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Profilaktyka poekspozycyjna HIV - wytyczne
PTN AIDS (skrot)

Potencjalnym zrodtem infekcji HIV, HCV i HBV sa: krew, nasienie, wydzielina pochwowa, ptyn
oplucnowy, osierdziowy, otrzewnowy, owodniowy, mleko kobiece. Nie istnieje ryzyko infekcji
w przypadku kontaktu z moczem, $ling, potem, katem i tzami osoby zakazonej HIV - o ile nie sa
zanieczyszczone krwig.

Rodzaje ekspozycji

Ekspozycja zawodowa to narazenie pracownika na kontakt z materiatem zakaZznym w zwiazku

z wykonywana praca, w wyniku naruszenia ciagtosci skdry przez zaktucie, zadrapanie, skaleczenie
narzedziem zanieczyszczonym materiatem zakaznym, zachlapanie bton sluzowych lub uszkodzonej
skory oraz dtugotrwaly kontakt skéry z duza objetoscia materiatu zakaznego.

Ekspozycja pozazawodowa to narazenie na zakazenia niezwigzane z praca zawodowa (nPEP):

- ekspozycje kryminalne (gwatt, umyslne zaktucie igta lub innym narzedziem)

- incydentalne (wypadek, przetoczenie preparatéw krwiopochodnych od dawcy HIV(+), pomoc
rannemu, przypadkowy kontakt z materiatem potencjalnie zakaznym, zaktucie igta nieznanego
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pochodzenia, pojedyncze ryzykowne zachowanie seksualne, incydentalne zastosowanie narkotyku
droga dozylna).

Cele profilaktyki poekspozycyjnej

- ocena ryzyka zakazenia

- zminimalizowanie stresu

- ustalenie wskazan do postepowania poekspozycyjnego
- zastosowanie lekow cART

- profilaktyka zakazenia HBV

- obserwacja po ekspozycji

- leczenie nowo wykrytych zakazen w czasie obserwacji

Postepowanie nieswoiste

Prawidlowe poste powanie poekspozycyjne zmierza do zminimalizowania ryzyka transmisji wirusow
oraz wczesnego wykrycia zakazenia i zastosowania terapii. Najistotniejszym zadaniem lekarza jest
ocena ryzyka zakazenia, ktére uwarunkowane jest liczba i rodzajem ekspozycji, rodzajem materiatu
biologicznego, poziomem wiremii u zrédta zakazenia, stanem uodpornienia osoby, ktora ulegta
ekspozycji. Jesli doszto do kontaktu z materiatem zakaZznym, nalezy bezposrednio po zdarzeniu
podjac czynnosci zmierzajace do usuniecia krwi lub innych potencjalnie zakaznych plynow
ustrojowych poprzez zastosowanie prostych metod.

Badania diagnostyczne

Nalezy dazy¢ do szybkiego ustalenia statusu serologicznego osoby bedacej Zrédlem zakazenia.
W niektdrych krajach dopuszcza sie badanie zrédta ekspozycji zawodowej bez uzyskania zgody
pacjenta. W krajach Unii Europejskiej taka zgoda jest wymagana, wyjatek stanowia pacjenci
nieprzytomni.

W postepowaniu po zdarzeniu u osoby eksponowanej oraz bedacej Zzrédtem ekspozycji nalezy
wykonaé nastepujace badania serologiczne:

- Zrédto ekspozycji: HBs-Ag, anty-HCV, anty-HIV

- osoba eksponowana: HBs-Ag, anty-HBc-total, anty-HCV, anty-HIV, u 0séb szczepionych anty-HBs, u
osoby, ktora ulegta ekspozycji seksualnej, dodatkowo wykonuje sie badania w kierunku zakazen
przenoszonych droga ptciowa.

Kazdy pracownik ochrony zdrowia powinien by¢ zaszczepiony przeciwko WZW typu B.

Postepowanie swoiste

Profilaktyke poekspozycyjna nalezy rozpoczac tak szybko, jak jest to mozliwe. Najkorzystniej jest
przyjac leki w ciggu 1-2 godzin od zdarzenia i przed uptywem 72. godziny. W przypadkach
watpliwych lepiej jest rozpoczaé chemioprofilaktyke, a w razie wykluczenia wskazan przerwaé
terapie. Czas wymaganego leczenia w ramach postepowania poekspozycyjnego powinien wynosic¢ 28
dni. W przypadku stwierdzenia wskazan do wdrozenia terapii stosuje sie profilaktyke ztozona

z trzech lekéw: dwdch lekow z grupy inhibitoréw odwrotnej transkryptazy (NRTI) i jednego
inhibitora proteazy (PI). W przypadku stwierdzenia markerdéw zakazenia HIV lub HBV u osoby
eksponowanej nie wdraza sie profilaktyki.

