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WPROWADZENIE

Opracowanie dotyczy nowej i waznej kwe-
stii w dziatalno$ci medycznej, mianowicie wy-
padkéw polegajacych na zranieniu ostrymi na-
rzgdziami podczas pracy personelu medyczne-
go (lekarze, pielegniarki, ratownicy medyczni,
pracownicy laboratoriéw itd.). Celem opraco-
wania jest przedstawienie i zwiczle zaprezento-
wanie dwéch aktdw prawnych (z zakresu pra-
wa wspdlnotowego i krajowego) dotyczacych
tej kwestii, w tym omdwienie zawartych w nich
zasad prawnych dotyczacych ochrony pracow-
nikéw medycznych w przypadku zranienia
ostrymi narzedziami podczas pracy (definio-
wanej szeroko jako udzielanie $wiadczen zdro-
wotnych), a takze niekorzystnych konsekwen-
qji tego zdarzenia. Krajowym aktem prawnym,
ktéry ma za zadanie w praktyce wdrozy¢ opisy-
wane przepisy, jest Kodeks pracy. Akt ten w ar-
tykutach 207-209, 212-215, 218, 221, 224, 226-
227, a w szczegblnosci w art. 237-239 (artykuty
dotyczace szkoleri, zasad bezpieczedistwa pracy
i $rodkéw ochrony indywidualnej) zawiera wie-
le przepiséw, ktére przedstawione w opracowa-
niu w sposéb formalny oraz praktyczny moz-
na wprowadzi¢ i stosowaé¢ w dziatalno$ci me-
dycznej, a takze sprawdzaé ich wykonywanie
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i stosowanie [4]. Ostre narzedzia sa definiowa-
ne jako przedmioty lub narz¢dzia konieczne do
wykonywania okreslonych czynnosci w ramach
opicki zdrowotnej, stuzace do cigcia i klucia,
mogace spowodowal zranienie lub zakazenie
(1]. W mysl Rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 6 czerwca 2013 r. pracodawca nie rzadziej
niz raz na 6 miesigcy sporzadza raport o bez-
pieczenistwie i higienie pracy w podmiocie lecz-
niczym w zakresie zraniefi ostrymi narzg¢dzia-
mi przy udzielaniu $wiadczer zdrowotnych [3].
Rozporzadzenie postulowalo stworzenie pierw-
szego raportu dotyczacego ww. kwestii do kon-
ca lutego 2014 r. [3]. Zatem tworzenie i opraco-
wywanie wymaganego prawem raportu stalo si¢
faktem i warto zaprezentowal podstawy praw-
ne, czyli podstawowe zasady prawa wspdlnoto-
wego oraz krajowego w tej istotnej i nowej na
naszym gruncie prawnym kwestii. Akty te wy-
magajg interpretacji w zaproponowanych roz-
wiazaniach, oczywiscie z podstawowa przestan-
ka edukacji w zakresie prawidtowo prowadzonej
dzialalnosci leczniczej. Zasada przyjeta w opra-
cowaniu jest ograniczone i wybidrcze sparafra-
zowanie, skomentowanie i zinterpretowanie ak-
téw prawnych z ograniczeniem si¢ do kwestii
waznych i podstawowych w tym zakresie.

DERMATOLOGIA PRAKTYCZNA ® 4/2014

67




68

PRAWO WSPOLNOTOWE W KWESTII
ZRANIEN OSTRYMI NARZEDZIAMI

Celem pierwszego aktu o zasiggu wspédlnoto-
wym — Dyrekeywy Rady 2010/32/UE z 2010 r.
— jest ,zapewnienie mozliwie najbezpieczniej-
szego Srodowiska pracy poprzez zapobieganie
zranieniom pracownikéw wskutek stosowania
wszelkich ostrych narzedzi medycznych (w tym
zranieniom igla) oraz poprzez ochrong pracow-

nikdéw sektora szpitali i opieki zdrowotnej” [2].
Celem nadrzednym akeu jest realizacja jedne-

