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В настоящото съобщение представям накрат-
ко впечатленията си от работното посещение в 
звената за ЦССМ на два големи клинични центъра 
в столиците на Хърватия и Словения – гр. Загреб 
и гр. Любляна. Това посещение е подкрепено от 
Световната федерация по болнична стерилизация 
(World Federation for Hospital Sterilization Sciences, 
WFHSS) в рамките на програмата за практическо 
обучение на Федерацията. Всяка година двама от 
кандидатите – специалисти от Националните асо-
циации, които са членове на WFHSS, биват одобре-
ни за участие в тази програма, въз основа на тях-
ната професионална подготовка, с цел да се осигури 
споделяне на опита и постиженията в областта на 
централното снабдяване със стерилни материали 
на болници от различни европейски държави. 

Болничен клиничен център – Загреб
Клиничният център е създаден през 1942 г., 

разполага с 5 бази в различни райони на града, основ-
ната база е Ребро (фиг.1). Центърът разполага с 
1799 болнични легла и има 5463 – членен персонал, 
вкл. 1137 лекари и 3194 медицински сестри.

  Централната стерилизационна е разположена 
на 1 етаж, с удобни подземни комуникации с всич-
ки отделения на базата и с отделен чист и мръсен 
поток.

Структурирана е според изискванията – с кон-
таминирана, сервизна, чиста и стерилна зони (фиг. 
2, 3, 4 и 5). Впечатляващи са сервизната зона със 
всички съоръжения за водоподготовка и системата 
за автоматично дозиране на миещите средства 
и дезинфектантите. Има добре стуктурирана и 
отделена зона за подготовка на бельото, където 
се изготвят и различни готови сетове (фиг.6). В 
клиничния център е обособен и много добре раз-
вит ендоскопски център, със собствена техника за 
измиване и дезинфекция (фиг.7).

По време на моето посещение имахме възмож-
ност непрекъснато да споделяме опита си в орга-
низацията на всички стъпки от стерилизационния 
процес. 

Онкологичен институт – Любляна
Това е специализирана болница с 200 легла 

(фиг.8).

Страница на специалиста IC Specialist’s Forum

Организация на ЦССМ в клинични 
центрове на Загреб и Любляна –
споделен опит, с подкрепата на 
WFHSS  
А. Корчева*
Началник ОБХЕ- Аджибадем Сити Клиник Болница Токуда, София

ORGANIZATION OF CSSD IN CLINICAL CENTRES OF ZAGREB AND 
LJUBLJIANA: SHARING EXPERIENCE WITH WFHSS SUPPORT

Korcheva* 
Head of Hospital Hygiene and Epidemiology Department – ACIBADEM City Clinic 
Tokuda Hospital

Фиг. 1.  База Ребро на болничен клиничен център, Загреб

*E mail: t_kons@mail.bg
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Фиг. 2. Контаминирана зона                        Фиг. 3. Сервизна зона                                Фиг. 4. Чиста зона

Фиг. 5. Стерилна зона.                           Фиг. 6. Зона за бельо                                 Фиг. 7. Ендоскопски център

Фиг. 8. Онкологичен институт – Любляна
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Централната стерилизационна е добре оборуд-
вана, както се вижда на фиг. 9.

Eипът се състои от сестри и автоклависти, 
ръководени от старша сестра.

Впечатляващо е приложението на вторична 
опаковка за транспортиране.

Специфична особеност на организацията в този 
институт е изградената и много добре функциони-
раща Централна дезинфекционна станция (фиг.10).

Важно е, също така да се отбележи, че и в 
двете звена е изградена система за проследяване 
на инструментите. 

Впечатленията и споделеният опит от това 

Фиг. 9. ЦССМ в Онкологичен институт – Любляна, зони: А) контаминирана,  B) чиста и C) стерилна

Фиг. 10. Централна дезинфекционна станция

работно посещение бяха представени в рамките 
на научната програма на 12-ия конгрес на БулНозо 
през 2018 г., пред около 200 участници от страна-
та – специалисти по контрол на инфекциите, вкл. 
от стерилизационните звена. Като цяло посеще-
нието беше много ползотворно за мен, моята бол-
ница и организацията на стерилизацията в нашата 
страна, още повече, предвид факта, че съм член на 
Националния комитет по дезинфекция и стерили-
зация на БулНозо. С наученото съм запознала както 
колектива, който ръководя в Аджибадем Сити 
Клиник болница Токуда, така и курсисти, които 
обучавам.

