stuzbie krwi

w wieku ponad 60 lat

dawcy pierwszorazowi — do decyzji lekarza w placéwce stuzby krwi

ponad 65 lat — po corocznym uzyskaniu zgody lekarza w jednostce
organizacyjnej publicznej stuzby krwi

= 50 kg dla dawcow krwi petnej lub jej sktadnikéw otrzymywanych metoda aferezy
Ciezar ciata =70 kg dla dawcéw oddajacych 2 jednostki koncentratu krwinek czerwonych (KKCz)
metodg erytroaferezy (podwadjna erytroafereza)

1.2 Stezenie hemoglobiny we krwi dawcy

Kobiety Mezczyzni Odnosi sie do dawcoéw krwi petnej allogenicznej
= 125 g/l =135 g/l lub jej sktadnikow
Hemoglobina — - - - -
=140 g/l Odnosi sie do dawcoéw oddajgcych 2 jednostki
KKCz metoda erytroaferezy

1.3 Stezenie biatka w surowicy krwi dawcy

Biatko = 60 g/l W przypadku pobrania osocza metodg aferezy bada-
nie nalezy przeprowadzaé co najmniej raz w roku

1.4 Liczba krwinek ptytkowych we krwi dawcy

Liczba krwinek Liczba krwinek ptytkowych | Liczba wymagana w przypadku dawcow poddawa-
ptytkowych przynajmniej 150 x 109/ nych zabiegom trombaferezy

1.5 Liczba krwinek biatych 4—10 x 10%/1

2. Kryteria dyskwalifikacji stosowane wobec dawcow krwi petnej i jej sktadnikéw

2.1 Kryteria dyskwalifikacji statej dla dawcéw krwi allogenicznej

Choroby uktadu krazenia Potencjalni dawcy z aktywng lub przebytg powazng chorobg ukta-
du krazenia, oprocz wad wrodzonych catkowicie wyleczonych

Choroby uktadu nerwowego Przebycie powaznej choroby OUN

Skionnos$é do patologicznych krwawien | Potencjalni dawcy z zaburzeniami krzepnigcia w wywiadzie

wracajgcych drgawek

Nawracajgce omdlenia Poza drgawkami wieku dzieciecego lub sytuacjg, w ktorej co naj-
albo napady drgawkowe mniej przez 3 lata po zakonhczeniu leczenia nie obserwuje sie na-

nawracajacg

Choroby uktadu pokarmowego Potencjalni dawcy z powazng chorobg aktywna, przewlektg lub

nawracajacg

Choroby uktadu oddechowego Potencjalni dawcy z powazng chorobg aktywng, przewlekig lub

i nerek nawracajacag

Choroby uktadu moczowo-ptciowego Potencjalni dawcy z powazng chorobg aktywng, przewlekig lub
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Choroby uktadu immunologicznego

Potencjalni dawcy z powazng chorobg aktywng, przewlekig lub
nawracajacag

Choroby metaboliczne i choroby uktadu
endokrynnego

Potencjalni dawcy z powazng chorobg aktywng, przewlekig lub
nawracajacg

Choroby krwi i uktadu krwiotwoérczego

Potencjalni dawcy z powazng chorobg aktywng, przewlekig lub
nawracajacq

Choroby skoéry

Potencjalni dawcy z powazng chorobg aktywng, przewlekig lub
nawracajacg

Choroby uktadowe np. kolagenozy

Potencjalni dawcy z powazng chorobg aktywna, przewlektg lub
nawracajaca

Cukrzyca

Choroby nowotworowe

Nowotwory ztosliwe poza rakiem in situ, pod warunkiem catkowi-
tego wyleczenia

Choroby zakazne

WZW typu B, poza osobami HBsAg-ujemnymi, u ktérych stwier-
dzono przeciwciata anty-HBs

WZW typu C

Wirusowe zapalenie watroby w wywiadzie, zéttaczka o niejasnej
etiologii

HIV-1/2

HTLV /11

Babeszjoza

Kala Azar (leiszmanioza trzewna)

Trypanosomoza cruzi (Gorgczka Chagasa)

Promienica

Tularemia

Malaria — osoby, ktére w dowolnym okresie zycia nieprzerwanie
przez co najmniej 6 miesiecy zamieszkiwaty na terenach ende-
micznego wystepowania malarii:

— jezeli wynik badan w kierunku malarii przeprowadzonych
4 miesigce po powrocie z terendw endemicznego wystepowa-
nia malarii jest dodatni,

— jezeli nie przeprowadzono badan w kierunku malarii.