U kazdej kobiety w okresie rozrodczym przed wtaczeniem lekéw nalezy wykonaé test ciazowy.
Kobiety w okresie rozrodczym nie powinny zachodzi¢ w ciaze , a matki karmigce powinny w tym
okresie zaprzestac¢ karmienia piersia. Nalezy takze pouczy¢ osobe eksponowana, aby do czasu
wykluczenia zakazenia HIV zachowata wstrzemiezliwosé seksualng lub przestrzegata zasad



bezpiecznego seksu, nie byta dawca krwi i narzadow.
Schematy lekowe stosowane w profilaktyce

Leki zalecane: tenofowir + lamiwudyna/emtrycytabina + lopinawir
Leki alternatywne: zydowudyna + lamiwudyna/emtrycytabina + sakwinawir W przypadku ekspozycji
zawodowej koszty zwigzane z diagnostyka i terapia pokrywa pracodawca.

Przypis redakcji

Nalezy pamieta¢, ze stosowanie rekawiczek lateksowych zmniejsza ryzyko zakazenia HIV w wyniku
zaktucia lub zaciecia podczas ekspozycji zawodowej o ponad 60%. Natomiast prawidtowo stosowana
prezerwatywa, ktora nie pekla i nie zsuneta sie podczas wspotzycia seksualnego, catkowicie chroni
przed zakazeniami przenoszonymi droga piciowa (w przypadku HPV skutecznosc¢ ta jest
zdecydowanie mniejsza).

ZALECA SIE:

- zachowac spokoj

- nie tamowac¢ krwawienia

- oczysci¢ woda z mydtem miejsce skaleczenia lub zaktucia

- nie stosowac¢ srodkow dezynfekcyjnych

- sptuka¢ woda krew rozprysnieta na skore i btony sluzowe jamy ustnej, nosa

- wyptuka¢ woda lub roztworem soli fizjologicznej worek spojowkowy, do ktérego dostata sie krew
lub inne ptyny ustrojowe

- w przypadku ekspozycji pozazawodowej rozwazy¢ profilaktyke przeciwtezcowa

- w przypadku gwattu skierowac¢ pacjentke na konsultacje ginekologiczna

- poinformowac o zdarzeniu przetozonego i zgtosic sie do najblizszego oddziatu lub kliniki choréb
zakaznych, celem ustalenia dalszego postepowania.

Autor: dr med. Anita Olczak, dr med. Edyta Grgbczewska, Katedra i Klinika Choréb Zakaznych
i Hepatologii CM UMK w Bydgoszczy
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Skutecznosc¢ profilaktyki poekspozycyjnej

Kilkakrotnie spotkatam sie z bardzo ciekawym pytaniem, na ile skuteczna jest profilaktyka
poekspozycyjna. Niestety nie ma jednoznacznej odpowiedzi, poniewaz aby mdc oceni¢ skutecznosé
kazdego postepowania, nalezaloby przeprowadzi¢ doswiadczenie, czyli w tym przypadku -
eksponowac ludzi na zakazenie HIV, podawac im leki i sprawdzi¢, jaka czes¢ tych osdéb ulegtaby
zakazeniu, a jaka nie. Nie mamy wiec danych opartych na randomizowanych badaniach klinicznych,
ale wyniki badan obserwacyjnych wskazuja, iz profilaktyka poekspozycyjna - pod warunkiem, ze
zostanie zastosowana odpowiednio wczesnie i za pomoca odpowiednich lekow - moze zredukowac
ryzyko przeniesienia zakazenia nawet o okoto 98%. Oznacza to, ze jej skutecznosc¢ jest bardzo duza,
ale nie catkowita. Nawet w przypadku prawidtowego przeprowadzenia profilaktyki poekspozycyjnej
zawsze istnieje ryzyko zakazenia wirusem HIV i takie przypadki byly notowane u pracownikow
medycznych na swiecie.



Rozpoznanie zagrozenia

Profilaktyka poekspozycyjna wiaze sie z ryzykiem wystapienia dziatan niepozdanych, a koszt lekdw
dla jednego pacjenta wynosi ok. 5 tys. ztotych. Zanim zdecydujemy sie na podanie kosztownych

i nieobojetnych dla zdrowia lekow, nalezy ocenié, czy rzeczywiscie mieliSmy do czynienia

z ekspozycja, czyli czy materiat biologiczny, z ktorym zetknat sie poszkodowany, zawiera HIV.
Profilaktyka nieswoista obejmuje proste procedury; umycie miejsca zranienia woda bez srodkéw
dezynfekujacych na bazie alkoholu, nietamowanie miejsca krwawienia i niestosowanie stazy

w miejscu uktucia. Zaktucie igta dotyczy najczesciej opuszki palca. Jesli zalezy nam na tym, aby
wyplynela z niej wieksza ilo$¢ krwi, nalezy ucisng¢ miejsce powyzej miejsca zranienia (przedramie,
ramie). Tymczasem wiekszos¢ 0sob odruchowo uciska bezposrednio opuszke palca i tym samym
powoduje uszkodzenie drobnych naczyn wtosowatych, co znacznie utatwia zakazenie. Jesli nie wiemy,
czy pacjent, od ktérego pochodzi materiat, jest zakazony HIV, nalezy jak najszybciej przeprowdzic¢ u
niego odpowiednie badania. Jezeli wynik badania bedzie negatywny, uznaje sie, ze ekspozycja nie
stanowila istotnego ryzyka.