B)A) C)
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CSSD IN MBAL SHUMEN: ACHIEVEMENTS AND CHALLENGES

T. Cholakova 
MBAL Shumen

Summary. Here we present the basic information on the activities, achieve-
ments and challenges of CSSD in MBAL Shumen. The CSSD is established in 
1998 as an independent part of the Department of infection prevention and 
control of the hospital. It is situated on the ground floor of the Surgery block 
to facilitate the optimal communication to the Operating rooms and other 
clinics of the hospital. CSSD serves also 36 outpatient clinics as additional cus-

tomers. The infrastructure of the CSSD includes the following areas: dirty, clean, sterile and support areas. The team consists 
in: a director, 3 nurses and 3 technicians. A quality managing system is established and 9 standard operation procedures are 
developed. The SWOT analysis shows the strong points and opportunities for further improvement of CSSD

Увод 
В статията е представена основната инфор-

мация, характеризираща структурата и дейността 
на Звеното за Централно Снабдяване със Стерилни 
Материали (ЗЦССМ) в „МБАЛ-Шумен” АД, което е съз-
дадено през 1998 г. като самостоятелно звено в Отдел 
превенция и контрол на ВБИ (ОПКВБИ) в структура-
та на Административно-стопанския блок на лечебно-
то заведение. ЗЦССМ обслужва освен отделенията на 
„МБАЛ-Шумен” АД и 36 звена за доболнична помощ 
като външни клиенти.

Материална база 
ЗЦССМ заема 286 кв.м.площ и е разположено на 

партерния етаж в западната част на Хирургическия 
блок, което осигурява оптимална комуникация с 
Операционен блок и всички отделения на лечебното 
заведение. Осигурена е пълна разделност и поточност 
на нестерилни и стерилни материали. Помещенията 
за различнитте дейности са отделени архитектурно 
и в тях е строго лимитиран достъпа на материали и 
персонал.

Работни зони 
Нечиста зона
yy Зона за получаване на употребявани материали;
yy Зона за деконтаминация;

Чиста зона
yy Зона за подготовка и опаковка на материали-

те, подлежащи на стерилизация;

Стерилна зона
yy Склад за стерилни материали;
yy Зона за предаване и изпращане на стерилни ма-

териали;
Поддържаща зона 
yy Зона за получаване и складиране на чист несте-

рилен материал;
yy Стая за отдих на персонала с гардероб и сервиз-

ни помещения;
Апаратура и оборудване
yy Стерилизатори с пара под налягане, производ-

ство на фирма „Шерер”, всеки по 9 стерилни 
единици – 2 бр.

yy Газов стерилизатор с формалдехид за стерили-
зиране на термолабилни материали – 1 бр.

yy Контейнери тип Вагнер с различна големина – 
336 бр.

yy Машина за опаковане на материали и инстру-
менти с фолиева опаковка 

На табл.1 е представена натовареността на 
машините през последните 3 години.

Екип на звеното (фиг.1)
Съставът на ЗЦССМ в „МБАЛ-Шумен” АД е пред-

ставен на фиг.1. В звеното работят 3. медицински спе-
циалисти и 3. автоклависти. Квалификацията на Началник 
отдела включва три специалности: Инфекциозни болести, 
Епидемиология и Здравен мениджмънт, а на Ръководителя 
на ЗЦССМ – Стерилизационен техник ІІІ степен и Болнична 
хигиена.

Централна стерилизация „МБАЛ-Шумен” АД – 
постижения и предизвикателства 
Т. Чолакова 
„МБАЛ-Шумен” АД

*Еmail: tereza_bg@abv.bg.
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Система за управление на качеството 
ЗЦССМ в „МБАЛ-Шумен“ притежава сертификат 

ISO 13485:2004. Моделът на Системата за управление на 
качеството (СУК) според изискванията на ISO 13485:2004 
илюстрира връзките между процесите и показва, че кли-
ентите на ЗЦССМ (клиницисти, здравни заведения и 
звена за доболнична помощ) играят значителна роля в 
определянето на изискванията, разглеждани като входни 
елементи. Наблюдението на удовлетвореността на кли-
ентите налага периодична оценка на обратната инфор-
мация от тях.

