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Wstep
Przedstawiam Panstwu materialy szkoleniowe z zakresu bezpieczenstwa i higieny pracy dla
nowo przyjetych studentow Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu.

Podstawa prawna
Szkolenie realizowane jest na podstawie nastepujgcych przepisow:
— Rozporzgdzenie Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 07 lipca 2007 r. w
sprawie bezpieczenstwa i higieny pracy w uczelniach.

Forma organizacji szkolenia

Organizatorem szkolenia jest :Uniwersytet Medyczny we Wroctawiu.

Szkolenie zakonczone jest egzaminem sprawdzajgcym przeprowadzonym w formie pisemnej.
Pytania egzaminacyjne dotyczqg tematow z zakresu zaprezentowanego materiatu.

Cel szkolenia
Celem szkolenia jest realizacja przepisow Rozporzgdzenia Ministra Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego z dnia 07 lipca 2007 r. w sprawie bezpieczenstwa i higieny pracy w uczelniach,
a W szczegolnosci przekazanie i uzupetnienie wiedzy i umiejetnosci z zakresu:

— wybranych zagadnien prawnych,

— informacji o zagrozeniach dla zycia i zdrowia, ochronie przed nimi.

— ochrony studentow przed zagrozZeniami zwigzanymi z odbywang naukg,

— postepowania w razie wypadku oraz w sytuacjach awaryjnych.



Wvybrane regulacje prawne 7 zakresu prawa pracy dotyczgce
bezpieczenstwa i higieny pracy.

Definicje:

Bezpieczenstwo

W ujeciu stownym termin ,,bezpieczenstwo” oznacza stan nie zagrozenia lub spokoju. Jest to
stan powodujgcy zarowno poczucie braku zagrozZenia, jak i rzeczywisty jego brak.
Bezpieczenstwo i higiena pracy jest dziatem ochrony pracy majgcym na celu zapobieganie
wypadkom przy pracy oraz zapewnienie nieszkodliwych dla zdrowia warunkow pracy.
Bezpieczenstwo pracy okreslajq nie tylko przepisy prawa, ale takze wiedza i doswiadczenie
Zyciowe oraz osiggniecia nauki i techniki, bedgce regutami pozaprawnymi.

Higiena Pracy
Higieng pracy jest zespol warunkow wplywajgcych dodatnio na zdrowie ludzkie. Higiena to

dziat medycyny zajmujgcy sie warunkami polepszenia zdrowotnosci jednostki i spoteczenstw
oraz badajgcy wplyw na zdrowie ludzkie takich czynnikow zewnetrznych jak woda swiatlo itd.
Na potrzeby ochrony pracy higieng pracy bedzie przede wszystkim zapewnienie wykonania
pracy w warunkach odpowiadajgcych obowigzujgcym normom w odniesieniu do czynnikow
zewnetrznych (hatas wibracja natezenie Swiatla czy porzqdek na stanowisku pracy) i w
odniesieniu do czynnikow wewnetrznych ( ogolny stan zdrowia pracownika, jego warunki
psychofizyczne).

Ochrona pracy

Ochrong pracy jest zespol przepisow prawnych regulujgcych warunki pracy w celu ochrony
Zycia i zdrowia ludzkiego w Srodowisku pracy oraz interesow pracownikow. Celem ochrony
pracy jest przede wszystkim zabezpieczenie pracownika przed niebezpieczenstwami
wynikajgcymi z wykonanej przez niego pracy poprzez zapewnienie odpowiednich jej
warunkow

Podstawa prawna:

ROZPORZADZENIE

MINISTRA NAUKI 1 SZKOLNICTWA WYZSZEGO

z dnia 30 pazdziernika 2018 r.

w sprawie sposobu zapewnienia w uczelni bezpiecznych i higienicznych warunkow pracy i
ksztalcenia

Na podstawie art. 51 ust. 2 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. - Prawo o szkolnictwie wyzszym i
nauce (Dz. U. poz. 1668 i 2024) zarzgdza sie, co nastepuje:

s 1
1. Rektor w ramach zapewniania w uczelni bezpiecznych i higienicznych warunkow pracy i
ksztalcenia:
1) analizuje i identyfikuje zagrozenia dla zdrowia i Zycia oraz ocenia i dokumentuje ryzyko
zwigzane z pracq i ksztalceniem w uczelni, wynikajgce z realizowania zadan uczelni, oraz
podejmuje dziatania profilaktyczne zmniejszajgce to ryzyko;


https://sip.lex.pl/?a#/document/18750400?unitId=art(51)ust(2)

2) wspolpracuje z organami wiasciwymi w sprawach bezpieczenstwa i higieny pracy oraz
zwiqzkami zawodowymi reprezentujgcymi pracownikow uczelni, samorzqdem studenckim i
samorzqdem doktorantow w zakresie, o ktorym mowa w pkt 1;

3) analizuje okolicznosci i przyczyny wypadkow zwigzanych z pracqg lub ksztatceniem w
uczelni;

4) okresla gtowne kierunki dzialan w zakresie bezpieczenstwa i higieny pracy i ksztatcenia w
uczelni;

5) okresla sposob udostepniania i korzystania z infrastruktury uczelni, w tym wyposazenia
technicznego;

6) okresla sposob organizowania imprez sportowych, kulturalnych Ilub rozrywkowych
odbywajgcych si¢ na terenie uczelni niebedgcych imprezami masowymi w rozumieniu art. 3
pkt 1 ustawy z dnia 20 marca 2009 r. o bezpieczenstwie imprez masowych (Dz. U. z 2018 r.
poz. 1870).

2. Rektor zapewnia uwzglednianie wynikéw analiz, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 1 i 3, w
procesie organizacji pracy i ksztatcenia w uczelni.

s 2.
W ramach realizacji obowigzkow dotyczqcych zapewnienia w uczelni bezpiecznych i
higienicznych warunkow pracy i ksztalcenia rektor zapewnia:
1) umieszczenie, w widocznych miejscach, w budynkach uczelni:
a) informacji o sposobie bezpiecznego i higienicznego korzystania z pomieszczen uczelni i
wyposazenia technicznego oraz zasadach postepowania w razie wypadku lub awarii,
b) planow ewakuacji 0s6b z budynkéw uczelni i oznaczenia drég ewakuacyjnych;
2) udostgpnienie na stronie internetowej uczelni informacji, o ktorej mowa w pkt 1 lit. a, oraz
informacji o sposobie:
a) postepowania w przypadkach wystgpienia bezposredniego zagrozenia dla zdrowia lub
zycia, zawierajgcq w szczegolnosci numer telefonu alarmowego na terenie uczelni oraz adres
poczty elektronicznej, na ktore nalezy zgtaszaé informacje o tych zagrozeniach,
b) dokumentowania zgloszonego lub stwierdzonego zagrozenia dla zdrowia lub Zycia oraz
sposobie jego usunigcia albo podjecia dziatan zapobiegajqgcych temu zagroZeniu.

s 3.
1. Rektor zapewnmia obowigzkowe szkolenia dotyczgce bezpiecznych i higienicznych
warunkow ksztatcenia, w wymiarze nie mniejszym niz 4 godziny, dla studentow i doktorantow
rozpoczynajgcych ksztalcenie w uczelni, w zakresie uwzgledniajgcym specyfike ksztalcenia w
uczelni i rodzaj wyposazenia technicznego wykorzystywanego w procesie ksztalcenia.
2. Rektor zapewnia szkolenia dotyczgce bezpiecznych i higienicznych warunkow ksztatcenia
dla uczestnikow studiow podyplomowych, ksztalcenia specjalistycznego i innych form
ksztatcenia, jezeli ich przeprowadzenie jest niezbedne dla bezpiecznej realizacji zaje¢ w
ramach tych studiow lub ksztalcenia. Jezeli obowigzek przeprowadzenia szkolenia nie wynika
z programu danej formy ksztatcenia, o koniecznosci jego przeprowadzenia decyduje rektor.
3. Szkolenia dotyczqce bezpiecznych i higienicznych warunkow ksztalcenia sq realizowane w
szczegolnosci w formie wyktadow. Ukonczenie szkolenia potwierdza sie w karcie okresowych
osiggniec studenta albo w dokumentacji zwigzanej z realizacjg danej formy ksztalcenia.

s 4.

Przy planowaniu inwestycji uczelni oraz planowaniu modernizacji i remontow obiektow
uczelni rektor uwzglednia wyniki analiz, o ktorych mowa w § I ust. 1 pkt 1 i 3, w zakresie
zapewnienia bezpiecznych i higienicznych warunkow pracy i ksztatcenia.


https://sip.lex.pl/?a#/document/17535905?unitId=art(3)pkt(1)
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s 5.
1. Rektor zapewnia:
1) monitorowanie spetniania wymagan w zakresie bezpieczenstwa i higieny pracy i
ksztalcenia w uczelni;
2) utrzymanie drog ewakuacyjnych na terenie uczelni w stanie niestwarzajgcym zagrozen dla
ich uzytkownikow;
3) przeprowadzanie kontroli stanu pomieszczen uczelni i wyposazenia technicznego w
zakresie bezpieczenstwa i higieny pracy i ksztalcenia;
4) w pomieszczeniach uczelni - warunki w zakresie oswietlenia, wentylacji, ogrzewania i
powierzchni uzytkowej okreslone w przepisach wydanych na podstawie art. 23715§ 1 ustawy z
dnia 26 czerwca 1974 r. - Kodeks pracy (Dz. U. z 2018 r. poz. 917, 1000, 1076, 1608 i 1629);
5) prowadzenie zaje¢ w warsztatach, pracowniach, laboratoriach oraz zaje¢ wychowania
fizycznego przez osoby przeszkolone w zakresie udzielania pierwszej pomocy;
6) prowadzenie ewidencji wypadkow, ktorym ulegli studenci, doktoranci, uczestnicy studiow
podyplomowych, ksztatcenia specjalistycznego i innych form ksztalcenia w zwigzku z
realizacjq programu ksztatcenia lub na terenie uczelni;
7) prowadzenie zaje¢ w uczelni pod nadzorem osoby upowaznionej do prowadzenia tych
zajec, posiadajqcej odpowiednie przygotowanie gwarantujgce przeprowadzenie zajeé zgodnie
z przepisami i zasadami bezpieczenstwa i higieny pracy.
2. W przypadku stwierdzenia zagrozenia dla zdrowia Ilub Zycia podczas korzystania z
pomieszczen uczelni lub wyposazenia technicznego rektor wprowadza zakaz korzystania z
nich oraz nakazuje usuniecie stwierdzonego zagrozenia.
3. Pomieszczenie Ilub wyposazenie techniczne, o ktorym mowa w ust. 2, moze zostac¢
ponownie dopuszczone do uzytku po stwierdzeniu usuniecia zagrozenia.
4. Jezeli stan zagrozenia dla zdrowia lub Zycia powstanie lub ujawni sie w trakcie zajec,
niezwlocznie przerywa sie prowadzenie tych zajeé, a w razie koniecznosci opuszcza sig
zagrozone miejsce zgodnie z planem ewakuacji.
5. W przypadku stwierdzenia, Ze w pomieszczeniach uczelni warunki, o ktorych mowa w ust.
1 pkt 4, stwarzajq zagrozenie dla zdrowia lub Zycia, rektor czasowo zawiesza zajecia w tych
pomieszczeniach.

§ 6.