go z celéw polityki spolecznej Unii, mianowicie
poprawa warunkéw i bezpieczedstwa pracy po-
przez utrzymanie i wprowadzanie przepiséw ko-
rzystniejszych (z punktu widzenia bezpieczen-
stwa) dla ochrony pracownikéw medycznych
przed zranieniami ostrymi narz¢dziami stoso-
wanymi podczas udzielania $wiadczed zdrowot
nych. Dyrektywa wykonuje umowg dotyczaca
zapobieganiu zranieniom ostrymi narzedziami
w sektorze szpitali i opieki zdrowotnej, podpi-
sang 17 lipca 2009 r. przez europejskich part-
neréw spotecznych — HOSPEEM i EPSU [2].
HOSPEEM (Europejskie Stowarzyszenie Pra-
codawcéw Szpitalnictwa i Opieki Zdrowotnej)
i EPSU (Europejska Federacja Zwiazkéw Za-
wodowych Stuzb Publicznych) sa to europej-
scy partnerzy spofeczni z sektora szpitali i opieki
zdrowotnej. Niniejsza umowa dotyczy wszyst-
kich pracownikéw sektora szpitali i opieki zdro-
wotnej oraz wszystkich oséb pracujacych pod
kierownictwem lub nadzorem pracodawcéw.

Podstawowym zadaniem wprowadzenia dy-
rektywy jest zapobieganie wypadkom i zaka-
zeniom wskutek nieumyslnych zdarzen pole-
gajacych na zakluciu, zranieniu czy zadrapaniu
ostrymi narzedziami (igly, skalpele itp.) stoso-
wanymi podczas udzielania $wiadczed zdrowot-
nych. Dziatania zapobiegawcze maja w swym
zatozeniu uwzgledniaé:

a) stosowanie odpowiedniej i specyficznej tech-
nologii przy produkcji tzw. ostrych narzedzi,
czyli stosowanie specjalnych nakladek, zabez-
pieczen, ostrzen, instrukeji;

b) nalezyta organizacj¢ i warunki pracy;

©) odpowiedni poziom wiedzy i kwalifikacji
pracownikéw narazonych na zaklucie czy
zranienie.

Docelowo ma to umozliwi¢ okreslenie spo-
sobéw wyeliminowania narazenia na zranie-
nia ostrymi narz¢dziami stosowanymi podczas
udzielania $wiadczeri zdrowotnych.

Dalsze cele wprowadzenia dyrektywy:

a) zapewnienie bezpiecznego srodowiska pracy;

b) zapobieganie  zranieniom  pracownikéw
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wskutek stosowania wszelkich ostrych narze-

dzi medycznych (w tym zranieniom igla);

©) ochrona narazonych pracownikéw (z uwz-
glednieniem grupy ryzyka);

d) przyjecie zintegrowanego podejécia formutu-
jacego polityke w odniesieniu do oceny ryzy-
ka dotyczacego zranien;

e) przyjgcie zintegrowanego podejscia do szko-
lert, informacji majacych na celu zwigkszanie
$wiadomosci dotyczacych zranied oraz moni-
torowanie tych zranier;

f) wprowadzenie procedur w zakresie ade-
kwatnego reagowania i dzialai nastgpczych
w przypadku zdarzenia [2].

Gléwna idea zasadnosci tej dyrekeywy spro-
wadza si¢ do twierdzenia, ze dobrze wyszkolo-
ny, wyposazony w odpowiednie $rodki i zabez-
pieczony personel sektora ustug opieki zdrowot-
nej ma zasadniczy wplyw na odpowiednie zapo-
bieganie ryzyku zranienia i zakazenia wskutek
stosowania ostrych narzedzi medycznych. Za-
pobieganie temu narazeniu to kluczowa strate-
gia eliminowania i zmniejszania ryzyka zranieri
i zakazeni, ktéra polega na zapewnieniu mozli-
wie najbezpieczniejszego $rodowiska pracy po-
przez ukierunkowanie §rodkéw na planowanie,
informowanie, szkolenie, zapobieganie i moni-
torowanie wspomnianych zdarzed. Dyrekeywa,
w okreslonej kolejnosci, ustala zakres wymaga-
nych dziatad, koncentrujac si¢ na:

a) okregleniu i wdrozeniu procedur informa-
cyjno-szkoleniowych dotyczacych bezpiecz-
nego stosowania ostrych narzedzi; procedury
te nalezy regularnic i okresowo poddawaé
ocenie;

b) wyeliminowaniu przypadkéw zbednego sto-
sowania ostrych narzedzi;

¢ wprowadzeniu skutecznych procedur usuwa-
nia zuzytego sprzgtu i odpadéw (niebezpiecz-
nych z powodu mozliwosci zranienia);

d) wprowadzeniu wyraznie oznakowanych i tech-
nicznie bezpiecznych pojemnikéw na ostre
narzedzia jednorazowego uzytku i wyroby
medyczne stuzace do wykonywania iniekeji;

e) wdrozeniu bezpiecznego systemu pracy przez
odpowiednie szkolenia oraz stosowanie $rod-
kéw ochrony indywidualnej [2, 4].