Системата за управление на качеството се състои 
от 9 стандартни оперативни процедури (СОП):

1. Проверка и стартиране на стерилизационната 
апаратура и съоръжения за омекотяване на водата;

2. Транспорт на медицински изделия от отделения-
та (събиране);

3. Опаковане с фолио;
4. Опаковане с хартия;
5. Опаковане в твърда опаковка – контейнер;
6. Стерилизация с пара под налягане;
7. Стерилизация с формалдехид;
8. Транспорт на медицински изделия до отделенията 

(предоставяне за ползване);
9. Съхранение на стерилни материали.
СОП съдържат основните 4 раздела:
І. Общи условия
ІІ. Същност и цел на СОП 
ІІІ. Ход на процеса и разпределение на задълженията
ІV. Проследяващ контрол по спазване на СОП 
Във всяка СОП са описани:
1. Предназначение
2. Област на приложение
3. Термини и съкращения
4. Отговорности и пълномощия
5. Описание на процедурата
6. Приложения
ЗЦССМ има наръчник по качество, в който са вклю-

чени: СОП (9 бр), Инструкции (3 бр) и Програми за прила-
гане на добра хигиенна практика (9 бр).

Инструкциите съдържат: СОП, кой извършва, кой 
носи отговорност и как се контролира.

Програмите за прилагане на добри хигиенни практи-

ки съдържат информация за:
1. Сграда, помещения, технологично оборудване
2. Закупуване
3. Поддържане хигиенното състояние на обекта
4. Технологична обработка
5. Лична хигиена
6. Обучение на персонала
7. Контрол върху вредителите
8  Идентификация и проследимост
S W O T анализ
S (силни страни)
– Отлична база и разположение на ЦС, отговаряща 

на Европейските стандарти.
– Гарантирано високо качество на стерилния про-

дукт
– Утвърден екип от квалифициран персонал. Липса на 

текучество на кадри
– Оптимизирана организация на труда при оптимал-

на натовареност на  апаратурата 
– Много добра колаборация с всички отделения на 

МБАЛ Шумен АД и др. договорни партньори;
– Добра икономическа ефективност.
 W (слаби страни)
– Периодични повреди на апаратурата, водещи до 

забавяне изпълнението на услугите по договор ;
– Газов стерилизатор с формалдехид;	
– Високи такси за абонамент и поддръжка на налич-

ната техника.
О ( възможности)
– По-висока използваемост капацитета на стерили-

зационната апаратура чрез сключване на договори с други 
потребители на услуги;

– Повишаване квалификацията на персонала чрез 
продължаващо обучение;

– Повишаване икономическата ефективност.
Т ( заплахи)
– Развиване на дейност в условията на икономическа 

криза, хронично недофинансиране на лечебното заведение;
– Бързи и непредвидими промени в нормативната 

база;
– Евентуално текучество на кадри в отделението 

поради ниска мотивация (заплащане на труда).

 Фиг. 1. Екип на ЗЦССМ в „МБАЛ-Шумен” АД

 Табл. 1. Натовареност на машините през 2015 – 2017 г.

Стерилизатор
Натовареност на машините

2015 г.  2016 г. 2017 г.

Парен 87,5% 88,3 % 88,6 %

Газов с формалдехид 82% 84,0% 84,5%
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Болници – нови колективни 
членовe на БулНозо: 
Многопрофилна болница за 
активно лечение "Свети Иван 
Рилски" – Горна Оряховица 
(представяне)
Д-р Иван Иванов – Управител 
Димитрина Тодорова –  Главна медицинска сестра

HOSPITALS – NEW CORPORATIVE MEMBERS OF BULNOSO: WE 
PRESENT  MULTIPROFILE ACUTE CARE HOSPITAL “ST. IVAN RILSKI” –  
G. ORYAHOVITSA

Dr. Ivan Ivanov – Manager of the Multiprofile Acute Care Hospital “St. Ivan Rilski”
Dimitrina Todorova – Chief nurse