Rektor zapewnia:

1) oznakowanie i zabezpieczenie pomieszczen, do ktorych dostgp osobom nieuprawnionym
jest wzbroniony;

2) uwzglednianie zasad ergonomii przy organizowaniu i wyposazaniu stanowisk pracy i
miejsc ksztalcenia;

3) uwzglednianie potrzeb o0sob niepelnosprawnych przy organizowaniu i wyposazaniu
stanowisk pracy i miejsc ksztatcenia,

4) utrzymanie pomieszczen uczelni we wlasciwym stanie sanitarnym,

5) wyposazenie pomieszczen uczelni, w ktorych sq prowadzone zajecia dydaktyczne, w
apteczki zaopatrzone w srodki niezbedne do udzielania pierwszej pomocy wraz z instrukcjg o
zasadach udzielania tej pomocy.

s 7.
Rektor zapewnia:
1) utrzymanie urzqdzen technicznych i sprzetu w stanie zapewniajgcym petng sprawnosé ich
dziatania oraz bezpieczenstwo pracy i ksztatcenia;
2) zabezpieczenie przed wuruchomieniem niesprawnych Ilub uszkodzonych wurzqdzen
technicznych i sprzetu oraz oznakowanie ich w sposob wyrazny i widoczny;


https://sip.lex.pl/?a#/document/16789274?unitId=art(237(15))par(1)

3) udostepnianie uzytkownikom instrukcji bezpiecznego korzystania z urzqdzen technicznych i
sprzetu,

4) umieszczenie W miejscu prowadzenia zaje¢ z wykorzystaniem urzqdzen technicznych i
sprzetu, w widocznym miejscu, instrukcji okreslajgcych zasady bezpieczenstwa i higieny
korzystania z tych miejsc;

5) wyposazenie uczestnikéw zaje¢ prowadzonych w warsztacie, laboratorium i pracowni, w
niezbedne srodki ochrony indywidualnej w celu zabezpieczenia przed dziataniem
wykorzystywanych podczas zajeé niebezpiecznych lub szkodliwych dla zdrowia czynnikow,

6) praktyczne zapoznanie przez osobe prowadzqcq zajecia z wykorzystaniem urzqdzen
technicznych i sprzetu uczestnikow tych zaje¢ z zasadami i metodami pracy zapewniajgcymi
bezpieczenstwo przy wykonywaniu czynnosci w ramach zajec.

s 8.
1. Substancje chemiczne wykorzystywane w uczelni umieszcza si¢ w odpowiednich dla
przechowywanych substancji pojemnikach opatrzonych etykietami zawierajgcymi nazwy
substancji i informacje o ich niebezpiecznym lub szkodliwym dla zdrowia dziataniu.
2. Substancje niebezpieczne i mieszaniny niebezpieczne w rozumieniu przepisow o
substancjach chemicznych i ich mieszaninach przechowuje si¢ w zamknietych, specjalnie
przystosowanych do tego celu pomieszczeniach.
3. Rektor zapewnia udostepnienie kart charakterystyki substancji niebezpiecznych i
mieszanin niebezpiecznych wykorzystywanych w  ksztatceniu lub dziatalnosci naukowej
osobom prowadzgqcym zajecia z uzyciem tych substancji.
4. Osoba prowadzgca zajecia, o ktorych mowa w ust. 3, zapoznaje uczestnikow zajeé z
kartami charakterystyki substancji niebezpiecznych i mieszanin niebezpiecznych oraz z
informacjami o ich niebezpiecznym lub szkodliwym dziataniu dla zdrowia oraz o niezbednych
srodkach ostroznosci.

§ 0.

Rektorzy dostosujg warunki pracy i ksztatcenia w uczelni do wymagan okreslonych w § 1 ust.
Ipkt5i6,§2 §3i§6wterminie do dnia 1 marca 2019 r.

s 10.
Rozporzgdzenie wchodzi w Zycie z dniem nastepujgcym po dniu ogloszenia.



Ochrona przeciw poZarowa:

Zagrozenie pozarowe to zespot czynnikow wplywajgcych na powstanie i rozprzestrzenianie
Sig pozaru, a tym samym na poziom bezpieczenstwa zycia.

ZagroZenie Wybuchowe :

Zagrozenie wybuchowe to mozliwos¢ tworzenia przez palne gazy, pary cieczy palnych i pyly
lub witokna mieszanin z powietrzem, ktore pod wplywem czynnika inicjujgcego zapton
wybuchajq, czyli ulegajg gwattownemu spalaniu potqgczonemu z naglym wzrostem cisnienia.

Tro']kqt ognia poz'aru: Zrédto tlenu (powietrze)
Aby mogto dojs¢ do pozaru konieczne sq trzy czynniki

1. Materiat palny

2. Tlen

3. Zrédlo zaplonu (bodziec termiczny, Zrédio ciepla)

Przyczyny powstawania poZaru:
Zalezne od cztowieka, wynikajgce z:
¢ Nieostroznosci
¢ Niedbalstwa
¢ Nieznajomosci i nieprzestrzegania przepisow przeciwpozarowych
¢ Podpalenia umysine

Materiat palny Zrédto zaptonu

Niezalezne od czlowieka :
Oddziatywanie termiczne promieni stonecznych na materiaty palne poprzez szkito
wyladowania atmosferyczne itd.

Pozary w budynkach stanowiq powazne zagrozenie dla Zycia i zdrowia ludzi. PoZar jest,
rowniez powaznym zagrozeniem dla wartosciowego wyposazenia pomieszczen.

Do najczestszych przyczyn powstania pozaru nalezq:

¢ Porzucanie nie wygaszonych papierosow i zapatek w miejscach, w ktorych znajdujq sie
materialy palne

¢ Uzytkowanie prowizorycznych instalacji elektrycznych

¢ Ustawienie nagrzewajgcych sie urzqdzen elektrycznych (kuchenki, grzejniki, czajniki) w
bezposrednim sgsiedztwie wyposazenia pomieszczen wykonanych z materiatow palnych
(meble, zastony, wyktadziny itp.)

¢ Nadmierne przecigzenie instalacji elektrycznej

¢ Pozostawienie nie wylgczonych z napiecia odbiornikow energii elektrycznej, nie
przystosowanych do cigglej pracy

¢ Niewlasciwe postugiwanie si¢ i niezachowanie ostroznosci podczas uzytkowania

materiatow tatwopalnych

Niewlasciwe zabezpieczenia pomieszczen przed dostgpem 0sob postronnych

Stosowanie materiatow palnych na ostony punktow swietlnych

Niewtasciwa lub nadmierna konserwacja urzqdzen i instalacji elektrycznej

Nieprzestrzeganie srodkow ostroznosci podczas prac pozarowo niebezpiecznych

(spawanie, odmrazanie, opalanie palnikiem w czasie prac remontowych, itp.)

¢ Nieostrozne postugiwanie si¢ cieczami palnymi w pomieszczeniach laboratoryjnych.

* & & o



Grupy pozarow

Grupy pozarow

Podzial materialéw palnych na grupy pozarowe:

A pozary cial stalych pocho-
dzenia organicznego, przy
spalaniu ktorych obok innych
zjawisk powstaje zjawisko
zarzenia

np. drewno, papier, wegiel,
tworzywa sztuczne, tkaniny, stoma

C pozary gazéw
np. metan, acetylen, propan, wodor,
gaz miejski

Ao

B pozary cieczy palnych i sub- § D pozary metali
stancji stalych topigcych si¢ $,, np. magnez séd, uran, aluminium
wskutek ciepla wytwarzaja- i
cego si¢ przy pozarze

np. benzyna, alkohole, aceton, oleje,
lakiery, tluszcze, parafina, stearyna, .
pak' naftalen, smolta F O _»7.' al gl -: ZCZOW

Do gaszenia pozarow poszczegolnych grup przeznaczone sq gasnice oznakowane
odpowiednimi symbolami literowymi A, B, C, D. Rodzaj gasnicy w jaki wyposazamy
pomieszczenie nalezy dostosowaé do rodzaju materiatu ktory moze ulec zapaleniu.

Gasnice dzielimy rowniez ze wzgledu na sposob magazynowania czynnika wyrzucajgcego

srodek gasniczy, na: Obafugs gadnicy:

typ X — gasnice bedgce pod statym cisnieniem, 1. Wyciagna¢
. . ., ;. L zabezpieczenie
czynnik wyrzucajgcy i Srodek gasniczy znajdujg _ _
sig w tym samym zbiorniku. Zasade uruchomienia 2. Wyja¢ waz

i dstawia rvsunek z uchwytu,
gasnicy tego typu przeastawiary skierowaé na

zrédto ognia,
nacisngé¢ dzwignie

typ Z - gasnice w ktorych czynnik wyrzucajacy : -

$rodek gasniczy znajduje si¢ w oddzielnym

zbiorniku, zwanym tez nabojem. Ga$nice tego = I m
typu uruchamiamy w sposob nastepujacy ‘@/‘a 5

2. Nacisng¢ dawignie

zaworu, zwolni¢ jg,
%_ l ' odczekac 3 sek.
v
] 3. Nacisngé dswignie
ponownie, strumien
1 proszku skierowac

na zrédio pozaru



Podstawowe zasady gaszenia pozaru przy pomocy gasnic

1. Zblizy¢ sie do pozaru zgodnie z kierunkiem wiatru (wiatr
w plecy).

2. Uruchomic¢ gasnice (zgodnie z instrukcja) i skierowac strumien

Srodka gasniczego na zrodto ognia

a) w przypadku ptongcych poziomych powierzchni kierowac
strumien gasniczy na powierzchnie ptongcg zaczynajgac od
najblizszego brzegu, strumien kierowac prawie rownolegle
do powierzchni ptongcej,

b) ptonace spadajgce z gory na dot krople lub cieknaca ciecz
palng gasic kierujac strumien gasniczy od gory do dofu,

C) powierzchnie pionowe gasic¢ od dotu do gory.

3. W przypadku koniecznosci gaszenia pozaru wiekszg liczba
gasnic, nalezy zastosowac je jednoczesnie.

4. Po ugaszeniu dopilnowac aby nie doszto do wtérnego zaptonu.

5. Gasnice po ich uzyciU skierowac¢ do warsztatu.

Kazda gasnica posiada pole opisowe na ktorym najwazniejsze informacje dotyczq:

DOBRZE i
s | A1 e
o —

J=——"="

=

:

[ informacje o zastosowanym srodku gasniczym,
0 wielkos¢ napelnienia gasnicy,

GASNICA

6 kg proszku gasniczego ABC

21A 113B

[ oznaczenie grupy pozarow, do ktorych
przeznaczona jest gasnica,
0 instrukcje obstugi w postaci rysunkow i opisow,
[ informacje dot. mozliwosci gaszenia
urzqdzen pod napieciem.

1, Wyclagna¢ zabezpieczenie

)| 2.Wyclagnac waz z uchwytu, skierowac

na 2rodlo ognia i nacisnac dzwignie

Czynnikiem gasniczym ktory wypetnia zbiornik
gasnicy moze byc:

proszek gasniczy — P

piana gasnicza — W

dwutlenek wegla — S

DATA

PRODUKCJI

Postgpowanie na wypadek zagroZenia PoZarowego

OSTROZNIE PRZY GASZENIU
TYLKO DO 1000V; ZACHOW,

X 102 wn
AES TEMP § 20C d + 60 g
PRODUCENT

MOZNA UZYWAC DO GASZENIA URZADZEN ELEKTRYCZNYCH O NAPIECIACH
ZBLIZENIA 1,5 m ORAZ POD WARUNKIEM PRZESTRZEGANIA ZASAD
OKRESLONYCH W INSTRUKG.JI ORGANIZACJI BEZPIECZNEJ PRACY W ENERGETYCE

[0 o NIRRT

W wypadku zauwazenia pozaru lub jego oznak nalezy zachowad spokdj, nie wywolywacé
paniki, natychmiast wcisng¢ reczny ostrzegacz pozarowy (ROP- jesli takowy znajduje si¢ w

obiekcie) oraz bezzwlocznie zaalarmowaé (poinformowac):

e 0s0by znajdujgce si¢ w zagrozonej czesci obiektu- rozpoczgé¢ ewakuacje jesli to

konieczne.

kierownika komorki organizacyjnej zarzqdzajgcej budynkiem- Ilub inng osobe¢

funkcyjng, ktory powiadamia rektora lub zastepujgcego prorektora oraz kanclerza,

portiera,
ochroneg,
Panstwowq Straz PoZarng (jesli jest to konieczne).