W mysl przepiséw pracodawca zobowiazany
jest okresli¢ rézne rodzaje ryzyka narazenia na
zdarzenie, przekazaé¢ informacje dotyczace obo-
wigzujgcego prawodawstwa, promowad tzw. do-
bre prakeyki w obszarze zapobiegania zdarze-
niom, prowadzi¢ rejestr zdarzen i udziela¢ in-
formacji o dostgpnych programach wsparcia.
Pracodawca ma obowiazek przeprowadzi¢ od-
powiednie szkolenia poswigcone procedurom



zwigzanym ze zranieniami ostrymi narzedziami

obejmujace:

a) prawidlowe stosowanie wyrobéw medycz-
nych zawierajacych instrukcje chroniace
przed zranieniem;

b) okreslenie stopnia ryzyka zwiazanego z na-
razeniem na kontakt z krwig i plynami
ustrojowymi;

©) wprowadzenie $rodkéw  zapobiegawczych
obejmujacych: standardowe $rodki ostroz-
nosci, bezpieczne systemy pracy, prawidtowo
stosowane procedury usuwania zuzytych na-
rzedzi i odpaddéw [2].

Kolejnym punktem niniejszej dyrektywy jest
sprawozdawczo$¢, ktora obejmuje weryfikacje
stosowanych na jej potrzeby procedur we wspét-
pracy z przedstawicielami odpowiedzialnymi
za zdrowie i bezpieczenstwo lub wlasciwymi
przedstawicielami pracodawcéw. Mechanizmy
sprawozdawczodci powinny obejmowaé syste-
my majgce zastosowanie na poziomie lokalnym,
krajowym i europejskim. W myfdl tej zasady pra-
cownicy zobowiazani sa niezwlocznie zglaszaé
kazdy wypadek lub zdarzenie zwiazane ze zra-
nieniem ostrymi narzedziami pracodawcom
lub osobie odpowiedzialnej za bezpieczenstwo
w miejscu pracy. W miejscach, w ktérych wyste-
puja zranienia ostrymi narz¢dziami, pracodaw-
ca ma podja¢ nastepujace dziatania:

a) zapewni¢ opieke pracownikowi, ktéry ulegt
zranieniu, wiacznie z dziataniami profilak-
tycznymi oraz koniecznymi badaniami, jezeli
sa one wskazane z przyczyn medycznych;

b) zbada¢ przyczyny i okolicznosci zdarzenia
oraz odnotowaé¢ wypadek/zdarzenie w reje-
strze, podejmujac konieczne dziatania, zalez-
nie od potrzeb;

) zobowiazaé pracownika do przedstawienia
we wlasciwym czasie odpowiedniej informa-
ji dotyczacej szczegdtéw danego wypadku
lub zdarzenia (protokét);

d) w przypadku zranienia pracodawca zobowia-
zany jest rozwazy¢ takie dziatania, jak porad-
nictwo dla pracownikéw oraz gwarantowana
opicka medyczna [2].

Ostatnia wazna kwestia ujeta w dyrekcywie
jest zasada sankcji (i powinnos¢ jej wprowadze-
nia) w przypadku wspomnianych zdarzerd. Od-
powiednie sankcje, ktére majq uchwali¢ pan-
stwa czlonkowskie, ustanowiono na wypadek
naruszenia zobowiazan, czyli krajowych przepi-
séw prawnych przyjetych na podstawie niniej-
szej dyrektywy [2].

PRAWO KRAJOWE W KWESTII
BEZPIECZENSTWA | HIGIENY
PRACY PRZY WYKONYWANIU PRAC
ZWIAZANYCH Z NARAZENIEM NA
ZRANIENIE OSTRYMI NARZEDZIAMI

W nawigzaniu do oméwionej Dyrektywy Rady

2010/32/UE z dnia 10 maja 2010 r. oraz obo-

wiazku jej wprowadzenia Minister Zdrowia

w dniu 6 czerwca 2013 r. wydat rozporzadzenie

[3], ktdre okresla warunki bezpieczenstwa i hi-

gieny pracy przy wykonywaniu prac zwigzanych

z narazeniem na zranienie ostrymi narzedziami

uzywanymi przy udzielaniu $wiadczen zdrowot-

nych przez podmioty wykonujace dziatalno$¢
lecznicza oraz wprowadza i interpretuje zawarte

w dyrektywie zasady prawne w odniesieniu do

specyfiki krajowego sektora dzialalnosci leczni-

czej.