Исторически данни. След Освобождението 
с помощта на руската военна администра-
ция се поставя началото на организирано 
здравеопазване: на 1 февруари 1879 г. княз 
А.М.Дондуков – Корсаков утвърждава „Временни 
правила за устройството на медицинската част 
в България“. Съгласно „временните правила“ 
обслужването в болниците и лекарствата на 
болните са безплатни за представилите бележ-
ка за бедност. В отговор на новите изи-
сквания към здравето на населението на 15 
ноември 1895 г. Върховния медицински съвет 
взема  решение да се разкрият 8 околийски бол-
ници – едната от тях в Горна Оряховица, още 
същата година такава е открита на улиците 
„Македония“ и „Радецки“, като за пръв око-
лийски лекар е назначен доктор Петър Цончев. 
Старите частни сгради, определени за болнично 
обслужване не отговарят на нуждите на населе-
нието, което е предпоставка да се построи под-
ходяща за целта сграда. На 30 юни 1896 г. е реше-
но да се построи болница между Горна Оряховица 
и Лясковец. Предвидени са и средства за целта, 
но разногласия между двата града оставят 
въпроса нерешен и финансите са прехвърлени за 

Търновската болница. Лошите условия в частни-
те сгради са причина за закриването на болница-
та през 1931 г. като основна причина е невъзмж-
ността на държавата да поддържа здравеопазва-
нето и се отваря път на частната инициатива. 
Още през 1931 г. в Горна Оряховица се открива 
първата частна хирургична болница с 15 легла, а 
през 1934 г. и втора такава. Това продължава до 
национализацията през 1947 г. – с ентусиазма на 
населението от околията на 1 юли 1946 г.е напра-
вена първата копка на новата болнична сграда. 
Окончателното завършване на сградата и нейно-
то откриване става през април 1958 г. Започва 
поетапно разкриване на специализирани отделе-
ния – I, II, III вътрешно отделение, АГО, Детско, 
Нервно, Хирургично, Очно, УНГ, ОФТР, ОАРИЛ, 
Рентгеново, ИТО, Клинична лаборатория и т.н. 
През тези години в болницата са работили лека-
ри, взели образованието си във всички европей-
ски градове: Прага, Бон, Женева, Загреб, Киев, 
Франкфурт на Майн и т.н. Голяма част от тях 
са участници във Втората световна война и 
носители на ордени и медали за проявен геро-
изъм. За над сто и десет годишната история, 
в болницата в Горна Оряховица са работили 
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изтъкнати медицински специалисти. Двама от 
тях: д-р Койчо Иванов и д-р Пенчо Кюркчиев са 
„Кандидат на медицинските науки“, съответно в 
областта на кардиологията и хирургията.

Съвременна структура и дейност. В 
настоящия момент персоналът на МБАЛ „Свети 
Иван Рилск“" наброява общо 198 специалисти, от 
тях: 70 лекари, 94 медицински сестри,13 акушерки, 
8 медицински лаборанти, 7 ренгенови лаборанти, 
4 рехабилитатори, 1 масажист и 1 инструктор 
лечебно хранене, като с втора специалност са 12 
лекари и 6 медицински сестри с висше образова-
ние. В болницата има обособени: 

Стационарен блок, включващ 3 вътрешни 
отделения с разкрити легла по гастроентери-
ология, нефрология, пулмология, ендокринология и 
болести на обмяната и кардиология, отделение 
по инфекциозни болести, отделение по хирургия, 
отделение по очни болести, УНГ, ОФРМ, невроло-
гично отделение, ОАИЛ, отделение по педиатрия 
и АГО и Консултативно-диагностичен блок с 13 кон-
султативни кабинети. 

Общият приемно-консултативен кабинет и 
регистратурата са разположени на първия етаж 
на болницата. В съседство с тях са Отделение 
за образна диагностика и Клинична лаборато-
рия. Приемът и обслужването на пациентите се 
извършва в Приемно-консултативните кабинети 

на съответните отделения, които са функционал-
но свързани. 

В лечебното заведение няма назначени здравен 
инспектор и хигиенна медицинска сестра. Старшата 
медицинска сестра на Регистратурата по длъжност-
на характеристика е натоварена да изпълнява функ-
циите на сестра по контрол на инфекциите.

Основна наша цел е удоволетворяване на 
потребностите от здравни услуги на пациен-
тите, повишаване на качеството на живот 
на населението от областта чрез ефектив-
но и ефикасно предоставяне на медицински 
услуги, в съответствие с правилата за добра 
медицинска практика и националните меди-
цински стандарти за лечение, при спазване 
на професионалната тайна и правата на 
пациента.

