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ZARZADZENIE NR Z.148.2025.2026
Rektora Politechniki Bydgoskiej

im. Jana i Jedrzeja Sniadeckich
z dnia 30 wrzes$nia 2026 r.

w sprawie procedury postepowania poekspozycyjnego po ekspozycji na krew i inny

potencjalnie infekcyjny material (IPIM) mogacy przenosi¢ zakazenia HIV, HBV, HCV

Na podstawie § I ust. 1 pkt 1 rozporzadzenia Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego
zdnia 30 pazdziernika 2018 r. w sprawie sposobu zapewnienia w uczelni bezpiecznych
1 higienicznych warunkow ksztalcenia i pracy (Dz. U. z 2018 r. poz. 2090), §9 ust. |
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 czerwca 2013 r. w sprawie bezpieczenstwa i higieny
pracy przy wykonywaniu prac zwigzanych z naraZzeniem na zranienie ostrymi narzedziami
uzywanymi przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych (Dz. U. z 2013 r. poz. 696) w zw. z art. 23
ust. 2 pkt 5 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U.

72024 r. poz. 1571, z p6zn. zm.") zarzadza sie, co nastepuje:
Rozdzial 1
Przepisy ogolne

§ 1. Zarzadzenie okresla zasady postepowania w przypadku wystgpienia u studenta,

doktoranta lub pracownika ekspozycji na material potencjalnie zakazny.

§ 2. Uzyte w zarzadzeniu okreslenia oznaczajg:

1) ekspozycja — kontakt z krwig lub innym potencjalnie infekcyjnym materiatem (IPIM)
mogacym zawiera¢ HBV, HCV, HIV. Kontakt ten moze nastgpi¢ przez uszkodzong skore,
spojowki, sluzowke jamy ustnej, inng btong $§luzowa np. nosa;

2) ekspozycja zawodowa — narazenie na material potencjalnie zakazny w czasie odbywania
¢wiczen/zaj¢¢ praktycznych/praktyk zawodowych;

3) inny potencjalnie infekcyjny materiat (IPIM):

a) nasienie, wydzielina pochwowa, ptyn mozgowo-rdzeniowy, plyn optucnowy, maz
stawowa, plyn osierdziowy, plyn otrzewnowy, plyn owodniowy, mleko kobiece

1 inne wydzieliny i wydaliny zanieczyszczone krwia,

D Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy zostaly ogloszone w Dz. U. z 2024 r. poz. 1871 i 1897, z 2025 r. poz. 619,
620, 621, 622, 1162, 1794, 1837 i 1864 oraz z 2026 r. poz. 187. 203, 328, 370, 635. 637, 8211 912.



b) jakakolwiek oddzielona tkanka lub narzad cztowieka zywego lub martwego,
¢) komorki lub hodowle tkankowe zawierajgce HIV, HBV, HCV, hodowle narzadow,
pozywki zawierajace HIV, HBV, HCV;

4)  krew — ludzkg krew, sktadniki ludzkiej krwi, preparaty krwiopochodne;

5) material zakazny — kazdy material biologiczny zawierajacy patogen, w tym wirusa
w ilosci niezbednej do zakazenia. Najniebezpieczniejszym zrodlem zakazenia wirusami
HBV, HCV, HIV jest krew i kazda wydalina oraz wydzielina zawierajgca krew
(w przypadku HBV wystarczy 0,00004 ml, a w przypadku HIV potrzeba 0,1 ml krwi);

6) osoba eksponowana — osobe, ktora zostata narazona w wyniku kontaktu z materialem
biologicznym potencjalnie zakaznym, na ryzyko zakazenia HIV, HBV, HCV w czasie
wykonywania przez pracownikow obowigzkow stuzbowych, w czasie realizacji zadan
dydaktycznych, a takze kazdg osobg fizyczng wykonujacg prace na innej podstawie
niz stosunek pracy, doktoranta, studenta lub ucznia niebgdgcego pracownikiem,
wolontariusza, atakze osobe prowadzgca pod nadzorem pracodawcy lub w miejscu
wyznaczonym przez pracodawce dziatalnosé gospodarczg na wlasny rachunek;

7)  zrdédlo ekspozycji — osobg, ktora stanowi potencjalne zrodto zakazenia HIV, HBV, HCV
dla pracownikow w czasie wykonywania przez nich obowigzkéw stuzbowych

oraz dla studentow w czasie wykonywania przez nich zadan dydaktycznych.