Osoby, ktore w przesztosci przebyty malarie i nie ma mozliwosci

przeprowadzenia u nich badan

Goraczka Q — osoby cierpigce na postac przewlektg goraczki Q

Gabczaste zwyrodnienie mézgu (TSE)
(np. choroba Creutzfeldta-Jakoba,
wariant choroby Creutzfeldta-Jakoba)

Osoby, ktérych wywiad rodzinny wskazuje na zagrozenie TSE.
Takze osoby, u ktorych wykonano w przesztosci przeszczep
rogowki lub opony twardej albo byty leczone preparatami uzyska-
nymi z ludzkich przysadek.

Osoby przebywajace tgcznie przez 6 miesiecy lub dtuzej w Wiel-
kiej Brytanii, Francji lub Irlandii w okresie od 01.01.1980 r. do
31.12.1996 r.

Osoby, ktorym po 01.01.1980 r. przetoczono krew lub jej sktadniki
na terenie Wielkiej Brytanii, Francji lub Irlandii

Kita

Leki stosowane domiesniowo
lub dozylnie

Kazdy przypadek stosowania domiesniowo lub dozylnie lekow,
ktére nie zostaly przepisane przez lekarza

Zachowania seksualne

Osoby, ktore ze wzgledu na swoje zachowania seksualne nalezg do
grup podwyzszonego ryzyka zakazenia powaznymi chorobami,
mogacymi przenosic sie drogg przetoczenia krwi

Zaburzenia psychiczne i zaburzenia
zachowania spowodowane uzywaniem
srodkow (substancji) psychoaktywnych

Biorcy ksenoprzeszczepow
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2.2. Kryteria dyskwalifikacji tymczasowej dawcow krwi allogenicznej

2.2.1 Choroby zakazne

Czas trwania dyskwalifikacji

Po przebyciu choroby zakaznej potencjalni dawcy powinni by¢ zdyskwalifikowani na co najmniej dwa tygodnie

od dnia petnego wyleczenia.

Jednak w przypadku choréb wymienionych w ponizszej tabeli nalezy stosowaé nastepujgce okresy dyskwalifi-

kacji:
Bruceloza 2 lata od dnia petnego wyzdrowienia
Goraczka Q 2 lata od dnia potwierdzonego wyleczenia

Toksoplazmoza

6 miesiecy od dnia potwierdzonego wyleczenia

Gruzlica

2 lata od dnia potwierdzonego wyleczenia

Goraczka reumatyczna

2 lata od dnia ustgpienia objawodw, jezeli nie wystgpita przewlekta
choroba serca

Goraczka ponad 38 °C

2 tygodnie od dnia ustgpienia objawoéw

Grypa, infekcja grypopodobna

2 tygodnie od dnia ustgpienia objawéw

Zapalenie szpiku

2 lata od dnia potwierdzonego wyleczenia

Malaria:

— osoby, ktére w dowolnym okresie
zycia nieprzerwanie przez co najmniej
6 miesiecy zamieszkiwaty na terenach
endemicznego wystepowania malarii

— osoby, ktore przebyly malarie

— osoby powracajace z terenéw ende-
micznego wystepowania malarii bez
objawow choroby

— osoby, u ktérych w czasie pobytu na
obszarach endemicznego wystepo-
wania malarii lub w ciaggu 6 miesiecy
po powrocie wystepowata goraczka
0 niejasnym pochodzeniu