W przypadku zasygnalizowania pozaru przez system sygnalizacji pozaru, osoba
wyznaczona przez zarzqdzajgcego budynkiem lokalizuje miejsce alarmu, w celu potwierdzenia




wystgpienia zagrozenia. Po potwierdzeniu zagrozenia zarzqdzajgcy budynkiem — kierownik -
lub inna osoba funkcyjna ma obowigzek zaalarmowaé Panstwowq Straz PoZarng, wykonujgc
nastepujgce czynnosci:

o wybra¢ numer 998 lub 112, a po zgloszeniu si¢ dyspozytora w zrozumiatly sposob
przekazac informacje na temat:

(@]

gdzie si¢ pali (nazwa obiektu i jego adres),

co sie pali,

czy istnieje zagrozenie zycia ludzi (podac ich przyblizong liczbe),

Jjak mocno zaawansowana jest sytuacja pozarowa,

czy w rejonie pozaru zmnajdujq sie¢ materialy niebezpieczne (wybuchowe,
toksyczne lub tatwopalne),

dojazdu do obiektu,

podaé imie i nazwisko oraz numer telefonu, z ktorego zglaszane jest zagrozenie;

0O O O O

o O

e po przekazaniu wszystkich danych poczeka¢ na potwierdzenie przyjecia informacji
o zagrozeniu przez dyspozytora stuzb ratowniczych (nie oddalac sie¢ przez diuzszq
chwile od aparatu, z ktorego zgloszono zdarzenie, czekajgc na ewentualne
sprawdzenie wiarygodnosci zgloszenia);

e pracownicy, ktorzy nie biorq udziatu w akcji alarmowania o zagrozeniu, a nie
stwarza to bezposredniego narazenia ich zycia lub zdrowia, przystepujg natychmiast
do likwidacji ognia, postugujgc sie znajdujgcym si¢ w poblizu miejsca poZaru
sprzetem gasniczym, dostarczajq sprzet gasniczy do strefy pozarowej oraz
przystepujq do niesienia pomocy osobom zagroZonym, pomagajg im w ewakuacji
| przystegpujq do ewakuacji mienia.

W razie koniecznosci nalezy rowniez powiadomic¢ o pozarze:

e Pogotowie Ratunkowe nr telefonu 112, 999,
e Policje nr telefonu 997,

e Pogotowie Energetyczne nr telefonu 991,

e Pogotowie Gazowe nr telefonu 992,

e Pogotowie Techniczne Wodno-Kanalizacyjne nr telefonu 994,

e inne stuiby w razie koniecznosci.

Zasady postepowania po ogloszeniu ewakuacji

Obowigzki kierownika jednostki organizacyjnej zarzqdzajgcej budynkiem

Kierownik jednostki zarzqdzajgcej budynkiem ponosi bezposredniq odpowiedzialnosé
za bezpieczenstwo osob i mienia podczas ewakuacji z zagroZonego budynku i jest
zobowigzany w szczegolnosci:

e ustalic sposob postgpowania na wypadek wystgpienia pozaru Ilub innego
miejscowego zagrozenia i ogloszenia ewakuacji,

e podejmowac decyzje o zakresie ewakuacji, po konsultacji z rektorem lub kanclerzem
albo osobgq zastepujgcg,

o zaalarmowa¢ lub nadzorowaé powiadamianie specjalistycznych stuzb ratowniczych,

e wprowadzi¢ zakaz wchodzenia do budynku osob niebiorgcych udziatu w akcji
ratowniczej,

e oznakowac tablicami informacyjnymi miejsca zbiorki ewakuowanych ludzi,



zapewnic¢ osobom przebywajgcym w budynku bezpieczenstwo i mozliwos¢ ewakuacyi,
zapewni¢ pelng droznosé¢ drog i wyjsé¢ ewakuacyjnych z budynku,

wyznaczy¢ zespoly pracownikow (osoby) do prowadzenia ewakuacji osob i mienia,
sprawdzi¢ po zakonczeniu ewakuacji, czy wszystkie osoby opuscily zagrozony obiekt,
powiadomic kierownictwo akcji ratunkowej (Uczelni) o zakonczeniu ewakuacji,

wspotdziatac¢ w czasie akcji ratowniczej ze specjalistycznymi stuzbami ratowniczymi
(Strazqg Pozarng, Policjq, Pogotowiem Ratunkowym, Pogotowiem Energetycznym
I Pogotowiem Gazowym);

iniciowac¢ prowadzenie szkolen w zakresie praktycznej ewakuacji ludzi i mienia

z budynku.

Obowiqgzki pracownikow, studentow oraz innych osob stale korzystajgcych z obiektow
Uczelni podczas ewakuacji

Pracownicy, studenci oraz inne osoby stale korzystajgce z obiektow Uczelni przebywajgce
W budynku majq obowigzek posiadaé doktadne i aktualne dane dotyczgce sposobu ewakuacji
i alarmowania oraz zasad postgpowania po ogloszeniu ewakuacji z obiektu.

Pracownicy i studenci podczas prowadzenia ewakuacji majqg w szczegolnosci obowiqgzek:

Scisle si¢ stosowaé do przekazywanych zalecen przelozonych i osob prowadzgcych
ewakuacje,

przerwacé wszystkie czynnosci i opuSci¢ zagrozong strefe-Skierowaé sig¢ na drogi
ewakuacyjne,

zachowac spokoj i nie dopuscic¢ do powstania paniki,

przystgpi¢ do wykonywania przypisanych im zadan — dotyczy osob wyznaczonych do
dziatan zabezpieczajgcych ewakuacje,

zakonczy¢é prace sprzetu komputerowego oraz zabezpieczyé dane informatyczne
przed dostepem 0sob niepowotanych,

wylgczyc i zabezpieczy¢ wszystkie urzqdzenia elektryczne i gazowe,
przygotowac do ewakuacji (zabezpieczyé) wazng dokumentacje i mienie,
pozamyka¢ okna,

zabra¢ rzeczy osobiste i dokumenty,

opusci¢ pomieszczenia zamkng¢ drzwi, klucz pozostawi¢ w zamku od strony
zewnetrznej,

udac sie na miejsce zbiorki po opuszczeniu zagrozonego budynku.

Znak umieszczany
W miejscu
przeznaczonym do
zbiorki 0séb po 1
etapie ewakuacji.

Migjsce zbiorki do
ewakuacji.

E-24

W miejscu zbiorki osoby ewakuowane przebywajq do chwili otrzymania sygnatu lub
komunikatu o odwotaniu alarmu o ewakuacji i mozliwosci powrotu na stanowiska pracy lub
na zajecia albo ich zakonczenia.

Podczas poruszania si¢ po drodze ewakuacyjnej zabrania sie:

zatrzymywania,
poruszania sie ,,pod prgd”, w kierunku innym niz okreslajq to znaki ewakuacyjne.



Jezeli droga ewakuacyjna jest zadymiona, nalezy si¢ poruszac jej prawq strong w

pozycji pochylonej.
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Do ornakowara
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Kierunek do wypicia Lnak wskazuje
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Sthuc, aby uzyskac
dostep.

E-20

£nak ten mode by
slosowany:

a) w miejscu, gdzrie
jest mezhedne
sthuczenie szyby
dla uzyskama
dosigpu do klucza
lub sysiemu
oiwarcia,

b} gdy jest
niezbedne
rozbicie
preegrody dla
uzyskania
WyECia.

Czynniki Srodowiska Pracy

ZagroZenia chemiczne, fizyczne i biologiczne:

Czynniki chemiczne:
Podziat:
w zaleznosci od mozliwych skutkow i rodzaju ich dzialania:
e toksyczne,
draznigce,
uczulajgce,
rakotworcze,
mutagenne,
o uposledzajgce funkcje rozrodcze;
w zaleznosci od sposobow wchtaniania:
e przez drogi oddechowe,
e przez skore,
e Dblony Sluzowe,
e przez przewdd pokarmowy;
w zaleznosci od stopnia szkodliwosci:
e trucizny,
o srodki szkodliwe,
o Srodki praktycznie nieszkodliwe dla zdrowia.

Charakterystyka dziatania substancji chemicznych

Zatrucie przemysfowe substancjami chemicznymi moze miec nastepujqgcy przebieg:

e 0stry — o objawach wyraznych i wymagajgcych natychmiastowej interwencji,
e podostry — rozwijajgce si¢ w okresie od kilku godzin do kilku dni od kontaktu

Z substancjq toksyczng,

o przewlekly — wskutek wprowadzania do organizmu matych ilosci substancji

szkodliwej przez diugi czas.

Efekty dziatania substancji chemicznych o dziataniu toksycznym mozna podzielic¢ na:

® Zrgce;

e draznigce: -skore i btony sluzowe,- 0Czy, -uktad oddechowy,




uczulajgce: -z objawami skornymi, -z zaburzeniami uktadu oddechowego;
powodujgce niedotlenienie:- proste gazy duszqce, -gazy chemicznie duszqgce,
narkotyczne;

teratogenne;

embriotoksyczne;

genotoksyczne;

mutagenne;

kancerogenne.

Piktogramy ostrzegawcze:
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Przed rozpoczeciem pracy z nowym odczynnikiem chemicznym kaidy student jest
zobowigzany do zapoznania sie¢ 7 kartq charakterystyki danego odczynnika, karta powinna
by¢ dostarczona przez producenta wraz z odczynnikiem.

Przed kazdym doswiadczeniem nalezy zastanowié sie, jakie reakcje chemiczne i
okolicznosci zwiqgzane z ich przebiegiem mogq stanowi¢ ewentualne zagrozenie i podjgc
wlasciwe srodki zaradcze. W przypadkach watpliwych nalezy zwrocié sie o porade do
asystenta.

Aby zmniejszy¢ mozliwos¢ pomyltki, przed uZyciem chemikaliow nalezy dwukrotnie
odczytac etykiete na stoiku lub butelce.

Naczynia, do ktorych odmierzamy lub w ktorych przygotowujemy roztwory powinny by¢
opisane z podaniem substancji i jej stezenia.

Doswiadczenia, w czasie ktorych wydzielajq sie trujqce, zZrqce lub cuchngce gazy, nalezy
wykonywac wylgcznie pod wyciggiem.

Doswiadczenia, w ktorych uzywa sie wigkszych ilosci trujgcych, Zrgcych, a zwlaszcza
tatwopalnych substancji, wykonywa¢ nalezy wylgcznie pod nadzorem asystenta. Nalezy
takze ostrzec osoby pracujgce w poblizu.

Chemikaliow, czy to stalych, czy cieklych, nie nalezy probowac jezykiem. Po pracy z
substancjami trujgcymi nalezy dokladnie umyc¢ rece.

Do pipetowania stuzq pipety zaopatrzone w specjalne urzqdzenia zasysajqce.

Nie nalezy nachyla¢ si¢ nad naczyniami z ogrzewanymi plynami, jak rowniez wkiadac
glowy pod dygestorium.

Przy ogrzewaniu probowki nie nalezy jej wylotu kierowac¢ ani na siebie, ani na sgsiada
przy stole laboratoryjnym.

Przy rozlaniu lub rozsypaniu trujgcych, zrgcychlub  ‘tatwopalnych  substancji  nalezy
niezwlocznie zawiadomi¢ prowadzqcego zajecia, ktory udzieli szczegétowych wskazowek
co do sposobu dalszego postepowania.

Przy naktadaniu korkow lub wezy gumowych na rurki i prety szklane rece powinny byc
owiniete recznikiem. Zewnetrzne powierzchnie szkta nalezy zwilzy¢ wodg lub lepiej
gliceryng w celu zmniejszenia tarcia pomiedzy szklem a gumag.

Gdy po raz pierwszy usuwa sig¢ powietrze ze Szklanego naczynia prozniowego (eksykator,
kolba prozniowa) naczynie nalezy owing¢ recznikiem z uwagi na niebezpieczenstwo
implozji.

Wszystkie palne gazy (np. H2, H2S, AsH3, acetylen, weglowodory) tworzq z powietrzem
mieszaniny wybuchowe. Przed zapaleniem takich gazow nalezy si¢ upewnié, Ze nie
zawierajg one tlenu z powietrza.

Weze gumowe na kurki gazowe nalezy naktadac¢ bardzo starannie, zwracajgc uwage, aby
Srednica weza byla odpowiednio dobrana. Nalezy rowniez sprawdzié, czy wqz nie jest
uszkodzony. Palnik, ktorego plomien przeskoczyt do wnetrza, nalezy natychmiast zgasié, a
nastgpnie, po ostygnieciu, zapali¢ na nowo.

Szczegolnie niebezpieczne sq substancje samozapalajgce sie¢ na powietrzu: bialy fosfor,
metale alkaliczne i wiele metali w stanie duzego rozdrobnienia. Palne rozpuszczalniki
organiczne nalezy przechowywac z dala od ognia, nieostonietych grzejnikow elektrycznych
itp..