Bardzo czesto spotykam sie z sytuacja, w ktorej lekarz kieruje poszkodowanego do naszej kliniki,

a tymczasem nie wykonano zadnych badan osoby, od ktérej pochodzil materiat zakazny, i tym samym
nie mozna ocenic, czy doszlo do ekspozycji na materiat zakazny, czy tez nie.

Przyczyny ekspozycji zawodowych

Wypadek to co$, czego nie jestesmy w stanie przewidzie¢. Po skonczonym zabiegu igte nalezy
wyrzuci¢ do specjalnego pojemnika, tymczasem wielu pracownikdéw ochrony zdrowia probuje
uprzednio wlozy¢ ja do plastikowej nasadki ochronnej. Tego nie wolno robié, gdyz istnieje duze
ryzyko, ze za ktdryms razem igta nie trafi do plastikowej nasadki, tylko bezposrednio w palec.

W codziennej praktyce okazuje sie, ze ekspozycje zawodowe najczesciej nie sa wcale skutkiem
wypadku, a wynikaja z braku przestrzegania podstawowych zasad, z zaniedban, zeby nie powiedzie¢
- z braku wyobrazni. Jesli ktos wrzuca uzywany sprzet medyczny, iglty oraz inne ostre narzedzia,
ktore miaty kontakt z krwig, do workow na odpady, to skaleczenie, ktéremu niedtugo pézniej ulegnie
salowa, ktora te worki bedzie wynosié¢, trudno nazwaé¢ wypadkiem. Taki logiczny ciag zdarzeh mozna
przeciez przewidzieé¢! Postepowanie takie to zwykly brak wyobrazni i niechlujstwo, a niestety

z takimi przypadkami ekspozycji spotykamy sie najczesciej. Czesto do worka ze sSmieciami trafi a igta,
ktéra stuzyta np. tylko do przektucia butelki, ale o tym wie tylko ten, kto ja tam wrzucil. Zaczyna sie
wiec dochodzenie i rozwazania, czy wystapita ekspozycja na materiat zakazny, czy tez nie.
Najczesciej sprawdzenie i oszacowanie ryzyka nie jest mozliwe, w zwiazku z tym nalezy przyjac
zalozenie najbardziej korzystne dla poszkodowanego, czyli ze byla to igta, ktora uzywano u pacjenta
zakazonego HIV, a tym samym zleci¢ terapie, ktora - jak juz wspomniatam - jest bardzo kosztowna

i ma wiele dziatan niepozadanych.

Material zakazny a czas

Uwaza sie, ze wirus poza ustrojem pozostaje zakazny bardzo krétko i po kilku godzinach przestaje
by¢ grozny, Z drugiej strony istnieja rowniez wyniki pojedynczych badan, ktére wskazuja, ze

w sprzyjajacych warunkach wirus moze zachowa¢ aktywnos¢ znacznie dtuze;j.

Choroby zawodowe

Zakazenia HIV, HCV i HBV sa od dawna uznane za choroby zawodowe, jesli maja zwiazek

z wykonywanym zawodem medycznym. W przypadku HBV w dosy¢ duzym odsetku przypadkéw
dochodzi do samowyleczenia i eliminacji wirusa. W przypadku HCV skutecznos$¢ terapii wynosi ok.
70%. W przypadku HIV obecnie nie ma mozliwosci eliminacji wirusa. Zakazenie to jest zatem stanem
przewleklym, z ktérym mozna jednak zy¢ w zdrowiu przez wiele lat.

Ekspozycja seksualna a profilaktyka poekspozycyjna
Koszty postepowania profilaktycznego w przypadku podejrzenia ekspozycji seksualnej sa pokrywane



z budzetu panstwa. Nalezy jednak zachowac ostroznos¢, poniewaz - jak juz wspomniatam - wypadek
to cos$, czego nie mozna byto przewidzie¢. Nieodptatnym leczeniem nalezy objac ofi ary gwattow lub
osoby, ktore mialy przypadkowy kontakt seksualny, a nastepnego dnia po stosunku dowiedziaty sie,
ze partner lub partnerka sa zakazeni HIV. Nie powinno by¢ natomiast tak, ze osoba wielokrotnie
podejmuje ryzykowne zachowania seksualne, a nastepnie zgtasza sie z prosba o rozpoczecie
bezptatnej profilaktyki poekspozycyjnej. Kazdy cztowiek ma prawo wyboru i jesli sytuacja sie
powtarza, to

profilaktyka poekspozycyjna u takiego pacjenta jest prowadzona na jego koszt.

Zrédto: http://www.mp.pl/
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