— 4 miesigce po powrocie z ostatniej wizyty na terenach ende-
micznego wystepowania malarii; warunkiem pdzniejszej kwali-
fikacji jest uzyskanie negatywnych wynikéw badan w kierunku
malarii przeprowadzonych metodami immunologicznymi lub
metodami biologii molekularnej

— na czas wystepowania objawow i leczenia oraz do uzyskania
negatywnych wynikéw badan immunologicznych lub metoda-
mi biologii molekularnej (wykonanych nie wcze$niej niz 4 mie-
sigce po ustgpieniu objawow/zakonczeniu leczenia). Jezeli ba-
dania dajg wynik dodatni — dyskwalifikacja na 3 lata, nastep-
nie kolejne badanie

— 12 miesiecy od dnia opuszczenia terendw endemicznego wy-
stepowania malarii. Okres ten moze by¢ skrocony do 4 miesie-
cy, jezeli badania w kierunku malarii przeprowadzone metoda-
mi immunologicznymi lub metodami biologii molekularnej
dajg wyniki negatywne. Jezeli wyniki badan sg dodatnie —
dyskwalifikacja na 3 lata, nastepnie kolejne badanie

— 3 lata od dnia ustgpienia objawow/zakonhczenia leczenia; okres
ten moze zostac skrécony do 4 miesiecy, jezeli badania w kie-
runku malarii przeprowadzone metodami immunologicznymi
lub metodami biologii molekularnej dajg wyniki negatywne.
Jezeli wyniki badan sg dodatnie — dyskwalifikacja na 3 lata,
nastepnie kolejne badanie

Wirus Zachodniego Nilu (WNV)

— 28 dni od dnia opuszczenia terenu, gdzie wystepujg przypadki
przeniesienia WNV na ludzi
— w przypadku zakazenia WNV — 120 dni od dnia wyleczenia

Rzezaczka

W okresie choroby i 12 miesiecy od dnia zakonczenia leczenia

Mononukleoza zakazna

6 miesigcy od dnia wyzdrowienia
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2.2.2 Narazenie na niebezpieczenstwo zarazenia chorobami przenoszonymi drogg przetocze-

nia krwi

— Badanie endoskopowe przy uzyciu
fiberoendoskopu

— Kontakt sluzéwki z krwig lub uktucie
iglg

— Przetoczenie sktadnikow krwi

— Przeszczep ludzkich komorek
lub tkanek

— Duzy zabieg chirurgiczny

— Tatuaz lub przektucie czesci ciata

— Akupunktura, o ile nie zostata
wykonana przez wykwalifikowanego
lekarza przy uzyciu jatowych
jednorazowych igiet

Dyskwalifikacja na okres 6 miesiecy albo na 4 miesigce w przy-
padku, gdy badania metodami biologii molekularnej w kierunku
wirusowego zapalenia watroby typu B i C, a takze HIV, dajg wyni-
ki ujemne

Osoby narazone na ryzyko z powodu
bliskiego kontaktu w warunkach
domowych z chorymi na wirusowe
zapalenie watroby

Dyskwalifikacja na okres 6 miesiecy albo na 4 miesigce w przy-
padku, gdy badanie metodami biologii molekularnej w kierunku
wirusowego zapalenia watroby typu B lub C daje wynik ujemny

Osoby, ktore ze wzgledu na swoje
zachowania czy dziatalnosé

sg szczegolnie narazone na zarazenie
chorobami przenoszonymi drogg
transfuzji

Po zaprzestaniu ryzykownych zachowan dyskwalifikacja na okres
zalezny od rodzaju choroby i od dostepnosci odpowiednich te-
stow

Przymusowe pozbawienie wolnosci
(pobyt w zaktadzie karnym, areszcie
sledczym lub w innym miejscu,

w ktorych przebywaja osoby
pozbawione wolnosci)