§ 3. Za prawidlowe stosowanie zasad wynikajacych z zarzadzenia odpowiada kazdy
student odbywajacy ¢wiczenia, zajgcia praktyczne lub praktyki zawodowe oraz nauczyciel

akademicki prowadzacy zajecia.

§ 4. Za wprowadzenie i nadzor nad prawidlowym stosowaniem zarzadzenia odpowiada
nauczyciel prowadzacy zajecia, zwany dalej ,,0s0ba odpowiedzialng za studenta”, oraz dziekan
Wydzialu Medycznego.

§ 5. Kazda osoba stanowi potencjalne zrédlo zakazenia HIV, HBV, HCV iinnymi
patogenami szerzgcymi si¢ poprzez krew i IPIM.

§ 6. Mocz, kal, $lina, plwocina, wymiociny, wydzielina z nosa, pot ilzy
(jezeli nie zawierajg domieszek krwi lub IPIM) nie sg zakazne. Kontakt z nimi nie wymaga

profilaktyki poekspozycyjnej.



Rozdziat 2
Procedura post¢powania poekspozycyjnego

§ 7. Procedur¢ postepowania poekspozycyjnego w przypadku zranienia nalezy rozpoczgé

niezwlocznie, najlepiej w ciggu 1 — 2 godzin od chwili zaktucia, ale nie pozniej niz 48 godzin

po ekspozycji. Niedochowanie terminu nie stanowi podstawy do niestosowania postepowania

poekspozycyjnego.

§ 8. W przypadku ekspozycji skory nieuszkodzonej — przemy¢ skore duza iloscig letniej

biezacej wody z mydlem i zdezynfekowaé¢ (wykonaé¢ higieniczne mycie ragk). Dalszej

profilaktyki poekspozycyjnej nie stosuje si¢ po ekspozycji na skore nicuszkodzona.

D
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§ 9. W przypadku ekspozycji skory uszkodzonej (zaktucie, zadrapanie, skaleczenie):
skore (miejsce zaklucia, zadrapania, skaleczenia) nalezy przemy¢ duzg iloscig letniej
wody z mydiem (zbyt zimna woda spowoduje obkurczenie naczyn krwionosnych i utrudni
odptyw krwi);

nie nalezy:

a) tamowac krwawienia (zezwoli¢ na swobodny wyptyw krwi),

b) wyciska¢ rany (ucisk rany utatwia aspiracje materiatu do rany),

c) stosowac srodkow dezynfekcyjnych na bazie alkoholu;

rang nalezy osuszy¢ i zabezpieczy¢ jatowym wodoodpornym opatrunkiem.

§ 10. W przypadku ekspozycji spojowek i bton §luzowych:

spojowki przeptuka¢ kilkakrotnie wodg lub roztworem 0,9% NaCl (przy otwartych
powiekach) a przed przystapieniem do plukania spojowek nalezy zdja¢ soczewki
kontaktowe, nie nalezy przeciera¢ spojowek gazikami;

Sluzowke jamy ustnej i nosa przeptukaé kilkakrotnie wodg lub 0,9% NaCl (nie nalezy

uzywac srodkow dezynfekeyjnych na bazie alkoholu), unika¢ potykania.

§ 11. Dalsze postgpowanie poekspozycyjne:

niezwloczne zgloszenie zdarzenia bezposredniemu przetozonemu (nauczyciel
akademicki/opiekun praktyk) przez osobe eksponowana;

w przypadku gdy zrodlo ekspozycji jest znane — zabezpieczenie krwi zrodla do badan,
jesli jest to niemozliwe — skierowanie zrodla na badania do osrodka specjalistycznego
zajmujacego si¢ profilaktykg poekspozycyjna;

jezeli osoba bedgca zrodlem ekspozyciji jest:

a) osobg dorostg i przytomng — powinna wyrazié¢ pisemng zgode na badania,
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5)
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b) osobg nieletnig ponizej 16 r. z. — zgodg na badania wyrazaja opiekunowie prawni,

