ZARZADZENIE NR 777 /2018
REKTORA
WARSZAWSKIEGO UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO
z dnia 7€ pazdziernika 2018 r.

w sprawie wprowadzenia w Warszawskim Uniwersytecie Medycznym

Procedury finansowania leczenia poekspozycyjnego

Na podstawie § 54 ust. 1 i 5 Statutu Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, w zwigzku
z art. 41 ust. 5 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen

i choréb zakaznych u ludzi (tj. Dz. z 2018 r. poz. 151) zarzadza sie, co nastepuje:

§1.

Warszawski Uniwersytet Medyczny finansuje:
Pracownikom WUM,
Osobom zatrudnionym w WUM na podstawie umowy cywilnoprawnej,
Doktorantom WUM,
Wolontariuszom,
Stazystom,

f. Studentom,
(zwanym dalej Poszkodowanymi) profilaktyczne leczenie poekspozycyjne po stycznosci
z ludzkim wirusem niedoboru odpornoéci (HIV), HBV lub HCV, do ktérej doszto w wyniku
wypadku w trakcie wykonywania czynnosci zawodowych.
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§2.

Poszkodowany, wykonujgcy w momencie ekspozycji czynnosci na rzecz Szpitali
Klinicznych lub innych jednostek stuzby zdrowia, objety jest procedurg poekspozycyjng
wdrozong w Szpitalu Klinicznym lub w tej jednostce stuzby zdrowia.

. Zgloszenie zdarzenia wypadkowego Poszkodowany skfada niezwtocznie do Dziatu
Ochrony Pracy i Srodowiska WUM, ul. Oczki 3 p. 3; 02 - 007 Warszawa, zgodnie z § 3
niniejszego zarzgdzenia.

§3.

. Powystgpieniu ekspozycji na zakazenia wirusem HIV, HBV lub HCV, Poszkodowany udaje
sie do Wojewodzkiego Szpitala Zakaznego w Warszawie, ul. Wolska 37, 01-201 Warszawa
(Szpital) celem wdrozenia procedury poekspozycyjnej.
. Warunkiem wdrozenia przez Szpital procedury poekspozycyjnej jest dostarczenie do
Szpitala druku ,Zlecenia wykonania ustugi” podpisanego przez przetozonego/opiekuna
studenta Poszkodowanego. Druk zlecenia stanowi zatgcznik nr 1 do Zarzgdzenia. Druk
dostepny jest na stronie internetowej Dziatu Ochrony Pracy i Srodowiska WUM:
www.ochronapracy.wum.edu.pl, w zaktadce ,Wypadki i choroby zawodowe”.
. Poszkodowany lub jego przefozony zobowigzany jest do zgtoszenia niezwlocznie kazdego
zdarzenia ekspozycji na materiat potencjalnie zakazny do Dziatu Ochrony Pracy
i Srodowiska. Warunkiem uruchomienia procedury wypadkowej flnansowanla
profilaktycznego leczenia poekspozycyjnego w Szpitalu jest ztozenie w Dziale Ochrony
Pracy | Srodowiska WUM druku ,Informacja o wypadku” (zatacznik nr 2 do Zarzgdzenia).
Elektroniczna wersja druku dostepna jest na stronie internetowej Dziatu Ochrony Pracy
i Srodowiska: www.ochronapracy.wum.edu.pl, w zaktadce ,Wypadki i choroby zawodowe”.
. Wypetniony przez Poszkodowanego druk ,Informacji o wypadku” musi by¢ podpisany
przez przetozonego/opiekuna studenta.




5. Na podstawie druku ,Informacja o wypadku” pracownicy stuzby bhp zaczynajg
postepowanie powypadkowe.

6. Wprowadza si¢ wewnetrzna ,Procedure postepowania poekspozycyjnego w przypadku
wystapienia narazenia na materiat zakazny’. Procedura stanowi zatgcznik nr 3 do
Zarzgdzenia.