Okres przymusowego pozbawienia wolnosci i okres 6 miesiecy
po zakonczeniu przymusowego pozbawienia wolnosci albo 4 mie-
sigce w przypadku, gdy badania metodami biologii molekularnej
w kierunku wirusowego zapalenia watroby typu B i C, a takze HIV,
daja wyniki ujemne

Pobyt w krajach o duzej czestotliwosci
wystepowania nosicieli przeciwciat
anty-HIV i chorych na AIDS

6 miesiecy od dnia powrotu do Polski

Kontakt z chorobg zakazna
(poza wirusowym zapaleniem watroby)

Na czas odpowiadajgcy okresowi inkubacji, a jezeli jest on niezna-
ny, na 4 tygodnie

Powrét z obszaru, w ktorym
endemicznie wystepujg choroby
tropikalne

6 miesiecy od dnia powrotu do Polski, jezeli w tym czasie nie wy-
stgpita niewyjasniona goraczka lub inne objawy choroby

2.2.3 Szczepienia

Wirusy lub bakterie atenuowane 4 tygodnie
Inaktywowane/zabite wirusy, 48 godzin
bakterie lub riketsje
Anatoksyny 48 godzin
WZW typu A 48 godzin, pod warunkiem braku ekspozycji na zakazenie
WZW typu B 1 tydzien, pod warunkiem braku ekspozycji na zakazenie
Wscieklizna 48 godzin

W razie ryzyka zarazenia —dyskwalifikacja na okres 1 roku
Kleszczowe zapalenie mézgu 48 godzin

W razie ryzyka zarazenia — dyskwalifikacja na okres 1 roku

Poddanie si¢ biernemu uodpornianiu su-
rowicami odzwierzecymi

Dyskwalifikacja na 3 miesigce
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2.2.4 Inne przyczyny dyskwalifikacji tymczasowej

Cigza 6 miesiecy po porodzie lub jej zakohczeniu, poza sytuacjami wy-
jatkowymi po uzyskaniu zgody lekarza
Miesigczka 3 dni po zakonhczeniu

Maly zabieg chirurgiczny

1 tydzien

Leczenie stomatologiczne

Leczenie stomatologiczne lub wizyta u higienistki stomatologicz-
nej — odroczenie do nastepnego dnia (uwaga: ekstrakcje zeba,
leczenie przewodowe itp. uwaza sie za maty zabieg chirurgiczny)

Przyjmowanie lekéw

Zaleznie od rodzaju przepisanego leku, jego sposobu dziatania
i leczonego schorzenia

Ostre choroby uktadu oddechowego

Do zakonczenia leczenia

Ostre choroby uktadu pokarmowego

Do zakonczenia leczenia

Kiebuszkowe zapalenie nerek

5 lat od catkowitego wyleczenia

Inne ostre choroby uktadu moczowego

Do zakonczenia leczenia

Choroby zapalne i uczuleniowe skoéry

Do zakonczenia leczenia

Ostre stany uczuleniowe

Do czasu ustgpienia objawow

Zaostrzenie przebiegu przewlektej
choroby alergicznej

Do czasu ustgpienia objawow

Okres odczulania w alergii

Caty okres

2.2.5 Dyskwalifikacja ze wzgledu na szczego6lng sytuacje epidemiologiczng

Szczegolna sytuacja epidemiologiczna
(np. wybuch epidemii jakiejs choroby)

Czasokres zalezny od sytuacji epidemiologicznej (takie przypadki
nalezy zgtasza¢ Komisji Europejskiej w celu podjecia odpowied-
nich dziatan)

3. Kryteria dyskwalifikacji dawcow krwi autologicznej

Powazne choroby uktadu krazenia

Decyduje lekarz prowadzacy

Osoby, u ktorych wykryto w testach
immunoenzymatycznych obecnos$¢
markerow wirusow:

— HBV

— HCV

— HIvV

Osoby, u ktorych wywiad lekarski
wskazuje na zakazenie HTLV I/l

W uzasadnionych przypadkach lekarz moze dopusci¢ do pobrania
krwi

Ostre zakazenie bakteryjne