Wedtug definicji zawartej w rozporzadze-
niu ostrymi narzedziami okreslane sa ,wyroby
medyczne stuzace do cigcia, klucia oraz moga-
ce spowodowa¢ zranienie lub przeniesienie za-
kazenia” [3]. Podstawowym zadaniem tego aktu
prawnego jest docelowa eliminacja lub ograni-
czenie narazenia na zranienia (zaktucia i urazy)
podczas pracy personelu medycznego. Ponizej
przedstawiono zakres obowiazkowych dziatan
na poziomie zalecen formalnych w prawie kra-
jowym (sa bardzo zblizone do tych okreslonych
w dyrekeywie). Dziatania te majg koncentrowad
si¢ na obowigzkach pracodawcy (podmiotu lecz-
niczego) i maja dotyczy¢:

a) opracowania i wdrozenia procedur bezpiecz-
nego postgpowania z ostrymi narzedziami,
w szczegdlnosci obejmujace zakaz ponow-
nego zakladania ostonek na ostre narzedzia;
to podstawowe dzialanie ochronne moz-
na uzyskaé poprzez odpowiednie oznacze-
nie przypominajace o zakazie ponownego
uzycia narzedzia, np. specyficzne symbole
i oznaczenia;

b) wyeliminowania przypadkéw zbednego sto-
sowania ostrych narzedzi (jezeli charakter
wykonywanych $wiadczeld zdrowotnych na
to pozwala) przez wdrozenie zmian w prakty-
ce ich stosowania;

©) stosowania narz¢dzi medycznych o odpo-
wiedniej specyfice rozwiazand technologicz-
nych (ostony, zapadki, blokady) chronigcych
przed zranieniem;

d) opracowania i wdrozenia procedury uzywa-
nia oraz stosowania (odpowiednich do ro-
dzaju i stopnia narazenia na ww. zdarzenie)
$rodkéw ochrony indywidualnej, jak fartu-
chy, rekawice, ostony, naktadki na rece itd.;
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¢) organizowania miejsca udzielania $wiadczen
zdrowotnych w sposéb pozwalajacy na unik-
niecie lub zminimalizowanie narazenia na
ryzyko zranienia ostrymi narzedziami [3];

f) zapewnienia warunkéw bezpiecznego zbie-
rania, przechowywania i usuwania odpa-
déw medycznych, z wykorzystaniem tatwo
dostgpnych, bezpiecznych i oznakowanych
pojemnikéw oraz opakowari umieszczanych
w poblizu miejsc uzywania lub przechowy-
wania ostrych narzedzi [3];

~

g) wdrozenia odpowiednich $rodkéw profilak-

tycznych uwzgledniajacych organizacje i wa-

runki pracy, czynniki psychospoteczne oraz

inne czynniki zwiazane ze §rodowiskiem pra-

cy [4];

h) zapewnienia §rodkéw ochrony indywidualne;
odpowiednich do rodzaju, stopnia narazenia

i specyfiki wykonywanej pracy [3].

Wymienione procedury i informacje spo-
rzadza si¢ w formie papierowej i elektronicznej
w taki sposéb, aby zapewnié ich dostepnosé i ja-
sno$¢ w odbiorze kazdej jednostce organizacyj-
nej podmiotu wykonujacego dziatalno$é lecz-
nicza, w kedrej sq udzielane §wiadczenia zdro-
wotne. Pracodawca okresowo (nie rzadziej niz
raz na 2 lata) poddaje wymienione procedury
ocenie i aktualizacji (jesli tego wymaga specy-
fika dziatalno$ci podmiotu), uwzgledniajac po-
step technologiczny w tym zakresie, dostgpno$¢
ostrych narzedzi zawierajacych rozwigzania
chronigce przed zranieniem i wiedz¢ w zakresie
bezpieczestwa oraz higieny pracy. Aktualiza-
cja wiedzy w tej kwestii opiera si¢ na wynikach
prac naukowo-badawczych majacych na celu
eliminacje lub ograniczenie przyczyn powodu-
jacych wypadki podczas pracy i choroby zawo-
dowe. Pracodawca jest zobowiazany zapewnié
pracownikom tematyczne szkolenia i informa-
¢je o wprowadzonych zmianach [3]. Szkolenia
w swym zakresie maja dotyczy¢ prawidlowego
postgpowania z ostrymi narzedziami, w tym na-
rzedziami zawierajacymi rozwiazania chronia-
ce przed zranieniem. Podczas szkoleld pracow-
nik uzyskuje informacje na temat potencjalnego
zagrozenia dla zycia i zdrowia spowodowanego
zranieniem ostrym narz¢dziem oraz kontak-
tem z krwig lub innym potencjalnie zakaznym
materiatem biologicznym, z ktérym moze mieé
styczno$¢ [3].