W przypadku stosowania elektrycznej aparatury pomiarowej nalezy zwracaé szczegolng
uwage na jakos¢ polgczen elektrycznych i stosowane parametry



* Nalezy przestrzega¢ wszystkich zalecen wymaganych przy pracy z urzgdzeniami
elektrycznymi (nie obstugiwac¢ mokrymi rekami, nie zdejmowac oston, nie wktadac
przedmiotow przez otwory konstrukcyjne, nie zastaniac¢ otworow wentylacyjnych, 1tp.).

* Nalezy rowniez scisle przestrzegac instrukcji obstugi danych aparatow.

Postgpowanie w sytuacjach awaryjnych:
(bezwzglednie stosowac sie do zapisow kart charakterystyki substancji oraz dostgpnych
instrukcji oraz procedur)

Przepisy porzqdkowe

. W czasie éwiczen nalezy zachowaé spokoy.

. Odziez wierzchniq oraz dodatkowe torby lub plecaki nalezy zostawic¢ w szatni.

. Palenie tytoniu, jedzenie, picie czy zucie gumy w pomieszczeniach laboratoryjnych jest
zabronione.

. Cwiczenia nalezy wykonywa¢ scisle wg odpowiedniej instrukcji.

. Podczas pracy w laboratorium chemicznym obowiqzuje:

» fartuch ochronny - zapinany na guziki i uszyty z wlokien naturalnych. (Nie wolno
uzywacé fartuchow z tatwopalnych widkien syntetycznych).

» okulary ochronne (poniewaz szczegolnie grozne w skutkach sq wszelkie
uszkodzenia oczu)

» rekawice ochronne — szczegolnie przy pracy ze stezonymi kwasami i tugami.

» dlugie wlosy - nalezy spig¢.

Nalezy stosowac sie rowniez do indywidualnych zalecen osoby prowadzqcej zajecia

o Stot laboratoryjny powinien by¢ zawsze czysty i suchy. Brudne naczynia laboratoryjne
nalezy jak najszybciej umyc¢ i wysuszy¢. Na stole laboratoryjnym powinny znajdowac sie
wylgcznie te przybory, ktore w danej chwili sq potrzebne do pracy.

e Gazu i wody, a przede wszystkim odczynnikéow i wody destylowanej nalezy uzywac
oszczednie, w ilosci jak najmniejszej, niezbednej do wykonania doswiadczenia.

* Butelki i stoje z odczynnikami przeznaczonymi do wspolnego uzytku natychmiast po uzyciu
nalezy odstawié¢ na wyznaczone miejsca. Nie wolno zlewac lub wsypywa¢ do tych naczyn
resztek nie zuzytych odczynnikow. Nie wolno rowniez pozostawiac butelek otwartych..
Korkow od butelek nie wolno ani na chwile odktadac na stol.

* Aparature pomiarowg mozna uruchamia¢ jedynie po wczesniejSzym sprawdzeniu ustawien
i polgczen przez prowadzgcego zajecia. Nie wolno samowolnie zmieniaé ustawienia
parametrow roboczych.

* Kazdy student jest odpowiedzialny za porzqdek w miejscu, gdzie pracuje. Po skornczonej
pracy nalezy zrobi¢ porzgdek na swoim stole, umiesci¢ na witasciwym miejscu odczynniki i

przyrzqdy



Czynniki biologiczne:

Podziat:
e mikroorganizmy: e makroorganizmy:
e Dbakterie, e rosliny,
e wirusy, o zwierzeta.
* grzyby,
e pierwotniaki.

Przed rozpoczeciem pracy priy ktorej istnieje moZliwosé kontaktu 7 materialem
biologicznym kaZdy student jest zobowigzany do zapoznania sie 7 zarzgdzeniem rektora nr.
15/XV _R/2017 w sprawie wprowadzenia dla pracownikow i studentow oraz uczestnikow
studiow doktoranckich ,,Procedury postgpowania po ekspozycji zawodowej na zakazZenie
wirusem HIV, HBV, HCV”. Ryzyko zakaZenia stwarza : naruszenie cigglosci skory poprzez
zaktucie, zadrapanie skaleczenie, zachlapanie blon sluzowych (jama ustna, spojowki,
przedsionek nosa), kontakt skory z duiq objetoscig materiatu zakainego. Do zakaZenia
moze dojs¢ w wyniku kontaktu z: krwig, plynami ustrojowymi, wydzieling pochwy,
nasieniem.

PAMIETAJ!!!!!
Kazda ekspozycja zawodowa moze by¢ grozna i wwmaga oceny stopnia ryzyka zakazenia. W
pore podjete dzialanie profilaktyczne moze uchroni¢ Cie przed zakazeniem.

Czynniki fizyczne:

Podziat:
* halas;
e drgania (wibracja);
e promieniowanie:
e jonizujgce,
e podczerwone,
o nadfioletowe,
e laserowe;
pole elektromagnetyczne;
elektrycznosé¢ statyczng,
pyly przemystowe,
czynniki niebezpieczne mogqce prowadzi¢ do urazow:
® poruszajgce sie maszyny,
ruchome elementy maszyn,
przemieszczajqce sie wyroby i materiaty,
ostre oraz wystajqce elementy i krawedzie.

W trakcie nauki student moze miec¢ stycznosc¢ z:
-promieniowaniem laserowym:
Promieniowanie laserowe jest specyficznym rodzajem promieniowania optycznego o takich

wlasciwosciach jak: monochromatycznosé, kierunkowosé rozchodzenia sie wiqzki, duze
gestosci  mocy promieniowania, SpOjnos¢ czasowa i przestrzenna promieniowania.



Promieniowanie laserowe jest szkodliwe dla cziowieka z powodu wchianiania tego
promieniowania przez tkanke ludzkq. Oddziatywania termiczne, termoakustyczne,
fotochemiczne mogg wywolywaé¢ zmiany patologiczne. Przekazywana energia moze byé
bardzo duza, gdyz promieniowanie laserowe charakteryzuje si¢ wysokq zbieznosciq wiqzki i
energiq poczqtkowq tzw. kolimacja.

Najbardziej narazone na uszkodzenia sq oczy i skora cztowieka, ktore zalezy od dtugosci fali
promieniowania. Moze tu wystgpic:

- zapalne uszkodzenie rogowkiy,

- katarakta fotochemiczna;

- fotochemiczne i termiczne uszkodzenie siatkowki,
- przymglenie i oparzenie rogowki;

- rumien skory (oparzenie stoneczne),

- przysSpieszone starzenie si¢ skory;

- zwigkszona pigmentacja skory;,

Maksymalny poziom promieniowania laserowego okreslany jest jako maksymalna
dopuszczalna ekspozycja (MDE) i zalezy ona od:

- diugosci fali promieniowania;
- czasu trwania impulsu lub ekspozycji;
- rodzaju tkanki narazonej na ekspozycje;

Jak tatwo zauwazy¢ przy pracy z laserem najbardziej zagrozone sq oczy. Wystepuje tutaj
bardzo wiele zagrozen dla narzqdu wzroku. Dlatego tez podstawowe dziatania profilaktyczne
powinny dotyczy¢ wyboru odpowiednich srodkow ochrony osobistej dla ochrony oczu przed
promieniowaniem laserowym.

-promieniowaniem UV:

Promieniowanie ultrafioletowe (nadfiotkowe, nadfioletowe) t0 promieniowanie
elektromagnetyczne o diugosci fali od 40 do 400 nm (co odpowiada zakresowi energii 30 eV -
3 eV), co umiejscawia je pomiedzy swiattem widzialnym a promieniowaniem rentgenowskim.
Zakres promieniowania ultrafioletowego dzieli si¢ na UV prozni (diugosé fali 40-190 nm),
dalekie promieniowanie ultrafioletowe (190-220 nm), UVC (220-290 nm), UVB (290-320
nm), oraz UVA (320-400 nm).

Zrédta promieniowania ultrafioletowego: glownym Zrédlem UV jest storice, sposréd Zrédel
sztucznych nalezy wymienic¢ solarium, kwarcowki, lampy stosowane w utwardzaniu
polimeréw, lampy bakteriobojcze, lampy rteciowe, swiatta halogenowe, oraz niektore typy
lasera (lasery ekscimerowe, azotowe oraz trzecioharmoniczne lasery Nd:YAG). Ryzyko
zwiqzane z narazeniem na promieniowanie UV zalezy od diugosci fali.

UVA jest odmiang promieniowania ultrafioletowego, na ktorg jestesmy narazeni w
najwiekszym stopniu. UVA stymuluje opalanie skory, czyli zwiekszong produkcje barwnika
skory (melanina). W przypadku nadmiernego wystawienia na UVA dochodzi ponadto do
powstania rumienia skory. Tylko niewielkq czes¢ UVA pochianiana jest przez ozon w
atmosferze. Niewielkie dawki UVA sq potrzebne do produkcji witaminy D w skorze. Nadmiar
UVA powoduje grubienie i twardnienie skory, ostabienie odpornosci immunologicznej


http://www.uv.info.pl/

organizmu oraz zacme. Wiekszos¢ medycznych urzqdzen do fototerapii oraz solaria stosujq
lampy emitujgce UVA.

Niepozgdane efekty biologiczne promieniowania ultrafioletowego mogq zostac nasilone przez
substancje chemiczne i leki (Srodki antykoncepcyjne, tetracykliny, sulfatiazol, cyklamaty, leki
przeciwdepresyjne, frakcje smoly weglowej dodawane do szamponow przeciwtupiezowych,
olej limetkowy, oraz niektore sktadniki kosmetykow).

Przed promieniowanie ultrafioletowym chroni nas odziez (jednak nie w petnym zakresie -
przecietna tkanina bawetniana zatrzymuje okoto 20% promieniowania), szkto, ostony na
zrodla swiatla sztucznego z tworzyw akrylowych i poliwgglanowych. Stosowane na skore
kremy i mleczka ochronne z filtrami UV nie zapewniajg petnej ochrony przed UV. Ryzyko
zwiqzanie z nadmierng ekspozycjg na UV wynika z faktu, ze promieniowanie to jest
niewidzialne i nie powoduje natychmiastowej reakcji skory.

-promieniowaniem elektromagnetycznym

Na oddzialywanie pol elektromagnetycznych, w mniejszym lub wigkszym stopniu narazony
jest kazdy cztowiek.

Promieniowanie elektromagnetyczne moze pochodzi¢ zarowno ze zZrodetl naturalnych, takich
jak np. Ziemia, Stonice, wytadowania atmosferyczne, jak i ze zZrodel sztucznych wytworzonych
przez czltowieka, m.in. telefonow komorkowych, kuchenek mikrofalowych, odbiornikow
telewizyjnych, monitorow komputerowych (kineskopowych), linii wysokiego napiecia,
radarow, pojazdow 0 napedzie elektrycznym.
Skutki zdrowotne, jakie moze wywolywac oddzialywanie pol elektromagnetycznych nie sq
jeszcze do konca zbadane i poznane, juz jednakie wiadomo, zZe u o0sob poddanych
oddziatywaniu tego pola mogq wystgpi¢ m.in. ogolne ostabienie organizmu, trudnosci w
koncentracji uwagi, szybkie zmeczenie pracq umystowq, bole i zawroty glowy, ospatosc,
zaburzenia  snu, ostabienie ~ pamieci,  spadek  cisnienia  tetniczego  krwi.
Skutki oddzialywania uzaleznione sq miedzy innymi od natezenia pol elektromagnetycznych,
czasu, w jakim dana osoba jest poddawana oddziatywaniu tych pol i ich czestotliwosci. Na
wielkos¢ nategzenia promieniowania elektromagnetycznego wphyw bedzie miala rowniez
odleglos¢, w jakiej czlowiek znajduje si¢ od Zrodla tego pola (im dalej od ZzZrodla
promieniowania, tym jest ono mniejsze).

Na stanowiskach, na ktorych moze wystgpi¢ nadmierne promieniowanie elektromagnetyczne
nalezy zastosowac odpowiednie srodki majgce na celu zmniejszenie tego promieniowania, np.
ekranowanie pomieszczen lub zZrodel promieniowania. Jak jednak podkreslajg eksperci,
ekranowanie najlepiej powierzy¢ wyspecjalizowanym firmom, gdyz niewlasciwie wykonane
ekranowanie moze zwigkszy¢ promieniowanie. Ponadto nalezy tak zorganizowac prace, aby
unikac przebywania pracownikow w strefach ochronnych i nie dopuszczaé do przekraczania
dopuszczalnego czasu pracy w strefach zagrozenia.