§4.
Kierownik Dziatu Ochrony Pracy i Srodowiska WUM Iub inny upowazniony pracownik Dziatu
Ochrony Pracy i Srodowiska, dokonuje opisu merytorycznego faktury dokonanej optaty za

leczenie poszkodowanych wymienionych w § 1 pkt. a-e. W przypadku studentéw WUM faktury
opisuje Kierownik Biura Spraw Studenckich lub jego Zastepca.

§5.

Traci moc zarzgdzenie Nr 60/2018 Rektora Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego z dnia
21 czerwca 2018 w sprawie wprowadzenia w Warszawskim Uniwersytecie Medycznym
Procedury finansowania leczenia poekspozycyjnego.

§ 6.

Zarzgdzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania. ; {

rostaw WIELGO
REKTOR



Zalacznik nr 1 do Zarzadzenia nr 117/20138
Rektora WUM z dnia 18.10. 2018 r.

WARSZAWSKI
UNIWERSYTET
MEDYCZNY

( pieczatka jednostki WUM)

ZLECENIE WYKONANIA PROCEDURY POEKSPOZYCYINE]

1. Imie i nazwisko oraz PESEL osoby kierowanej na wdrozenie procedury poekspozycyjnej

2. Zatrudniony w WUM na podstawie™........ccceuueuens

(umowy o prace, wolontariat, zlecenie, staz)

3. Studiujacy na Wydziale™...........cccueseevunannsnssenseassessssssensenes
4. Krotki opis zdarzenia:
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5. Informacje dotyczace Zrddta zakaZenia ..o e

6. 1N eWentUAING INFOTMIEEIE .o sumsrsamnss e s L OSSR ST TSRS R s

Oswiadczamy, Ze jest to :,,Materiat pobrany od pacjenta z powodu mozliwosci zakazenia HIV,HBV lub
HCV”.

(pieczatka i podpis przetozonego)

* s = ‘o
- wlasciwe wypelnic¢



Zalacznik nr 2 do Zarzadzenia nr 117 /2018
Rektora WUM z dnia 18.10.2018 1.

INFORMACJA O WYPADKU

(wniosek o0 wszczecie postgpowania powypadkowego)

Zglaszam fakt zaistnienia wypadku, ktory wydarzyt siew dniu ..o godz. ...

L. Dane poszkodowanego/ej:

1. Nazwisko i imi¢ poszkodowanego/e;:

2. Imiona rodzicow:

3. Data 1 miejsce urodzenia:

4. Miejsce zamieszkania:

wojewodztwo:
5. Miejsce zameldowania:
6. PESEL

7. NIP

8. Seria i nr dowodu osobistego:

9. Telefon kontaktowy:

II. Dane miejsca pracy poszkodowanego:

1. Nazwa: WARSZAWSKI UNIWERSYTET MEDYCZNY

2. Adres siedziby: ul. Zwirki i Wigury 61, 02-091 Warszawa
3. Adres miejsca pracy:

4. Nr REGON 000288917
5. Nr EKD/PKD 8542 B
6. Nr NIP 5250005828

7. Rodzaj umowy o prace

8. Stanowisko pracy:

9. Kod zawodu:

10. Data zatrudnienia

11. Staz na zajmowanym StanowiSKU ...
IIL. Dane dotyczgce zdarzenia wypadkowego:
1. Wypadek: - w pracy

- zrownany z wypadkiem przy pracy

- wdrodze do1i z pracy

2. Nazwiska, imiona, adresy Swiadkow:



3. Wypadek zgtosit/a ........................... wdniu: ..
4. Planowana godzina rozpoczecia pracy ............... i zakoficZenia Pracy ... w dniu wypadku.
5. Faktyczna godzina rozpoczecia pracy ................ i zakoficzenia pracy ... w dniu wypadku.
6. Wypadek spowodowat niezdolnos¢ do pracy od ........................ do i, na czas ............. dni.
7. Skutki wypadku — opis urazu:
8. Krotki opis zdarzenia:
9. Przeszkolenia bhp (wstgpne, stanowiskowe, okresowe):
10. Aktualne zaswiadczenie lekarskie (wstepne, okresowe, kontrolne)

(miejscowosc i data) (podpis zglaszajacego wypadek)

(data i podpis przetozonego) (data i podpis shuzb bhp)




Zalgcznik nr 3 do Zarzadzenia nr 117/2018
Rektora WUM z dnia 18.10. 2018 r.