Nastgpnie pracownik uzyskuje informacje na
temat §rodkéw, kedre nalezy podja¢ w celu zapo-
biegania zranieniom ostrymi narzedziami, obej-
mujace standardowe $rodki ostroznosci, bez-
pieczne systemy pracy, a takze prawidtowe pro-
cedury usuwania i utylizacji ostrych narzedzi.
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W trakcie szkolenia porusza si¢ tez problemy
usuwania odpadéw medycznych i stosowania
odpowiednich szczepionek na wypadek zaraze-
nia w wyniku zaktucia. Kolejna kwestia przeka-
zywana podczas szkolenia jest wiedza dotycza-
ca wyposazenia i stosowania srodkéw ochrony
indywidualnej odpowiednich dla rodzaju i stop-
nia narazenia na to zdarzenie [3]. Kluczowym
zagadnieniem jest stosowanie procedur tzw. po-
stepowania poekspozycyjnego, czyli procedur
zglaszania oraz prowadzenia wykazu zranien
ostrymi narzedziami i sprawozdawczosei w tym
zakresie. Warto podkreslié, ze wspomniane
szkolenia przeprowadza si¢ w trybie okreslonym

w przepisach szkoled z zakresu bezpieczenstwa

i higieny pracy [4].

Pracodawca ma obowiazek zapewnienia pra-
cownikom stalego dostgpu do wspomnianych
instrukgji oraz informacji o zasadach uzywania
ostrych narzedzi i $rodkéw ochrony indywidu-
alnej, a takze o obowiazujacych przepisach z za-
kresu bezpieczeristwa i higieny pracy przy wy-
konywaniu prac zwiazanych z narazeniem na
zranienie ostrymi narz¢dziami uzywanymi przy
udzielaniu $wiadczert zdrowotnych. Pracodaw-
ca w materiatach informacyjnych informuje pra-
cownikéw o:

a) ryzyku zwigzanym z narazeniem na
zranienie;

b) zasadach postepowania w przypadku zra-
nienia, w tym o badaniach lekarskich,
badaniach laboratoryjnych, poekspozycyj-
nym szczepieniu ochronnym, uodpornie-
niu biernym oraz profilaktycznym leczeniu
poekspozycyjnym [3];

©) osobach wykonujacych zadania stuzby bez-
pieczedistwa i higieny pracy w podmiocie
leczniczym oraz sprawujacych profilaktyczng
opicke zdrowotng nad pracownikami.
Pracodawca ma obowiazek prowadzi¢ wykaz

zranien ostrymi narzedziami przy udzielaniu

$wiadczen zdrowotnych, dlatego personel jest
zobowiazany do niezwlocznego zgtaszania kaz-
dego przypadku zranienia ostrym narzedziem
pracodawcy lub osobie wykonujacej zadania
stuzby bezpieczeristwa i higieny pracy, a w ra-
zie kontaktu z krwia lub innym potencjalnie za-
kaznym materialem biologicznym — réwniez le-
karzowi w celu przeprowadzenia postgpowania

pockspozycyijnego [3].

Trzeba zaznaczy¢, ze w przypadku zranienia
pracownika ostrym narz¢dziem pracodawca ma
obowiazek:

a) zbada¢ przyczyny i okolicznosci zranienia
oraz odnotowac¢ je w wykazie zranien;

b) dokona¢ zmian (warunkowo, jedli jest taka



potrzeba) w procedurze bezpiecznego postg-

powania z ostrymi narz¢dziami lub poinfor-

mowa¢ pracownikéw o nowym ryzyku zwia-

zanym z uzywaniem ostrego narzedzia [3];

) poinformowa¢ lekarza sprawujacego profi-
laktyczng opicke zdrowotng nad pracow-
nikami — w przypadku ekspozycji na krew
lub na inny potencjalnie zakaZzny materiat
biologiczny.