С присъединяването си като колективен 
член към БАПКНИ БулНозо Ръководството на 
Многопрофилна болница за активно лечение „Свети 
Иван Рилск“ – Горна Оряховица изразява своя стре-
меж за неотклонно придържане към водещите све-
товни стандарти за качество и безопасност на 
предлаганите медицински услуги, както и подкре-
пата си по отношение инициативите на БулНозо 
за популяризиране и повишаване квалификацията на 
медицинските специалисти във връзка с контрола 
на инфекциите.



110 Нозокомиални инфекции, Том XII, 2018-2019

Полезна информация Useful Information

Международна конференция по превенция и контрол на инфек-
циите (ICPIC)

Конференцията ще се състои между 10 и 13 септември  2019 год. в гр. 
Женева, Швейцария. Допълнително информация за събитието можете да наме-
рите на следния интернет адрес: https://www.conference.icpic.com/ 

Съобщение за предстоящи срещи

Годишна среща по превенция на инфекциите (IPS) 
Срещата е организирана от Сдружението по превенция на инфекциите на 

Обединеното кралство и ще се състои между 22 и 24 септември 2019 год. в гр. 
Ливърпул, Англия. Допълнително информация за събитието можете да намери-
те на следния интернет адрес: http://www.ips.uk.net/conference/

Национална научна конференция по епидемиология
Конференцията се провежда от Българско научно дружество по епидемиология на инфекциозните и 

неинфекциозните болести в гр. Хисаря между 21 и 23 октомври 2019 г., паралелно с Международната кон-
ференция по зоонози и зоология. Допълнително информация за събитието можете да намерите на следния 
интернет адрес: http://bulepid.org/ 

Конгрес по клинична микробиология и 9. Конгрес по инфекциоз-
ни болести на Хърватска

Конгресите ще се проведат съвместно между 24 и 27 октомври 2019 г. в 
гр. Сплит, Р. Хърватска. Повече информация за конгресите можете да намери-
те на: http://www.crocmid2019.com/en/home/ 

Европейска научна конференция по приложна епидемиология на 
инфекциозните болести

Конференцията ще се проведе между 27 и 29 ноември 2019 година в 
Стокхолм, Швеция. Информация за събитието можете да видите на следния 
интернет адрес: https://www.escaide.eu/en 

Европейски конгрес по клинична микробиология и инфекциозни 
болести (ECCMID)

Конгресът ще се проведе от 18 до 21 април 2020 год. в гр. Париж, 
Франция. Повече информация за конгреса можете да намерите на следния 
интернет адрес: https://www.eccmid.org/eccmid_2020/
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Книги, списания и интернет страници

1. Книги, ръководства:
APIC Implementation Guide. APIC Implementation Guide: Infection Preventionist’s Guide to the OR. 2018. 

https://apic.org/Professional-Practice/Implementation-guides

ECDC (European Centre for Disease Prevention and Control). Outbreak of VIM-producing carbapenemresistant 
Pseudomonas aeruginosa linked to medical tourism to Mexico – 11 March 2019, Stockholm, 2019. https://
ecdc.europa.eu/en/publications-data/rapid-risk-assessment-outbreak-vim-producing-carbapenem-resistant-
pseudomonas

ECDC (European Centre for Disease Prevention and Control). TECHNICAL REPORT. Proposals for EU 
guidelines on the prudent use of antimicrobials in humans. Stockholm: ECDC; 2017. ISBN 978-92-9498-033-5 doi: 
10.2900/9621 https://ecdc.europa.eu/sites/portal/files/media/en/publications/Publications/EU-guidelines-
prudent-use-antimicrobials.pdf

ECDC Европейски център за профилактика и контрол върху заболяванията. Антибиотиците, използвани 
като последна линия на лечение, са неефективни: възможности за справяне с тази непосредствена заплаха 
за пациентите и системите за здравеопазване. Стокхолм: ECDC; 2016 г. ISBN: 978-92-9498-004-5 DOI: 
10.2900/62617 https://ecdc.europa.eu/sites/portal/files/media/bg/publications/Publications/antibiotic-
resistance-policy-briefing.pdf

ECDC (European Centre for Disease Prevention and Control). Systematic review of the effectiveness of 
infection control measures to prevent the transmission of carbapenemase-producing Enterobacteriaceae through 
cross-border transfer of patients. Stockholm: ECDC; 2014. ISBN 978-92-9193-614-4 doi 10.2900/418192 https://
ecdc.europa.eu/en/publications-data/systematic-review-effectiveness-infection-control-measures-prevent-
transmission