PROCEDURA POSTEPOWANIA POEKSPOZYCYJNEGO
W PRZYPADKU WYSTAPIENIA NARAZENIA
ZAWODOWEGO NA MATERIAL ZAKAZNY

1. CEL

Celem procedury jest okreslenie zasad postepowania w przypadku wystgpienia
u pracownikow WUM, oséb zatrudnionych w WUM na podstawie umowy cywilnoprawne;j,
doktorantow, studentéw, wolontariuszy, stazystow ekspozycji na materiat potencjalnie
zakazny podczas wykonywania czynnosci zawodowych.

2. ZASTOSOWANIA

1) Procedura obowigzuje pracownikéw WUM, osoby zatrudnione w WUM na podstawie
umowy cywilnoprawnej, doktorantéw, studentéw, wolontariuszy, stazystéw, majacych
kontakt z materiatem potencjalnie zakaznym.

2) Postgpowania poekspozycyjnego nie stosuje sie w przypadku:
a) osob narazonych na kontakt z moczem, katem, $ling, plwocing, wydzieling z nosa,
potem, tzami i wymiocinami (JESLI NIE ZAWIERAJA KRWI!),
b) ekspozycji na skére nieuszkodzona.

3. PODSTAWOWE DEFINICJE

1) Ekspozycja zawodowa - narazenie pracownikéw na krew i inny materiat potencjalnie
zakazny, ktére wigze sie z mozliwoscig wywotania zakazenia przez wirusy HBV,
HCV, HIV naskutek kontaktu z materiatem biologicznym potencjalnie zakaznym
podczas wykonywania obowigzkéw stuzbowych.

Przez ekspozycje rozumiemy:

a) naruszenie ciggtosci skory poprzez zakiucie, zadrapanie, skaleczenie narzedziem
zabrudzonym materiatem zakaznym,

b) kontakt materiatu zakaznego z uszkodzong skorg (otwarte rany, skaleczenia,
peknigcia, zadrapania, otarcia naskoérka),
) zachlapanie materiatem zakaznym bion §luzowych oraz spojowek,

d) diugotrwaly kontakt nie uszkodzonej skoéry z duzg objetoscig materiatu
zakaznego.

2) Materiat potencjalnie zakazny - krew, kazdy materiat biologiczny zawierajacy krew,
ptyn mézgowo-rdzeniowy, ptyn optucnowy, ptyn otrzewnowy, ptyn osierdziowy, ptyn
owodniowy, maz stawowa, mleko kobiece, wydzielina pochwy, nasienie, komérki oraz
hodowle tkankowe lub pozywki zawierajgce HIV.

3) Zrédto ekspozycji - osoba, na ktérej krew i inne wydzieliny byla narazona osoba
eksponowana.



4. ODPOWIEDZIALNOSC | UPRAWNIENIA

1,

Za zapoznanie pracownikow z procedurg oraz prawidtowe jej stosowanie odpowiada

bezposredni przetozony.

Zapoznanie studentéw z procedura realizowane jest:

a) podczas zajeé dydaktycznych z BHP dla wszystkich studentéw rozpoczynajacych
nauke w Uczelni,

b) podczas zaje¢ w czasie studiéw przez prowadzgcego: ¢wiczenia, kota naukowe,
zajecia laboratoryjne, jezeli moze dojé¢ do ekspozycji na materiat potencjalnie
zakazny,

¢) procedura dostepna jest na stronach www Dziekanatow.