¢) osobg nieletnig w wieku 1618 lat — zgode na badania wyrazajg opiekunowie prawni
1 badany,

d) osobg zmarlg — postepowanie w zakresie mozliwosci pobrania materialu i wykonania
badan okreslajg odrebne przepisy oraz procedury podmiotu leczniczego;

zgloszenie si¢ do lekarza odpowiedzialnego za stosowanie procedur zwigzanych

zekspozycja zawodowa, ktory oceni i rozwazy wdrozenie dalszej procedury

postepowania poekspozycyjnego zgodnie z obowigzujgcymi procedurami placowki,

w ktorej doszto do ekspozycji;

wypekienie formularza zgloszenia ekspozycji zawodowej (zawierajgcego doktadny opis

zdarzenia) przez osobg¢ eksponowana oraz lekarza udzielajacego jej konsultacji

w placowce, w ktorej doszto do zranienia. W przypadku koniecznosci wykonania badan

serologicznych w kierunku HBV, HCV, HIV badania nalezy wykona¢ w specjalistyczne;

placowcee chorob zakaznych najblizej usytuowanej wzgledem miejsca zdarzenia;

w dniu zdarzenia powiadomienie pracownika Biura Dziekana Wydzialu Medycznego

(osobiscie, telefonicznie lub mailowo) o zdarzeniu;

wypelnienie i dostarczenie do Biura Dziekana Wydzialu Medycznego karty informacji

o ekspozycji (zataczniki nr 1 do zarzadzenia) oraz upowaznienia (zalaczniki nr 2 do

zarzadzenia), jezeli upowaznienie zostaje udzielone. Dokumentacja jest przechowywana

i archiwizowana zgodnie z obowigzujgcymi przepisami oraz zasadami ochrony danych

osobowych i dokumentacji obowigzujacymi w Uczelni;

wykonanie badan serologicznych w kierunku HBV, HCV, HIV zgodnie z zaleceniami

lekarza udzielajgcego zalecen po ekspozycji, a obowigzkowo po 6 miesigcach.
Rozdziat 3
Sposob prowadzenia rejestru ekspozycji zawodowej

§ 12. 1. Osoba eksponowana lub inna osoba posiadajgca wiedz¢ nt. ekspozycji

zawodowej zglasza niezwloczne do Biura BHP kazde zdarzenie ekspozycji zawodowej.

Student ma obowigzek zlozy¢ pisemne zgloszenie o wypadku oraz o$wiadczenie,

ktore odzwierciedla przebieg i okolicznosci ekspozycji. Informacje i dokumenty dostepne

na stronie Biura BHP oraz Wydzialu Medycznego.

2. Pracownik Biura Dziekana Wydzialu Medycznego wpisuje informacje o zaistniatym

zdarzeniu w rejestrze ekspozycji zawodowej, zwanym dalej ,,zeszytem zaktuc”.



3. Zeszyt zaklu¢, przechowywany jest w Biurze Dziekana Wydzialu Medycznego i jest

okresowo kontrolowany przez dziekana Wydzialu Medycznego.

5)
6)
7)

8)

4. W rejestrze odnotowuje si¢ wszystkie ekspozycje zawodowe na krew i IPIM.

5. Rejestr zawiera nastepujgce informacje:

kolejny numer zdarzenia w roku;

nr albumu Studenta;

date i godzing zdarzenia, rodzaj ekspozycji;

jednostke organizacyjng podmiotu wykonujacego dziatalnosé lecznicza, w ktorej doszto
do zranienia;

rodzaj narzedzia, ktore spowodowato zranienie;

rodzaj procedury medycznej, w trakcie ktorej doszto do zranienia;

nazwe¢ placowki, w ktérej wykonano badania, dat¢ badania/przyjecia do placowki,
nr dokumentacji medycznej;

opis czynnosci wykonanych po ekspozycji.

6. Wglad do dokumentacji medycznej ma jedynie osoba uprawniona.

7. W rejestrze, o ktorym mowa w ust. 4, nie zamieszcza si¢ danych osobowych.
Rozdzial 4
Przepisy koncowe

§ 13. Traci moc zarzadzenie nr 7.128.2024.2025 z dnia 13 czerwca 2025 r. w sprawie

procedury postgpowania poekspozycyjnego po ekspozycji na krew i inny potencjalnie

infekcyjny materiat (IPIM) mogacy przenosic¢ zakazenia HIV, HBV, HCV.,

§ 14. Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.

prof. dr hab. inz. Méyek ADAMSKI