Pierwsza Pomoc:

Jezeli zauwazysz osobe znajdujgcq sie w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego Ilub jestes
swiadkiem zdarzenia powodujgcego taki stan, w miare posiadanych mozliwosci i umiejetnosci
masz obowiqzek niezwlocznego i skutecznego powiadomienia o tym zdarzeniu, dzwonigc
pod numery 999 lub 112 (art. 4 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym
Ratownictwie Medycznym (Dz. U. z 2006 r. Nr 191, poz. 1407, z pézn. zm.).

Ponadto zgodnie z art. 162 § 1 Kodeksu karnego: Kto czltowiekowi znajdujgcemu sie w
potozeniu grozqgcym bezposrednim niebezpieczenstwem utraty zycia albo ciezkiego uszczerbku
na zdrowiu nie udziela pomocy, mogqc jej udzieli¢ bez narazenia siebie lub innej osoby na
niebezpieczenstwo utraty Zycia albo ciezkiego uszczerbku na zdrowiu, podlega karze
pozbawienia wolnosci do lat 3.

Nie poniesiesz odpowiedzialnosci za ewentualne bledy popetnione w trakcie udzielania
pomocy w sytuacji, jesli kierowates si¢ dobrg wolq. Nie popetnisz przestepstwa, jezeli nie
udzielisz pomocy, do ktorej jest konieczne poddanie si¢ zabiegowi lekarskiemu albo W
warunkach, w ktorych jest mozliwa niezwloczna pomoc ze strony instytucji lub osoby do tego
powolanej (art. 162 § 2 Kodeksu karnego).

Sposob postepowania na miejscu zdarzenia:

Nie zwlekaj z udzieleniem pierwszej pomocy, poniewaz czesto sekundy decydujq o ludzkim
zyciu. Zachowaj spokdj. JeZeli nie wiesz, jak sobie poradzié, od razu wezwij pomoc.

Ocen sytuacje
e Zadbaj o wlasne bezpieczenstwo, bezpieczenstwo poszkodowanego oraz swiadkow

zdarzenia.

o Jesli miejsce zdarzenia stanowi zagrozenie dla Ciebie lub nie mozesz si¢ odpowiednio
zabezpieczy¢, nie podchodz do poszkodowanego, lecz wezwij pomoc, dzwonigc na podane
nizej numery alarmowe.

e Glosno woltaj o pomoc, aby zapewnié sobie wsparcie innych swiadkow zdarzenia.

o Jesli na podstawie obserwacji poszkodowanego stwierdzisz, zZe istnieje zagroZenie dla jego
zdrowia lub Zycia, wezwij wykwalifikowane stuzby ratunkowe, dzwonigc pod numer
alarmowy:

112 — numer alarmowy wspolny dla wszystkich stuzb,

999 — Pogotowie Ratunkowe,

998 — Straz Pozarna,

997 — Policja.

O O O O

Ocen stan poszkodowanego

o Jezeli dysponujesz rekawiczkami z apteczki — zaloz je, jesli nie — asekuruj si¢ np. dostepng
folig, szczegolnie w obecnosci krwi, staraj sie unikac kontaktu z wydzielinami
poszkodowanego.

e Delikatnie potrzqsnij poszkodowanego za ramiona.

e Glosno zapytaj: ,, Czy wszystko w porzgdku?”.
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Jesli poszkodowany jest przytomny, reaguje prawidtowo

e Zostaw poszkodowanego w pozycji, w ktorej go zastates, o ile nie zagraza mu zadne
niebezpieczenstwo.

e Dowiedz si¢ jak najwiecej o stanie jego zdrowia (co sie stalo, co mu dolega, na co
choruje).

e Wrazie koniecznosSci wezwij zespol ratownictwa medycznego, dzwonigc pod numer
alarmowy 999 lub 112.

e Zawsze mozesz otrzymac wsparcie dyspozytora medycznego — poinstruuje Cig, jak masz
udzieli¢ pierwszej pomocy poszkodowanemu.

e Regularnie oceniaj stan poszkodowanego do chwili przybycia zespotu ratownictwa
medycznego.

Jesli poszkodowany jest nieprzytomny, nie reaguje

e Glosno zawolaj o pomoc, bez oddalania si¢ od poszkodowanego.

e Usun z drog oddechowych widoczne ciala obce i zanieczyszczenia.

o Udroznij drogi oddechowe: odegnij glowe i wysun Zuchwe do przodu.

e Przez 10 sekund sprawdzaj oddech — przytoz policzek do ust poszkodowanego w taki
sposob, abys mogt jednoczesnie ustyszeé, wyczuc oddech i obserwowaé, czy unosi sie
klatka piersiowa poszkodowanego. W przypadku jakichkolwiek wqtpliwosci dotyczgcych
prawidtowego oddechu dzialaj tak, jakby byl nieprawidlowy.

o Jesli poszkodowany oddycha prawidtowo
o Uloz poszkodowanego w pozycji bezpiecznej (bocznej).

o Wezwij zespot ratownictwa medycznego, dzwonigc pod numer alarmowy 999 lub 112.

o Regularnie oceniaj jego stan.

o Jesli poszkodowany oddycha nieprawidtowo (oddech rzadki i/lub nieregularny) lub
oddech jest nieobecny
o Wezwij zespol ratownictwa medycznego, dzwonigc pod numer alarmowy 999 lub 112,

lub popros kogos o wezwanie pomocy oraz przyniesienie AED (automatycznego
defibrylatora), jesli jest dostepny. Pozostaw poszkodowanego tylko wtedy, gdy nie masz
innej mozliwosci wezwania pomocy.

o  Wykonaj 30 ucisnieé klatki piersiowej, tj. utoz nadgarstek jednej reki na srodku klatki
piersiowej poszkodowanego (dolna potowa mostka poszkodowanego), nadgarstek
drugiej dloni utoz na grzbiecie pierwszej, sple¢ palce obu dloni i upewnij sig, Ze nacisk
nie bedzie kierowany na zZebra poszkodowanego, utrzymuj ramiona wyprostowane,
uciskaj klatke piersiowg na gltebokosc ok 5 cm, ale nie wiecej niz 6 cm.

o Jesli nie mozesz lub nie chcesz wykonywac oddechow ratowniczych, mozesz wykonywac
tylko masaz zewnetrzny serca, uciskajgc klatke piersiowg z czestoscig co najmniej 100 i
maksymalnie 120 ucisnie¢ na minute. Zwiekszy to powodzenie akcji ratunkowej
wykonywanej przez wykwalifikowane stuzby, a tym samym szanse poszkodowanego na
przezycie.

Masaz zewnetrzny Serca

e Nie uciskaj gornej czesci brzucha ani dolnego konca mostka.

« Kontynuuj uciskanie klatki piersiowej z czestotliwoscig co najmniej 100/min. (nie
przekraczajgc 120/min.).

o Jesli decydujesz si¢ na potgczenie uciskania klatki piersiowej z oddechami, to po 30
ucisnigciach klatki piersiowej ponownie udroznij drogi oddechowe poprzez odgiecie glowy
do tyfu i wysuniecie zuchwy do przodu.

e Wykonaj 2 oddechy ratownicze, tj. zacisnij nos poszkodowanego kciukiem i placem
wskazujgcym, wdmuchuj powietrze do jego ust tak, aby powodowac widoczne unoszenie
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sig klatki piersiowej; dwa wdechy trwajqce nie dtuzej niz 1s powinny nastgpowac
bezposrednio po sobie i trwac tqgcznie nie diuzej niz 5 sekund. Jesli chcesz unikngc
bezposredniego kontaktu ze skorg poszkodowanego, uzyj masek jednorazowych.

« Kontynuuj uciskanie klatki piersiowej i oddechy ratownicze w stosunku 30:2.

e Przerwij resuscytacje krqzeniowo-oddechowq tylko wtedy, gdy poszkodowany zacznie
reagowac (poruszy sie, otworzy oczy, zacznie prawidtowo oddychac) albo gdy przybedzie
zespol ratownictwa medycznego lub inne stuzby ratunkowe lub gdy opadniesz z sit.

Jesli poszkodowanym jest dziecko

e Usun z drog oddechowych widoczne ciata obce i zanieczyszczenia.

e Udroznij drogi oddechowe poprzez odgiecie glowy do tytu i wysuniecie Zuchwy do przodu.

o Przez 10 sekund sprawdzaj oddech — przytoz policzek do ust poszkodowanego w taki
sposob, aby moc jednoczesnie wyczuc oddech i obserwowad, czy unosi sie klatka piersiowa
poszkodowanego.

e Wykonaj najpierw 5 oddechow ratowniczych.

e Rozpocznij resuscytacje krgzeniowo-oddechowg w sekwencji: 15 ucisnig¢ klatki piersiowej
(utoz nadgarstek jednej reki w dolnej potowie mostka, unies palce, aby upewnié sie, ze nie
uciskasz zeber) i 2 oddechy ratownicze.

o Jesli nie masz przeszkolenia w udzielaniu pierwszej pomocy dzieciom, uzywaj sekwencji
postepowania, jak u 0sob dorostych, poniewaz jesli nie podejmiesz zadnych dziatan,
szansa na przezycie dziecka bedzie niewielka.

o Umalych dzieci wykonuj oddechy ratownicze, obejmujgc swoimi ustami jednoczesnie nos i
usta dziecka (jesli chcesz unikng¢ bezposredniego kontaktu ze skorqg poszkodowanego,
mozesz uzy¢ gazy lub innego materiatu), uciskanie klatki piersiowej u niemowlgt wykonuj
opuszkami dwoch palcow.

Pozycja bezpieczna (boczna)

Pozycje boczng stosuje sie u poszkodowanych nieprzytomnych, ale oddychajgcych

prawidfowo. Pozycja bezpieczna powinna by¢ stabilna, jak najblizsza utozeniu na boku z

odgieciem gltowy i brakiem ucisku na klatke piersiowq, aby nie utrudnia¢é oddychania. Nie

wolno ukladac w tej pozycji ofiar wypadkow lub innych 0sob, u ktorych podejrzewany jest

uraz kregostupa.

Aby utozyc¢ poszkodowanego w pozycji bezpiecznej, wykonaj nastepujgce czynnosci.

o jesli poszkodowany nosi okulary — zdejmij je;

o ukleknij przy poszkodowanym i upewnij sig, ze lezy na plecach i obie nogi ma
wyprostowane;

e reke blizszq Tobie utoz pod katem prostym w stosunku do ciata i zegnij w tokciu tak, aby
dton reki byta skierowana do gory;

e dalszq reke przeloz w poprzek klatki piersiowej i przytrzymaj strong grzbietowq przy
blizszym tobie policzku poszkodowanego;

e drugq rekq chwy¢ za dalszg noge poszkodowanego (tuz powyzej kolana) i podciggnij jg ku
gorze, nie odrywajqc stopy od podtoza;

e zlap dalszq reke poszkodowanego w taki sposob, aby palce dtoni poszkodowanego
przeplataly sie z Twoimi,

o przytrzymujqgc dlon docisnietqg do policzka, pociggnij za dalszq noge tak, aby
poszkodowany obrocit sie na bok w Twoim kierunku;

e odchyl glowe poszkodowanego do tytu, aby poprawié¢ droznosc¢ drog oddechowych i
utatwié oddychanie poszkodowanemu,

e ocen oddech oraz monitoruj stan poszkodowanego.
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Automatyczny defibrylator zewnetrzny (AED)
Jezeli na miejscu zdarzenia dostepny jest AED, nie boj sie go uzyé. AED jest bezpieczny i
skuteczny takze w Twoich rekach. Bez opoznienia stosuj si¢ do jego glosowych zalecen.
Standardowy automatyczny defibrylator zewnetrzny jest odpowiedni dla osob dorostych i
dzieci powyzej 8 lat.
e Upewnij sie, ze Ty, poszkodowany i pozostali swiadkowie zdarzenia jestescie bezpieczni.
e Ocen stan poszkodowanego.

o Jesli poszkodowany nie reaguje i nie oddycha prawidtowo, popros kogos o wezwanie

pomocy oraz przyniesienie AED, jesli jest dostgpny.

o Prowadz resuscytacje krqzeniowo-oddechowg w sekwencji 30 ucisniec klatki piersiowej

I 2 oddechy ratownicze.
o Jezelijestes sam, a AED jest w poblizu, rozpocznij od jego podlgczenia.
e Wigcz go i naklej elektrody na odstonietq klatke piersiowg poszkodowanego.

e Jesli pomocy udziela wiecej niz jedna osoba, prowad? resuscytacje krqzeniowo-oddechowq

podczas naklejania elektrod przez inng osobe.
o Postepuj zgodnie z poleceniami glosowymi/wizualnymi AED bez opdZnienia.
e Upewnij sie, Ze nikt nie dotyka poszkodowanego, gdy AED przeprowadza analize rytmu.
o Jezeli wyladowanie jest zalecane:
o upewnij sig, ze nikt nie dotyka poszkodowanego,
o nacisnij przycisk defibrylacji zgodnie z poleceniem,
o po wyladowaniu natychmiast rozpocznij resuscytacje krgzeniowo-oddechowg,
o kontynuuj postgpowanie zgodnie z dalszymi poleceniami glosowymilwizualnymi AED.
o Jezeli wyladowanie nie jest zalecane:
o niezwlocznie rozpocznij resuscytacje krgzeniowo-oddechowg,
o kontynuuj postepowanie zgodnie z dalszymi poleceniami glosowymi/wizualnymi AED.
Postepuj zgodnie z poleceniami AED do chwili, gdy:
o poszkodowany zacznie reagowac (poruszy sie, otworzy oczy, zacznie prawidtowo
oddychac),
o przybedzie zespol ratownictwa medycznego lub inne stuzby ratunkowe,
o opadniesz z sit.