Pracodawca ma obowiazek opracowa-
nia i wdrozenia procedury postgpowania po-
ekspozycyjnego, umozliwiajacej niezwlocz-
ne udzielenie poszkodowanemu pomocy me-
dycznej oraz zapobiezenie skutkom narazenia
poprzez profilaktyczng opicka zdrowotng [3].
Paragraf 10 rozporzadzenia dotyczy wymaga-
nych danych w wykazie zranie ostrymi narze-
dziami przy udzielaniu $wiadczed zdrowotnych
[3]. W wykazie nie zamieszcza si¢ danych oso-
bowych uczestnikéw zdarzenia (imie, nazwi-
sko, data urodzenia). Raport zawiera nastgpuja-
ce informacje:

a) tabelaryczne zestawienie liczby zranieri ostrymi
narzedziami, do ktérych doszlo w podmiocie
leczniczym w okresie sprawozdawczym oraz
w rownym mu dlugoscia okresie poprzedza-
jacym, z podzialem na jednostki organizacyj-
ne podmiotu leczniczego;

AP

tabelaryczne zestawienie stosowanych w pod-

miocie leczniczym rodzajéw ostrych narze-

dzi, z wyszczegblnieniem, kedre z nich zawie-
rajg rozwigzania chronigce przed zranieniem;

) analiz¢ okolicznosci 1 przyczyn zranied,
ze szczegblnym uwzglednieniem ich przy-
czyn systemowych;

d) propozycje mozliwych dzialain majacych
na celu ograniczenie liczby zranied, w tym
mozliwosci wprowadzenia do uzytku w pod-
miocie leczniczym nowych rodzajéw ostrych
narzedzi zawierajacych rozwigzania chronia-
ce przed zranieniem, wraz z oszacowaniem
kosztéw takich dzialan;

e) informacje o dzialaniach, o ktérych mowa
w S 4 ust. 3, jezeli byly realizowane w okresie
sprawozdawczym;

f) informacje o wprowadzonych zmianach
w zakresie szkolen [3].

Nastepnie udostgpnia ten raport pracowni-
kom i po konsultacji z przedstawicielami pra-
cownikéw dokonuje okresowej weryfikacji pro-
cedur zglaszania zraniedd ostrymi narzedziami,
zakresu i rodzajéw analiz zawartych w rapor-
cie. Pracodawca ma obowiazek prowadzenia
zbioréw informacji statystycznych obejmuja-
cych przypadki zranied ostrymi narzedziami
oraz kontaktu z krwig lub innym potencjalnie

zakaznym materialem biologicznym, w tym dla

celéw:

a) rozszerzonej analizy epidemiologicznej oko-
licznosci i przyczyn tych narazert w podmio-
cie leczniczym;

b) uczestnictwa w pracach naukowo-badaw-
czych majacych na celu eliminacje¢ lub ogra-
niczenie przyczyn powodujacych wypadki
przy pracy i choroby zawodowe;

©) uczestnictwa w dobrowolnych systemach
nadzoru epidemiologicznego nad narazenia-
mi zawodowymi realizowanych na szczeblu
regionalnym, krajowym lub miedzynaro-
dowym, w szczegdlnosci przez instytuty ba-
dawcze, uczelnie medyczne lub agencje Unii
Europejskiej [3].

Pracodawca w sytuacji zidentyfikowania
mozliwo$ci wystapienia narazenia pracownika
na szkodliwy czynnik biologiczny, przeciw kt6-
remu jest dostgpne szczepienie ochronne, infor-
muje o tym pracownika (o korzysciach szczepie-
nia, mozliwych niepozadanych odczynach po-
szczepiennych oraz mozliwych skutkach nie-
poddania si¢ takiemu szczepieniu) [3].