ECDC (European Centre for Disease Prevention and Control). Systematic review and evidence-based guidance 
on perioperative antibiotic prophylaxis. Stockholm: ECDC; 2013. Stockholm, June 2013 ISBN 978-92-9193-484-
3 doi 10.2900/85936 https://ecdc.europa.eu/en/publications-data/systematic-review-and-evidence-based-
guidance-perioperative-antibiotic

Red Book 2018. Committee on Infectious Diseases; American Academy of Pediatrics; David W. Kimberlin, MD, 
FAAP; Michael T. Brady, MD, FAAP; Mary Anne Jackson, MD, FAAP; Sarah S. Long, MD, FAAP  https://redbook.
solutions.aap.org/book.aspx?bookid=2205

World Health Organization. Guidelines for the Prevention and Control of Carbapenem-Resistant 
Enterobacteriaceae, Acinetobacter baumannii and Pseudomonas aeruginosa in Health Care Facilities. Geneva: World 
Health Organization; 2017. https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/259462/9789241550178-eng.
pdf;jsessionid=78C00A4F9C756ED36D7E739495464F50?sequence=1 
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Useful Information

2. Списания с интернет адрес:
American Journal of Infection Control <http://www.
ajicjournal.org/>

Antimicrobial Resistance and Infection Control <https://
aricjournal.biomedcentral.com/articles>

British Journal of Infection Control <http://www.icna.
co.uk/public/bjic/index.htm>

Clinical Infectious Diseases (CID) <cid.oxfordjournals.org/>

Communicable Disease Threats Report (Weekly) <http://
ecdc.europa.eu/en/publications/surveillance_reports/
communicable-disease-threats-report/Pages/cdtr.aspx>

Health Protection Report (Weekly) <https://www.gov.
uk/government/publications/health-protection-report-
volume-11-2017 >

Emerging Infectious Diseases <www.cdc.gov/ncidod/eid/
index.htm>

Eurosurveillance <www.eurosurveillance.org/>

Hospital Infection Control & Prevention <www.ahcmedia.
com/newsletters/>

International Journal of Infection Control <www.theific.org/
ijic/>

Infection Control and Hospital Epidemiology <www.shea-
online.org/journal-news/iche-journal>

Infection Control Resource 
 <www. infectioncontrolresource.org>

International Journal of Antisepsis Disinfection 
Sterilization <http://www.ijads.org/jvi.aspx?pdir=ijads&pl
ng=eng&volume=1&issue=1>

Journal of Antimicrobial Chemotherapy (JAC) <jac.
oxfordjournals.org/>

Journal of Hospital Infection <www.journalofhospitalinfection.
com/ >

Journal of Infection Prevention <http://bji.sagepub.com/> 

Journal of Infectious Diseases (JID) <jid.oxfordjournals.
org/>

Merit Research Journal of Medicine and Medical Sciences 
(MRJMMS) <www.meritresearchjournals.org/mms/index.
htm>

Morbidity & Mortality Weekly Report (MMWR) <www.cdc.
gov/mmwr/>

WHO Weekly Epidemiological Record (WER) <www.who.
int/wer/>

Нозокомиални инфекции (Бюлетин на БулНозо) <www.
bulnoso.org/1/index.php?pid=22>

3. Интернет страници:
Министерство на здравеопазването  
<www.mh.government.bg>
Национален център по заразни и паразитни болести 
<www.ncipd.org>
Българска асоциация на микробиолозите  
<www.bam-bg.net>
Agency for Healthcare Research and Quality (AHRO) <www.
ahrq.gov>
Association for Professionals in Infection Control and 
Epidemiology (APIC), USA <www.apic.org>
British Society for Antimicrobial Chemotherapy <www.bsac.
org.uk> 
Centers for Disease Control & Prevention (CDC), USA <www.
cdc.gov>
Cochrane Community <http://community.cochrane.org/>
European Centre for Disease Prevention and Control (ECDC) 
<http://ecdc.europa.eu/>
European Society of Clinical Microbiology and Infectious 
Diseases <www.escmid.org>
Hand Hygiene in Healthcare Settings, CDC, USA <www.cdc.
gov/handhygiene/index.html>
Health Outcomes Worldwide, Canada <https://www.
healthoutcomesww.com>
Healthcare Infection Society, UK <www.his.org.uk/>
Infection Prevention and Control, Canada <http://ipac-
canada.org/>