Sposob udzielania pierwszej pomocy w wybranych naglych
wypadkach:

Sttuczenie

o Przytoz zimny oktad na sthuczone miejsce.

e Stluczong konczyne unieruchom w pozycji, jakq wybierze sobie poszkodowany — takiej,
ktora sprawia mu najmniejszy bol.

e Wrazie silnego bolu podaj leki przeciwbolowe.

o Jesli zajdzie taka potrzeba, skonsultuj sie z lekarzem.

Zranienie

e Zatrzymaj krwotok z rany poprzez ucisnigcie miejsca krwawienia za pomocq jatowego
opatrunku.

e Oczys¢ rane z ziemi i drobnych ciat obcych.

e Umyj rane wodg z mydtem, przemyj srodkiem dezynfekujgcym.

e Zaloz jatowy opatrunek, zblizajgc brzegi rany.

e Zabandazuj rane.

e W razie potrzeby skonsultuj si¢ z lekarzem (profilaktyka przeciwtezcowa).


http://www.mz.gov.pl/system-ochrony-zdrowia/panstwowe-ratownictwo-medyczne/pierwsza-pomoc/sposob-postepowania-na-miejscu-zdarzenia/
http://www.mz.gov.pl/system-ochrony-zdrowia/panstwowe-ratownictwo-medyczne/pierwsza-pomoc/sposob-udzielania-pierwszej-pomocy-w-wybranych-naglych-wypadkach/
http://www.mz.gov.pl/system-ochrony-zdrowia/panstwowe-ratownictwo-medyczne/pierwsza-pomoc/sposob-udzielania-pierwszej-pomocy-w-wybranych-naglych-wypadkach/

e Duzych, ostrych przedmiotow nie usuwaj z rany; unieruchom je i pozostaw do czasu
przyjazdu personelu medycznego.

Krwotok z rany

e Zaloz jatowy opatrunek na rane.

e Zastosuj miejscowy ucisk na rane.

e Unies zraniong konczyne powyzej tutowia.

o Jesli zajdzie taka potrzeba, wezwij zespot ratownictwa medycznego, dzwonigc pod numer
alarmowy 999 lub 112.

Omdlenie

e Uloz poszkodowanego na plecach z nogami uniesionymi wyzej niz tutow.

e Zastosuj zimne oktady na twarz.

o Jezeli utrata swiadomosci lub splgtanie (utrudniony kontakt stowny z poszkodowanym)
przedtuza sig, wezwij zespot ratownictwa medycznego, dzwonigc pod numer alarmowy 999
lub 112,

Uraz kregostupa

e Jesli poszkodowany jest przytomny, ale podejrzewasz uraz kregostupa, nie ruszaj go.

o Pozostaw go w pozycji zastanej, unikaj przenoszenia poszkodowanego.

o Wezwij zespol ratownictwa medycznego, dzwonigc pod numer alarmowy 999 lub 112.

o Jezeli zajdzie potrzeba przeniesienia chorego, mozesz to zrobi¢ tylko przy uzZyciu noszy lub
szerokiej deski, nie zmieniajqgc ptaszczyzny ciata poszkodowanego w czasie przenoszenia.

Porazenie prqdem

e Nie dotykaj osoby porazonej prqdem, zanim nie odlqczysz jej od Zrédta prqgdu.

Odlgcz bezpieczniki (korki), wyjmij z gniazdka wtyczke urzqdzenia elektrycznego, ktore
spowodowato porazenie.

Zabezpiecz siebie przed porazeniem (uzyj do tego np. drewnianego kija, wtoz gumowe
rekawice).

Sprawdz stan poszkodowanego — czy jest przytomny, czy oddycha.

Wezwij zespot ratownictwa medycznego, dzwonigc pod numer alarmowy 999 lub 112.
Jesli poszkodowany nie oddycha prawidtowo, wykonaj 30 ucisniec klatki piersiowej, 2
oddechy ratownicze, kontynuuj uciskanie klatki piersiowej i oddechy ratownicze w
sekwencji 30:2 lub jedynie uciskanie klatki piersiowej z czestoscig 100 — 120/min.
Jesli poszkodowany jest nieprzytomny, ale oddycha prawidlowo, utoz go w pozycji
bocznej.

Zatoz opatrunek na oparzone miejsce.

Pozostan z poszkodowanym do czasu przybycia zespotu ratownictwa medycznego.

Oparzenia
o Jesli zajdzie taka potrzeba, wezwij straz pozarng, dzwonigc pod numer alarmowy 112 lub

998.

Ochtadzaj oparzong czes¢ ciata czystg wodg o temperaturze ok. 20°C od 10 do 20 minut.
Zabezpiecz oparzong czes¢ ciala jatowym opatrunkiem.

W razie silnego bolu podaj leki przeciwbolowe.

Jesli oparzenie jest rozlegle, wezwij zespol ratownictwa medycznego, dzwonigc pod numer
alarmowy 112 lub 998.

Jesli oparzona jest reka, zdejmij bizuterie — zanim narastajgcy obrzegk to uniemozliwi.


http://www.mz.gov.pl/system-ochrony-zdrowia/panstwowe-ratownictwo-medyczne/pierwsza-pomoc/sposob-udzielania-pierwszej-pomocy-w-wybranych-naglych-wypadkach/
http://www.mz.gov.pl/system-ochrony-zdrowia/panstwowe-ratownictwo-medyczne/pierwsza-pomoc/sposob-udzielania-pierwszej-pomocy-w-wybranych-naglych-wypadkach/
http://www.mz.gov.pl/system-ochrony-zdrowia/panstwowe-ratownictwo-medyczne/pierwsza-pomoc/sposob-udzielania-pierwszej-pomocy-w-wybranych-naglych-wypadkach/
http://www.mz.gov.pl/system-ochrony-zdrowia/panstwowe-ratownictwo-medyczne/pierwsza-pomoc/sposob-udzielania-pierwszej-pomocy-w-wybranych-naglych-wypadkach/
http://www.mz.gov.pl/system-ochrony-zdrowia/panstwowe-ratownictwo-medyczne/pierwsza-pomoc/sposob-udzielania-pierwszej-pomocy-w-wybranych-naglych-wypadkach/

W przypadku oparzen chemicznych natychmiast usun zanieczyszczone ubranie (przed
rozpoczeciem polewania wodg).
Jesli ubranie jest wtopione w ciato, to nie zrywaj go, tylko wytnij ubranie wokot rany.

Krwawienie z nosa

Posadz poszkodowanego z glowg lekko pochylong do przodu.

Poszkodowany powinien oddychac ustami.

Na kark i czolo przytoz zimy oktad, np. recznik nasqczony zimng wodg lub kostki lodu
owiniete w materiat.

Przytoz do nosa gazik lub chusteczke, ucisnij krwawigce nozdrze i utrzymuj ucisk przez ok
10 minut.

Jesli krwotok z nosa jest silny, nie ustepuje po wykonaniu wymienionych czynnosci (trwa
diuzej niz 15 — 20 minut) lub doszto do urazu glowy, szyi albo gdy wystepujq zaburzenia
swiadomosci, nalezy wezwac zespot ratownictwa medycznego, dzwonigc pod numer
alarmowy 999 lub 112.

Ciato obce w drogach oddechowych

U dorostego

Zachecaj poszkodowanego do kaszlu.
Jesli to nie spowoduje usuniecia ciata obcego, pochyl go do przodu i wykonaj do 5
energicznych uderzen nadgarstkiem
w okolice miedzytopatkowq, stojgc Rekoczyn Heimlicha
za poszkodowanym.
Jesli to nie spowoduje usuniecia
ciata obcego, stan blisko za
poszkodowanym, pochyl go do
przodu, przyloz swoje splecione N
rece w okolice nadbrzusza i A
dynamicznie E
uciskaj do 5 razy jego nadbrzusze
(w okolicy polowy odlegtosci
pOmiedzy 2. Zacisnij jedna reke w piesc
pepkiem a koncem mostka).
Jesli te czynnosci nie spowodujg
usuniecia ciata obcego z dro’g 1. Stan za ratowanym i pochyl go do
oddechowych, kontynuuj uderzenia przadi
w okolice miedzytopatkowq na
przemian z ucisnieciami nadbrzusza.
Jesli poszkodowany straci
przytomnosc:
bezpiecznie utoz go na ziemi,
wezwij zespol ratownictwa
medycznego, dzwonigc pod numer
alarmowy 999 lub 112, 3. Przyloz zacisnieta w piesc reke (strong
rozpocznij resuscytacje krqzeniowo- boczna-od kciuka)
oddechowq W sekwencji: 30 ucis'niec' do brzucha p?_sz_kodowanego. powyiej : "
.. . . pepka. a ponizej wyrostka 4. Energicznym ruchem
klatki piersiowej, 2 oddechy mieczykowatego mostka. wgnie¢ rece do siebie i ku
ratownicze. gorze.



http://www.mz.gov.pl/system-ochrony-zdrowia/panstwowe-ratownictwo-medyczne/pierwsza-pomoc/sposob-udzielania-pierwszej-pomocy-w-wybranych-naglych-wypadkach/
http://www.mz.gov.pl/system-ochrony-zdrowia/panstwowe-ratownictwo-medyczne/pierwsza-pomoc/sposob-udzielania-pierwszej-pomocy-w-wybranych-naglych-wypadkach/

U dziecka przytomnego

W przypadku nieefektywnego kaszlu wykonaj 5 uderzen w okolice miedzytopatkowq.
Niemowle utoz gtlowg w dot na wtasnym przedramieniu, nastgpnie wykonaj 5 uderzen w
okolice miedzytopatkowq.

Jesli uderzenia w okolice miedzytopatkowq sq nieskuteczne, wykonaj ucisniecia klatki
piersiowej u niemowlgt, a u dzieci starszych — ucisniecia nadbrzusza.

Kontynuuj powyzsze czynnosci w sekwencji: 5 uderzen w okolice migdzytopatkowq, 5
ucisnie¢ nadbrzusza do momentu wydalenia ciata obcego.

