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POSTEKSPOZICIJSKI POSTUPAK - PREVENCIJA I MJERE NAKON 

NASTANKA 

Profesionalna ekspozicija 

Svaki kontakt učenika i nastavnika te drugih djelatnika s potencijalno 
kontaminiranim materijalom koji može sadržavati patogene prenosive krvlju i  
dogodi se za vrijeme realizacije nastavnog procesa.  

Ekspozicijski incident predstavlja: 

a) povreda (ubod, ogrebotina, posjekotina) oštrim predmetom koji je 
kontaminiran krvlju ili nekom drugom tjelesnom tekućinom 

b) dodir sluznice ili oštećene kože s krvlju ili nekom drugom tjelesnom 
tekućinom (prskanjem, prolijevanjem) 

c) ugriz bolesnika (druge osobe). 
 

KAKO SE ZAŠTITITI? 

Smanjiti rizik od infekcije Ukloniti rizik 

Potrebno je koristiti: 

 
 opremu za osobnu zaštitu 

 sigurne oštre medicinske 
instrumente i opremu za 
obavljanje određenih 
zdravstvenih aktivnosti 

 spremnike za odlaganje oštrih 
predmeta i onečišćenog otpada 
sukladno Postupniku 

 cijepiti se  protiv hepatitisa B. 

 

   Zabranjeno je: 

 
 vraćati kapice na iglu 

 puniti  PVC spremnike za oštre 
predmete više od 2/3 zapremine. 

 

Obveza je svakog djelatnika ili učenika skrbiti o vlastitoj sigurnosti i sigurnosti u 
radnom okruženju.  
 

Osposobljavanje učenika za rad na siguran način prije odlaska na nastavne 
baze, a djelatnika kroz  trajnu edukaciju. 
 

Provođenje nadzora o primjeni rada na siguran način 

 Povjerenstvo za kontrolu bolničkih infekcija 

 Povjerenstvo za kvalitetu 

 predmetni nastavnik 

 mentor na nastavnoj bazi i/ili voditelj vježbi  

 povjerenik sigurnosti na radu (u Školi za medicinske sestre Vrapče). 
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POSTEKSPOZICIJSKI POSTUPAK 

 

Postupci na nastavnoj bazi Postupci prema Školi za medicinske 

sestre Vrapče 

Isprati mjesto ekspozicije tekućom vodom, osušiti, dezinficirati i zaštititi. 
 

 

ODMAH se javiti predmetnom 

nastavniku/mentoru i glavnoj sestri 

odjela. 

ODMAH se javiti voditelju vježbi ukoliko 

predmetni nastavnik nije uz vas, 

mentoru i glavnoj sestri odjela nastavne 

baze. 

 

Postupati sukladno Postupniku ustanove: 

 (liječnik specijalist – obrada rane, uzimanje uzoraka krvi bolesnika, učenika, 

djelatnika (ukoliko je potrebno) i ispuniti ekspozicijski obrazac 

 po potrebi kontaktirati higijensko epidemiološku službu (pripremiti popunjeni 

ekspozicijski obrazac, sanitarnu knjižicu, povijest bolesti i HB cjepni status 

radi procjene praćenja 

 kontaktirati Kliniku za infektivne bolesti „Dr. Fran Mihaljević“ u slučaju 

ekspozicije krvi HIV pozitivne osobe ili suspektne na HIV radi procjene o 

potrebi provođenja postekspozicijske profilakse. 

Važno! Presliku popunjenog i potpisanog obrasca o ekspozicijskom incidentu 

predati povjereniku zaštite na radu u Školi za medicinske sestre Vrapče. 

Nastavnik ili voditelj vježbi informira razrednika, (roditelja) i povjerenika sigurnosti 

na radu u Školi za medicinske sestre Vrapče. 

Povjerenik sigurnosti na radu priprema interni Obrazac prijave ekspozicijskog 

incidenta i provjerava potrebu / način praćenja učenika / djelatnika u sustavu 

zdravstvene zaštite. 

 

 

 

Povjerenik sigurnosti na radu vodi evidenciju te podnosi izvješće o 

ekspozicijskom incidentu što svakako ulazi u sustav kvalitete rada. 
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OBRAZAC PRIJAVE EKSPOZICIJSKOG INCIDENTA 

 

PODATCI O USTANOVI U KOJOJ JE DOŠLO DO EKSPOZICIJSKOG INCIDENTA 

Nastavna baza _______________________________________________________ 

Adresa/sjedište_______________________________________________________ 

Klinika/odjel__________________________________________________________ 

Predmet_____________________________________________________________ 

 

PODATCI O EKSPONIRANOJ OSOBI 

Ime i prezime_________________________________________________________ 

Razred______________________________________________________________ 

Datum rođenja________________________________________________________ 

 

OPIS INCIDENTA 

Vrsta incidenta: 

a) povreda (ubod, ogrebotina, posjekotina) oštrim predmetom koji je kontaminiran 
krvlju ili nekom drugom tjelesnom tekućinom 

b) dodir sluznice ili oštećene kože s krvlju ili nekom drugom tjelesnom tekućinom 
(prskanjem, prolijevanjem) 

c) ugriz bolesnika (druge osobe). 

Datum incidenta_______________________________________________________ 

Vrijeme incidenta______________________________________________________ 

Mjesto incidenta_______________________________________________________ 

 
KRATAK OPIS DOGAĐAJA (postupak prilikom kojeg je incident nastao, koja su 

zaštitna sredstva korištena u trenutku događaja, okruženje) 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 
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PODUZETE MJERE (potrebno zaokružiti) 

1. Liječnik specijalist – obrada rane, uzimanje uzoraka krvi bolesnika, učenika, 

djelatnika (ukoliko je potrebno)  

2. Kontaktirana higijensko epidemiološka služba (pripremiti popunjeni 

ekspozicijski obrazac, sanitarnu knjižicu, povijest bolesti i HB cjepni status radi 

procjene praćenja 

3. Kontaktirana Klinika za infektivne bolesti „Dr. Fran Mihaljević“ u slučaju 

ekspozicije krvi HIV pozitivne osobe ili suspektne na HIV radi procjene o 

potrebi provođenja postekspozicijske profilakse 

4. Inicijalna dekontaminacija eksponiranog mjesta 

5. Obaviješten mentor/ica ako nije bio prisutan prilikom incidenta 

6. Izvađen uzorak krvi za  anti HBs-titar, anti HVC i anti HIV 

7. Obaviještena medicinska sestra za intrahospitalne infekcije 

8. Ispunjen obrazac o ubodnom incidentu na odjelu  

9. Obaviještena voditeljica strukovne nastave 

10. Obaviješten razrednik/ca 

11. Obaviješteni roditelji od strane razrednika 

12. Obavljen kontrolni pregled 

13. Obavljena postekspozicijska profilaksa pp. 

 

 

 

Potpis mentora/ice ___________________________ _________________________ 

Potpis učenika/ce_____________________________________________________ 

Potpis povjerenika za rad na siguran način__________________________________ 

 

 

U Zagrebu, _________________________________ 

 

 

*Ovaj obrazac koristi se za unutarnju primjenu Škole za medicinske sestre Vrapče. Arhivira se u službenu 

dokumentaciju učenika. 
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