Infection Prevention Society, UK <http://www.ips.uk.net/>
Institute for Healthcare Improvement (IHI), USA <http://
www.ihi.org/Pages/default.aspx>
International Federation of Infection Control (IFIC) <www.
theific.org>
Medicines and Healthcare products Regulatory Agency 
<www.mhra.gov.uk/>
National Institute for Health and Care Excellence (NICE), UK 
<https://www.nice.org.uk/about>
National Nosocomial Surveillance System (CDC), USA <www.
cdc.gov/ncidod/dhqp/nnis.html>
Public Health England <www.gov.uk/government/
organisations/public-health-england> 
Robert Koch-Institut, Germany <www.rki.de/>
Scottish Intensive Care Audit Group (SICSAG) <http://www.
sicsag.scot.nhs.uk/index.html>
Société Francaise d’Hygiéne Hospitaliére (SF2H), France 
<https://sf2h.net/>
Society for Healthcare Epidemiology of America (SHEA), USA 
<www.shea-online.org>
World Federation for Hospital Sterilisation Sciences (WFHSS) 
<http://wfhss.com/> 
World Health Organization (WHO) <www.who.int/>
WHO Global Patient safety: Clean care is safer care <www.
who.int/patientsafety/>
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До Председателя на УС на БАПКНИ
БулНозо

З А Я В Л Е Н И Е
за членство в Българската асоциация по превенция и контрол 

на нозокомиалните инфекции 
БулНозо

Име, презиме, фамилия: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                                       

Л. К. №. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . , изд. на . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                      г.

от. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ЕГН . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                             .

УИН код по БЛС/Резистрационен номер по БАПЗГ  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                   

Постоянен адрес:  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                                           

Адрес за кореспонденция: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                                     

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                                                        

Електронен адрес:  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                                          

Телефони: (домашен). . . . . . . . . . . . . . . . . . (служебен) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                            

Мобилни: (личен). . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . (служебен) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                              

Месторабота и длъжност:  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                                    

С настоящото заявление за членство приемам и се задължавам да спазвам Устава на Българс
ката асоциация по контрол и превенция на инфекциите БУЛНОЗО. Декларирам, че споделям целите 
на БАПКНИ БУЛНО3О и с действията си като член ще допринасям за тяхното постигане. Задължа
вам се своевременно да уведомявам УС на БАПКНИ БУЛНОЗО за промени в адреса за кореспонденция.

Съгласен(а) съм, посочените по-горе от мен лични данни да бъдат въведени и обработвани в 
регистър Членове на Общото събрание на БАПКНИ БУЛНОЗО“.

Дата  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                      	 Име  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                       

Място: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                    .	  Подпис: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                    

За индивидуални членове
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До Председателя на УС на БАПКНИ
БулНозо

З А Я В Л Е Н И Е
за членство в Българската асоциация по превенция и контрол 

на нозокомиалните инфекции 
БулНозо

от  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                                                
(наименование на ЮЛ)

Решение №. . . . . . . . .  по фирмено дело №.. . . . . . . . . . . . . . . . . . . / . . . . . . . . . .          . г.

при.. . . . . . . . . . . . . . . . . . . .съд, том. . . . . . . . . . . . . . . регистър . . . . . . . . . . . . . .             .

страница. . . . . . . . . . . . НДР:.. . . . . . . . . . . . . . .БУЛСТАТ:  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                    

Седалище:. . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Адрес за кореспонденция: . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                  

Телефон:. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . факс: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                   

Електронен адрес: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                                     

Уеб страница: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                                        

Сфера на дейност:  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                                    

Мотив за кандидатстване за членство:  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                    

Членство в други организации: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                            

Лице, представляващо юридическото лице:  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                  

С настоящото заявление за членство приемаме и се задължаваме да спазваме Устава 
на Българската асоциация по контрол и превенция на инфекциите БУЛНОЗО. Декларираме, 
че споделяме целите на БАПКНИ БУЛНОЗО и с действията си като член ще допринасяме за 
утвърждаването на сдружението и постигането на целите му. Задължаваме се своевремен
но да уведомяваме УС на сдружението за съществени промени в посочените от нас данни.

Дата  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                      	 Име  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                       

Място: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                    .	 Подпис и печат: . . . . . . . . . . . . . . . .              

За колективни членове