U dziecka nieprzytomnego

Udroznij drogi oddechowe, rozpocznij resuscytacje krgzeniowo-oddechowq

Informacje dotyczqce dziatania podczas pierwszej pomocy zawarte w tekscie pochodzq ze strony Ministerstwa Zdrowia —www.mz.gov.pl



POLITYKA BEZPIECZNENSTWA INFORMACJI
Uniwersytetu Medycznego im. Piastow Slaskich we Wroclawiu

Zarzadzenie nr 109/XV R/2017 z dnia 23.10.2017

§1
Deklaracja o ustanowieniu Polityki Bezpieczenstwa Informacji w Uniwersytecie
Medycznym im. Piastow Slaskich we Wroclawiu

Uniwersytet Medyczny im. Piastow Slaskich we Wroctawiu, (zwany dalej Uniwersytetem
Medycznym) jest, jednym z wiodacych w kraju, osrodkiem ksztatcenia kadr medycznych
0 ugruntowanej pozycji, zajmujacym si¢ ksztalceniem lekarzy réznych specjalnosci oraz
szeroko pojetego personelu medycznego (farmaceutow, pielegniarek, potoznych,
fizjoterapeutow, menedzeréw ochrony zdrowia i innych), uczestniczacym w dziatalnosci
dydaktycznej, naukowej oraz sprawowaniu opieki medycznej realizowanej w szpitalach
klinicznych. Wspotpracuje z wieloma partnerami w kraju i z zagranicy. Do realizacji swoich
zadan, Uniwersytet Medyczny wykorzystuje nowoczesne systemy teleinformatyczne, od
sprawnosci 1 niezawodnosci ktorych uzaleznione jest jego niezakldcone funkcjonowanie.
Bezpieczenstwo informacji jest nie tylko norma i koniecznoscia, ale takze obowigzkiem.
Wiadze Uniwersytetu Medycznego dostrzegaja zagrozenia zwiazane z bezpieczenstwem
informacji zarowno w systemach teleinformatycznych, jak réwniez w formie papierowej
i innej. Uznaja obowiazek ochrony aktywow Uniwersytetu Medycznego, ktore mogag zostaé
narazone na utrate poufnosci, integralnosci i dostgpnosci w trakcie ich przetwarzania lub
przechowywania.

Rektor Uniwersytetu Medycznego wprowadzajac Polityke Bezpieczenstwa Informacji (zwang
dalej PBI) deklaruje, ze wdrozony System Zarzadzania Bezpieczenstwem Informacji w
Uniwersytecie Medycznym (SZBI), ktory jest czescig catosciowego systemu zarzadzania,
bedzie podlegat ciggtemu doskonaleniu, zgodnie z wymaganiami norm PN-ISO/IEC 27001 oraz
PN-EN ISO 9001. Jednoczesnie deklaruje wsparcie dla realizacji przyjetej PBI, a takze
zapewnienie odpowiednich $rodkéw do jej wdrozenia.

§2

Stownik terminow
Wystepujace w Polityce Bezpieczenstwa Informacji zwroty oznaczaja:
aktywa — wszystko co ma wartos¢ dla Uniwersytetu Medycznego;
dostepnos$¢ — wilasciwos$¢ bycia dostgpnym 1 uzytecznym na zadanie upowaznionego
podmiotu;
poufnosé¢ — wiasciwos$¢ polegajaca na tym, ze informacja nie jest udostepniana lub wyjawiana
nieupowaznionym osobom, podmiotom lub procesom;
integralnos¢ — wtasciwos$¢ polegajaca na zapewnieniu doktadnosci i kompletnosci aktywow;
bezpieczenstwo informacji — zachowanie poufnosci, integralnosci 1 dostepnosci informacji;
dodatkowo moga by¢ brane pod uwage inne wlasnosci, takie jak autentyczno$¢, rozliczalno$¢,
niezaprzeczalnos$¢ 1 niezawodnos¢;
System Zarzadzania Bezpieczenstwem Informacji (SZBI) — to cze$¢ calosciowego
systemu zarzadzania, odnoszgca si¢ do ustanawiania, wdrazania, eksploatacji, monitorowania,
utrzymywania i doskonalenia bezpieczenstwa informacji, opartego na szacowaniu ryzyka
instytucji.

§3



Regulacje ogdlne

1. Zycie i zdrowie 0sob jest dobrem najwyzszym i ich ochrona w sytuacji zagrozenia jest
wazniejsza niz ochrona jakichkolwiek innych zasobow.

2. Celem wustanowienia PBI jest zapewnienie zachowania poufnosci, dostepnosci
I integralno$ci informacji przetwarzanych w Uniwersytecie Medycznym.

3. Ochronie podlegaja wszystkie aktywa informacyjne Uniwersytetu Medycznego,
a w szczeg6lnosci:

- informacje przetwarzane w Uniwersytecie Medycznym, niezaleznie od ich formy
nosnika;

- sprzet wykorzystywany do przetwarzania, przesytania i przechowywania informacji w
Uniwersytecie Medycznym:;

- pomieszczenia, w ktorych znajduje si¢ kluczowy sprzet informatyczny, dokumenty
zawierajace tajemnice Uniwersytetu Medycznego;

- oprogramowanie wykorzystywane w systemach teleinformatycznych Uniwersytetu
Medycznego;

- wizerunek Uniwersytetu Medycznego;

- zasoby archiwalne Uniwersytetu Medycznego;

- pozostale mienie wykorzystywane przez Uniwersytet Medyczny lub bedace jego
wlasnoscia;

- informacje, ktorych wilascicielem s3a kontrahenci lub jednostki zewnetrzne
wspotpracujace z Uniwersytetem Medycznym.

4. Bezpieczenstwo informacji Uniwersytetu Medycznego obejmuje nie tylko jego siedzibe,
ale takze wszelkie sytuacje, w ktorych informacje zwigzane z dziatalno$cig Uniwersytetu
Medycznego sa przetwarzane poza  jego siedziba. Obejmuje to
w szczegblnosci zdalny dostep do sieci komputerowej Uniwersytetu Medycznego.

§4
Zakres Polityki Bezpieczenstwa Informacji

Polityka Bezpieczenstwa Informacji odnosi si¢ do wszelkich zasobdw, inaczej aktywow
zaangazowanych posrednio lub bezposrednio w realizacje procesow dydaktycznych,
naukowych, klinicznych i biznesowych, w tym zwlaszcza aktywow informacyjnych, a takze
ustug elektronicznych. PBI dotyczy wszystkich pracownikow Uniwersytetu Medycznego, jak
réwniez doktorantow, stazystow, rezydentdw, praktykantow, wolontariuszy, studentow, itp.,
a takze osOb oraz innych instytucji wspotpracujacych z Uniwersytetem Medycznym
w jakikolwiek sposob. Dokument PBI ma zastosowanie do wszystkich informacji
chronionych niezaleznie od formy, w jakiej sg przetwarzane i przechowywane (papierowej,
elektronicznej i innej).

Niniejszy dokument jest najwyzszy rangg w zakresie ochrony 1 bezpieczefnstwa informacji w
Uniwersytecie Medycznym. Jest dokumentem nadrzgdnym w stosunku do polityk
szczegotowych oraz pozostalych dokumentow dotyczacych Systemu Zarzadzania
Bezpieczenstwem Informac;ji.

§5
Cele i zasady bezpieczenstwa informacji

1. Cele Bezpieczenstwa Informacji w Uniwersytecie Medycznym

Niezaktocona i bezpieczna realizacja zadan w dziedzinie dydaktycznej, naukowej, opiekunczo
- medycznej oraz biznesowej zalezy od zapewnienia bezpieczenstwa informacji i ustug, 1 jest
mozliwa pod warunkiem zrealizowania ponizszych celow oraz zwigzanych
Z nimi strategii wyrazajacych potrzeby bezpieczenstwa Uniwersytetu Medycznego.

1) Cel 1: Nalezy zapewni¢ ciaglos¢ i bezpieczenstwo realizacji proceséw dydaktycznych,



naukowych i opiekunczo - medycznych przez:

- ograniczenie wplywu szeroko pojetych zagrozen natury teleinformatycznej
(systemy, ludzie, organizacja);

- zapewnienie wysokiego poziomu niezawodnosci 1 dostgpnosci ustlug
oferowanych przez systemy;

- utrzymywanie wysokiego, adekwatnego do potrzeb Uniwersytetu Medycznego,
poziomu poufnos$ci, integralnosci i dostgpnosci informacji niezaleznie od jej
postaci.

2) Cel 2: Nalezy zapewnic¢ dziatania zgodne z prawem poprzez:

- wlasciwg ochrong informacji zaliczanych do tajemnic prawnie chronionych;

- przestrzeganie istniejacych aktow prawnych, w tym prawa autorskiego;

- wlasciwg ochrong¢ informacji zwigzanych z zawartymi umowami,

- $wiadczenie ustug w formie elektroniczne;.

3) Cel 3: Nalezy zapewni¢ ochrong wizerunku i reputacji Uniwersytetu Medycznego przez:

- ograniczenie wplywu szeroko pojetych zagrozen natury teleinformatycznej;

- ograniczenie wplywu zagrozen dla realizacji zobowigzan wynikajacych z zawartych
umow oraz z zasad dobrych obyczajow.

Wiadze Uniwersytetu Medycznego wyrazaja wsparcie oraz gotowo$¢ poniesienia kosztow
dla osiggniecia tych celow i utrzymywania wynikajacego z nich poziomu bezpieczenstwa
w Uniwersytecie Medycznym, jednak dobor $rodkow i1 metod zabezpieczen fizycznych,
technicznych oraz administracyjnych powinien uwzglednia¢ wyniki szczegétowych analiz
bezpieczenstwa, szacowania ryzyka oraz aspekt ekonomiczny.

Skuteczna ochrona zasobow informacyjnych Uniwersytetu Medycznego wymaga wspdlnego
dzialania 1  zaangazowania  wszystkich  pracownikéw, a takze studentow
i doktorantow.

Obowiazek ochrony zasobow Uniwersytetu Medycznego, w przypadku wspolpracy
z kontrahentami i jednostkami zewngtrznymi, okreslany jest w ramach umoéw zawartych
z tymi podmiotami.

Pracownicy Uniwersytetu Medycznego zobowigzani s3 do uzywania zasobow
informacyjnych Uniwersytetu Medycznego wylacznie do celow stuzbowych, chyba, Ze
regulacje szczegdtowe stanowig inaczej. Wszelkie wykonywane operacje w sieci
komputerowej Uczelni (z poczta elektroniczng wlacznie), w szczeg6lnosci dotyczace
zasobow wrazliwych pod wzgledem poufnos$ci moga by¢ monitorowane.

2. Podstawowe zasady bezpieczenstwa informacji

Ponizsze uniwersalne zasady s3 podstawg dla stworzenia i utrzymania skutecznego Systemu

Zarzadzania Bezpieczenstwem Informacji:

1) Zasada uprawnionego dostepu — kazdy pracownik zapoznat si¢ z Polityka
Bezpieczenstwa Informacji, akceptuje jej tres¢, podpisal oswiadczenie o zapoznaniu si¢
z PBI uzyskujac mozliwos¢ dostgpu do informacji.

2) Zasada przywilejow koniecznych — kazdy pracownik posiada prawa dostgpu do
informacji, ograniczone wyltacznie do tych, ktore sg konieczne do wykonywania
powierzonych mu zadan.

3) Zasada wiedzy koniecznej — kazdy pracownik posiada wiedzg o systemie, do ktérego ma
dostep, ograniczong wylacznie do zagadnien, ktére sg konieczne do realizacji
powierzonych mu zadan (zasada wiedzy uzasadnionej need to know).

4) Zasada ustug koniecznych — udostgpniane powinny by¢ takie ustugi, jakie sa konieczne
do realizacji zadan statutowych.

5) Zasada asekuracji — kazdy mechanizm zabezpieczajacy musi by¢ ubezpieczony, innym
(podobnym). W przypadkach szczegdlnych moze by¢ stosowane dodatkowe trzecie




niezalezne zabezpieczenie.

6) Zasada $wiadomosci zbiorowej — wszyscy pracownicy sg $wiadomi koniecznosSci
ochrony zasobow informacyjnych i1 aktywnie uczestniczg w tym procesie.

7) Zasada indywidualnej odpowiedzialno$ci — za bezpieczenstwo poszczegolnych
elementow odpowiadajg konkretne osoby.

8) Zasada obecnosci koniecznej — prawo przebywania w okreslonych miejscach maja tylko
osoby upowaznione.

9) Zasada stalej gotowoSci — system jest przygotowany na wszelkie zagrozenia.
Niedopuszczalne jest tymczasowe wylaczanie mechanizmow zabezpieczajacych.

10) Zasada najstabszego ogniwa — poziom bezpieczenstwa wyznacza najstabszy (najmnie;j
zabezpieczony) element.