WNIOSKI

Podsumowujac obowiazujace normy ujete za-
réwno w dyrektywie, jak i w krajowym rozpo-
rzadzeniu, mozna wysunaé jeden zasadniczy
wniosek: konieczne jest zwiekszenie ochrony
i bezpieczenstwa zdrowotnego oséb pracuja-
cych w sektorze medycznym (lekarzy, pielegnia-
rek, ratownikéw medycznych, diagnostéw la-
boratoryjnych, innych pracownikéw medycz-
nych). Obecne czasy i ich specyfika wymagaja
wykorzystania w skomplikowanej technologii
medycznej omawianych narzedzi, kedre jednak
moga stanowi¢ (i stanowia) okreslone zagroze-
nie dla oséb ich uzywajacych. Podstawowym
warunkiem podczas wykorzystania czy stoso-
wania technologii medycznej wykorzystujacej
te narzedzia jest bezpieczedistwo pracownikéw
narazonych na zranienie. Zaréwno dyrekty-
wa, jak i rozporzadzenie w do$¢ jasny i czytel-
ny sposéb okreslaja specyfike i warunki stoso-
wania tych narzedzi, zagrozenie spowodowane
ich uzywaniem, zasady dotyczace bezpiecznego
uzywania, magazynowania i utylizacji tych na-
rzedzi [5]. Nastepnie te dwa akty odnosza si¢ do
sfery indywidualnego bezpieczenistwa pracowni-
kéw poprzez zaprezentowanie adekwatnej wie-
dzy za pomocy szkoleri na temat tych zagrozen
i mozliwych dziatad ochronnych, naturalnie
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takze i sytuagji, gdy juz dojdzie do zdarzenia —
odpowiedniej pomocy i dziatad zapobiegaw-

majacych na celu bezpieczeristwo pracownikéw,
co na pewno docelowo przyczyni si¢ do zwigk-
czych. We wniosku koricowym nalezy si¢ uzna- szenia efektywnosci ich pracy i odpowiedniego

nie dla tej inicjatywy legislacyjnej, ktéra jest do-  podejscia do wykonywanych obowiazkéw.

= Kompendium aktualnej wiedzy o leczeniu tradziku.

= Publikacja zostata podzielona na trzy czesci:
biologie gruczotu tojowego i patofizjologie
tradziku; leczenie tradziku; czynne dostarczanie,
preparaty i oznaczenia laboratoryjne.

= Bardzo pomocng czescig ksigzki jest

kilkustronicowy kolorowy atlas zdjec.

WYDAWNICTWO

brze

skonstruowanym zbiorem zasad prawnych

Pismiennictwo

Format: B5, str. 390, oprawa twarda

Cena: 100,80 zt

Cena dla prenumeratoréw

85,68 zit

Dyrektywa Rady 89/655/EWG z dnia 30 listo-
pada 1989 r.
w dziedzinie bezpieczeristwa i higieny uzytkowa-

dotyczaca minimalnych wymagani

nia sprz¢tu roboczego przez pracownikéw pod-
czas  pracy.  http://www.ce-polska.pl/dyrektywa-
-narzedziowa-minimalne-wymagania-bhp.

heml2gclid=CMPEmPWXpL8CFVMRtAodM1EA4w.

. Dyrektywa Rady 2010/32/UE z 2010 r. z dnia 10 maja

2010 r. w sprawie wykonania umowy ramowej dotycza-
cej zapobiegania zranieniom ostrymi narze¢dziami w sek-
torze szpitali i opieki zdrowotnej zawartej miedzy HO-
SPEEM a EPSU. http://eur-lex.curopa.cu/LexUriServ/
LexUriServ.do?uri=0]J:L:2010:134:0066:0072:PL:PDF.

. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 6 czerwca

2013 r. w sprawie bezpieczeristwa i higieny pracy przy

wykonywaniu prac zwigzanych z narazeniem na zranie-
nie ostrymi narz¢dziami uzywanymi przy udzielaniu
$wiadczen zdrowotnych (Dz. U. 2 2013 r., poz. 696).

. Ustawa z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy (Dz. U.

2 1974 r. Nr 24, poz. 141).

. Przewodnik po rozporzadzeniu Ministra Zdrowia

z dnia 6 czerwca 2013 r. w sprawie bezpieczenistwa i hi-
gieny pracy przy wykonywaniu prac zwiazanych z na-
razeniem na zranienie ostrymi narz¢dziami uzywany-
mi przy udzielaniu §wiadczeri zdrowotnych opracowa-
ny przez Polskie Towarzystwo Lekarzy Epidemiologéw
i Choréb Zakaznych, Gléwnego Inspektora Sanitar-

nego i Polskie Towarzystwo Pielegniarskie. http://pis.
lodz.pl/tomaszow/raport_ZON.pdf.
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