Za stosowanie procedury odpowiedzialny jest kazdy, majgcy kontakt z materiatem

potencjalnie zakaznym.

Procedure opracowano na podstawie:

a) ustawy z dnia 5 grudnia 2008 roku o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i
choréb zakaznych u ludzi (Dz. U. 2018 poz. 151 z pézn. zm.),
b) zalecen Polskiego Towarzystwa Naukowego AIDS, Warszawa 2012.

5. OPIS POSTEPOWANIA

1.

W przypadku kontaktu materiatu potencjalnie zakaznego z nieuszkodzong skorg

nalezy natychmiast:

a) zmyc zanieczyszczenie ze skory wodg z mydtem i osuszyg,

b) miejsce eksponowane zdezynfekowaé preparatem do dezynfekcji skory.

W przypadku kontaktu materiatu potencjalnie zakaznego z uszkodzong skérg nalezy

natychmiast:

a) 3-5 minut przemywac skére pod biezgcg wodg, a nastepnie umy¢ wodg z mydtem
i osuszyg,

b) nie tamowac i nie nasila¢ krwawienia, nie wyciskaé rany,

C) zranione miejsce zabezpieczy¢ jatowym, wodoszczelnym opatrunkiem.

UWAGA! Nie nalezy dezynfekowaé miejsca ekspozyciji
preparatem na bazie alkoholu!

3.

W przypadku kontaktu materiatu potencjalnie zakaznego z btonami $luzowymi nalezy
niezwiocznie:

a) spojowki przeptukac delikatnie wodg lub 0,9% NaCl przy otwartych powiekach

b) btony sluzowe jamy ustnej i nosa wielokrotnie przeptukaé wodg

¢) nie tamowaé krwawienia.

Fakt wystgpienia ekspozycji zawodowej niezwiocznie zgtosi¢ bezposredniemu
przetozonemu/opiekunowi zajec.

Wypetni¢ druk ,Informacja o wypadku” z dokfadnym podaniem okolicznosci
zaistnienia zdarzenia.

Druk ,Informacja o wypadku” musi byé podpisany przez przetozonego/opiekuna zajeé
poszkodowanego i dostarczony niezwiocznie, osobiécie, mailem lub pocztg
wewnegtrzng do Dziatu Ochrony Pracy i Srodowiska, ul. Oczki 3, pokdj nr 3,4,5.

W przypadku potwierdzonej lub prawdopodobnej ekspozycji na wirus HIV, ze
wzgledu na konieczno$¢ szybkiego rozpoczecia profilaktyki przeciwwirusowej, osobe



10.
11.

eksponowang nalezy niezwiocznie skierowaé do lekarza specjalisty. Nalezy jak
najszybciej tj. w ciggu 1 - 2 godzin zglosic sie z wypetnionym drukiem ,zlecenie
wykonania procedury poekspozycyjnej” do:

Izby Przyje¢ Wojewodzkiego Szpitala Zakaznego
ul. Wolska 37 w Warszawie, tel. (22) 33 55 261

Dalsze postgpowanie po wystapieniu ekspozycji na materiat potencjalnie zakazny:

— Jesli to mozliwe zabezpieczy¢ do badan serologicznych po 5 ml krwi lub innych
plynéw od zrodta zakazenia i osoby eksponowanej na zakazenie.

Na przyjmowane chemioprofilaktyki osoba eksponowana musi wyrazi¢ pisemng

zgode i by¢ poinformowana o wystepowaniu objawéw niepozagdanych.

Dostepnosc chemioprofilaktykdw zabezpiecza Izba Przyjeé.

Koszty leczenia pokrywa pracodawca zgodnie z Zarzadzeniem Rektora w sprawie

wprowadzenia w Warszawskim Uniwersytecie Medycznym Procedury finansowania

leczenia poekspozycyjnego.