11) Zasada kompletno$ci — skuteczne zabezpieczenie jest tylko wtedy, gdy stosuje si¢
podejscie kompleksowe, uwzgledniajace wszystkie stopnie i ogniwa ogdlnie pojetego
procesu przetwarzania informacji.

12) Zasada ewolucji — kazdy system musi ciggle dostosowywac¢ mechanizmy wewngtrzne
do zmieniajacych si¢ warunkow zewnetrznych.

13) Zasada odpowiedniosci — uzywane $rodki techniczne i1 organizacyjne musza by¢
adekwatne do sytuacji.

14) Zasada $wiadomej konwersacji — nie zawsze i wszedzie trzeba mowic co si¢ wie, ale
zawsze 1 wszedzie trzeba wiedzie¢ co, gdzie 1 do kogo si¢ mowi.

15) Zasada segregacji zadan — zadania i uprawnienia powinny by¢ tak podzielone, aby jedna
osoba nie mogla zdoby¢ pelni wiadzy nad calg organizacja.

16) Zasada prywatno$ci kont w systemach — kazdy pracownik i wspolpracownik
Uniwersytetu Medycznego, a takze kazdy kto zostal dopuszczony do pracy
w systemach teleinformatycznych Uniwersytetu Medycznego zobowigzany jest do pracy
w tych systemach na przypisanych mu kontach jednoznacznie go identyfikujacych
1 wyrdzniajacych.

17) Zasada poufnosci haset i kodéw dostepu — kazdy pracownik i wspdtpracownik
Uniwersytetu Medycznego zobowigzany jest do zachowania poufnosci 1 nie
przekazywania innym osobom udostgpnionych mu haset 1 koddéw dostepu,
w szczegllnosci dotyczy to jego osobistych hasel dostgpu do systemow
teleinformatycznych i kodéw dostgpu do pomieszczen. Indywidualnego hasta nie nalezy
przekazywac ani przelozonemu, ani administratorom, a jesli do tego doszto to nalezy je
zmieni¢ przy pierwszej okazji.

18) Zasada zamknigtego pomieszczenia — niedopuszczalne jest pozostawienie
niezabezpieczonego pomieszczenia shuzbowego, zaré6wno w godzinach pracy, jak
1 po jej zakonczeniu, jesli nie pozostaje w nim osoba upowazniona. Zasada nie dotyczy
pomieszczen ogodlnie dostgpnych. Na zakonczenie dnia pracy, ostatnia wychodzaca
z pomieszCzenia  osoba, jest  zobowigzana  zamkng¢  wszystkie  okna
1 drzwi oraz zabezpieczy¢ klucze do pomieszczenia zgodnie z obowigzujacymi zasadami
nadzorowania kluczy.

19) Zasada czystego biurka — nalezy unika¢ pozostawiania bez nadzoru dokumentéw na
biurku. Po godzinach pracy wszystkie dokumenty stanowigce tajemnicg Uniwersytetu
Medycznego muszg by¢ przechowywane w zamknigtych szafkach, szufladach, regatach
itp.

20) Zasada czystej tablicy — po zakonczonym spotkaniu nalezy uprzgtngé wszystkie
materialy oraz wyczyscic tablice (flipchart, itp.).

21) Zasada czystego ekranu — kazdy komputer musi mie¢ ustawiony, wilaczajacy si¢
automatycznie wygaszacz ekranu. Dodatkowo przed pozostawieniem wigczonego
komputera bez opieki uzytkownicy powinni zablokowac¢ go (wlaczajac wygaszacz




ekranu) lub w przypadku dtuzszej nicobecnosci wylogowac si¢ z systemu.

22) Zasada czystych drukarek — informacje drukowane powinny by¢ zabierane z drukarek
natychmiast po wydrukowaniu. W przypadku nieudanej proby wydrukowania
uzytkownik powinien skontaktowac si¢ z osoba odpowiedzialng za eksploatacje
urzadzenia, jezeli zachodzi podejrzenie, iz wydruk zostanie wydrukowany bez nadzoru.

23) Zasada czysteqo kosza — dokumenty papierowe i migkkie nosniki danych z wyjatkiem
materiatow jawnych, promocyjnych, marketingowych i informacyjnych powinny by¢
niszczone w sposob uniemozliwiajagcy ich odczytanie (w niszczarce, umieszczane
w specjalnie przeznaczonych do tego celu pojemnikach itp.).

24) Zasada odpowiedzialnoéci za zasoby - kazdy uzytkownik odpowiada za udostepnione
mu zasoby (komputery, oprogramowanie, systemy, konta, itp.).

§6
Odpowiedzialnos¢ za bezpieczenstwo informacji
w Uniwersytecie Medycznym

Odpowiedzialno$¢ za bezpieczenstwo informacji w Uniwersytecie Medycznym ponosza wszyscy
pracownicy zgodnie z posiadanymi zakresami obowigzkoéw. Wiadze Uniwersytetu Medycznego
sg odpowiedzialne za zapewnienie warunkéw niezbednych dla  funkcjonowania
i doskonalenia Systemu Zarzadzania Bezpieczenstwem Informacji. Kazdy pracownik
Uniwersytetu Medycznego, jak rowniez doktorant, student, stazysta, rezydent, praktykant,
wolontariusz itp. ma obowigzek zapoznania si¢ z przedmiotowym dokumentem PBI. Kierownicy
jednostek organizacyjnych sa odpowiedzialni za bezpieczenstwo informacji w swojej jednostce
organizacyjnej, a w szczegolno$ci za przestrzeganie zasad bezpieczenstwa przez podlegly
personel oraz podejmowanie dzialan zapobiegajacych zagrozeniom utraty bezpieczenstwa
informacji.

1. Jednostki sprawujace nadzor nad realizacjg PBI w Uniwersytecie Medycznym
W celu wihasciwej realizacji PBI w Uniwersytecie Medycznym oraz koordynacji wszystkich
spraw w zakresie Systemu Zarzadzania Bezpieczenstwem Informacji w Uczelni funkcjonuje
nastgpujaca struktura organizacyjna:
1) Pelomocnik Rektora ds. Ochrony Informacji Niejawnych odpowiedzialny za catoksztalt
spraw zwigzanych z ochrong informacji niejawnych;
2) Administrator Bezpieczenstwa Informacji odpowiedzialny za catoksztalt spraw zwigzanych z
ochrong danych osobowych;
3) W razie koniecznosci Rektor powotuje Zespot Bezpieczenstwa Informacji (zwany dalej ZBl),
w ktorego sktad w zaleznosci od potrzeb moga wchodzi¢ w szczegolnosci:
- St. Inspektor ds. Obronnych i Obrony Cywilnej
- Osoby zatrudnione na stanowiskach ds. 1ISO
- Pelnomocnik Rektora ds. Ochrony Informacji Niejawnych
- Audytor Wewngtrzny
- Kierownik Dziatu Organizacyjno-Prawnego
- Kierownik Centrum Informatycznego
- Pracownik Archiwum Zaktadowego
- Gl Specjalista ds. BHP 1 PPoz
- Administrator Bezpieczenstwa Informacji
- Rzecznik Prasowy
- Inne osoby, w tym administratorzy systeméw teleinformatycznych, ktorych wiaczenie do
Zespotu okaze si¢ konieczne.
ZBl przygotowuje ocen¢ funkcjonowania mechanizméw bezpieczenstwa informacji
w Uniwersytecie Medycznym i przedstawia propozycje dokonania zmian w stosownych



dokumentach, procedurach, infrastrukturze technicznej itp. Szczegétowy zakres zadan ZBI
okresla Rektor w zarzadzeniu o jego powolaniu.

2. Sankcje za naruszenie zasad bezpieczenstwa informacji

Nieprzestrzeganie zasad zawartych w dokumencie Polityki Bezpieczenstwa Informacji, jest
naruszeniem obowigzkow pracowniczych i moze pociggna¢ za sobg skutki dyscyplinarne oraz
spowodowac pociggni¢cie pracownika do odpowiedzialnosci wynikajacej z przepisow prawa
I Regulaminu Pracy.

§7
Wymagania

1. Kazdy pracownik jak rowniez doktorant, student, stazysta, rezydent, praktykant, wolontariusz
itp., Uniwersytetu Medycznego ma obowigzek zapoznania si¢ z PBI.

2. Kazdy pracownik i doktorant Uniwersytetu Medycznego powinien podpisa¢ oswiadczenie
o zapoznaniu si¢ z dokumentem Polityki Bezpieczenstwa Informacji.

3. Za zapoznanie z zapisami PBI osob oraz instytucji wspotpracujacych z Uniwersytetem
Medycznym odpowiedzialny jest pracownik Uniwersytetu Medycznego, ktéry bedzie te
wspotprace organizowat lub nadzorowat.

§8
Rozpowszechnianie i zarzadzanie dokumentem
Polityki Bezpieczenstwa Informacji

Zaleca si¢ rozpowszechnianie niniejszego dokumentu ws$rdd pracownikéw Uniwersytetu
Medycznego, jego partneréw 1 klientéw, wybranych urzedow lub organéw administracji
publicznej, jako dowodu zwracania szczegOlnej uwagi na bezpieczenstwo informacyjne
Uniwersytetu Medycznego i jego partnerow.

Za zarzadzanie niniejszym dokumentem, w tym jego rozpowszechnianie, aktualizacje,
utrzymywanie spdjnosci z innymi dokumentami odpowiedzialny jest Pelnomocnik ds. Ochrony
Informacji Niejawnych.

§9
Zgodnos$¢ z przepisami prawa
W Uniwersytecie Medycznym im. Piastow Slaskich we Wroclawiu ochrona informacji

realizowana jest zgodnie z nast¢pujacymi przepisami prawa, w szczegolnosci:

- Ustawa z dnia 27 lipca 2005 r. - Prawo o szkolnictwie wyzszym (Dz.U. z 2016 r. poz. 1842
ze zm.);

- Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej (Dz.U. z 2016 r., poz. 1638 ze
zm.);

- Ustawa z dnia 28 kwietnia 2011 r. o systemie informacji w ochronie zdrowia (Dz.U.
22016 1., poz.1535 ze zm.) wraz z majacymi zastosowanie aktami wykonawczymi;

- Ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz.U.
z 2017 r., poz. 1318 ze zm.);

- Ustawa z dnia 23 kwietnia 1964 r. - Kodeks cywilny (Dz.U. z 2017 r., poz. 459 ze zm.);

- Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks karny (Dz.U. z 2016 r., poz. 1137 ze zm.);

- Ustawa z dnia 26 czerwca 1974 r. - Kodeks pracy (Dz.U. z 2016 ., poz. 1666 ze zm.);

- Ustawa z dnia 14 czerwca 1960 r. - Kodeks postgpowania administracyjnego (Dz.U.
z 2017 r., poz. 1257);

- Ustawa z dnia 10 maja 2018 r. 0 ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2018 r., poz.1000);

- Ustawa z dnia 5 sierpnia 2010 r. o ochronie informacji niejawnych (Dz.U. z 2016 r., poz. 1167
zezm.);



Ustawa z dnia 16 kwietnia 1993 r. 0 zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (Dz.U. Nr 153, poz.
1503 ze zm.);

Ustawa z dnia 22 sierpnia 1997 1. o ochronie 0s6b i mienia (Dz. U. z 2016 r., poz. 1432 ze
zm.);

Ustawa z dnia 29 wrzesnia 1994 r. o rachunkowosci (Dz.U. z 2016, poz. 1047 ze zm.);

Ustawa z dnia 4 lutego 1994 r. o prawie autorskim i prawach pokrewnych (Dz.U. z 2017 r.,
poz. 880 ze zm.);

Ustawa z dnia 6 wrze$nia 2001 r. o dostepie do informacji publicznej (Dz.U. z 2016 r., poz
1764);

Ustawa z dnia 5 lipca 2002 r. o ochronie niektorych ustug §wiadczonych drogg elektroniczng
opartych lub polegajacych na dostepie warunkowym (Dz.U. z 2015 r., poz. 1341);

Ustawa z dnia 27 lipca 2001 r. o ochronie baz danych (Dz.U. z 2001 r. Nr 128, poz.1402,
z poézn. zm.).

Ustawa z dnia 5 wrze$nia 2016 r. o uslugach zaufania oraz identyfikacji elektronicznej
(Dz.U. 22016 1. poz.1579, z p6zn. zm.).



