RISCURI DATORATE EXPUNERII LA AGENTI BIOLOGICI

Materialul este conceput cu sprijinul informayiilor prezentate in “Ghidul
nasional de biosiguranta pentru laboratoarele medicale™ (traducerea si adaptarea n
limba romana a lucrarii “Laboratory biosafety manual” — edisia a Ill-a, Organizagia
Mondiala a Sanatarii, Geneva, 2004, completata cu “Clasificarea agengilor biologici”
care reprezinta traducerea Anexei Il a Directivei2000/54 a Parlamentului European si
Consiliului din data de 18 Septembrie 2000, referitoare la protejarea lucratorilor
Tmpotriva riscurilor presupuse de expunerea la agenyi biologici la locul de munca).

Organizatia Mondiala a Sanatatii a recunoscut ca riscurile biologice reprezinta o
problema importante pe plan international.

La locurile de munca din unitatile sanitare s-a constatat ca principalul factor de risc
este cel legat de expunerea la agenti biologici.

Din punct de vedere al riscului biologic lucratorii din unitatile sanitare sunt cel mai
frecvent expusi la agenti biologici din grupele 1, 2 si 3 care pot provoca Tmbolnaviri
profesionale.

Bolile profesionale determinate de agentii biologici sunt boli transmise omului prin
contactul cu surse de infectie sau infestatie Tn timpul activitatii profesionale.

Lucratorii din spitale sunt expusi factorilor de risc biologic atat prin contact nemijlocit
cu pacientul cét si risc de contaminare accidentala si prin contact cu produsele biologice
contaminate.

Potrivit prevederilor HG nr. 1092/2006, privind protectia lucratorilor impotriva riscurilor
legate de expunerea la agenti biologici in munca, pentru orice activitate susceptibila sa
prezinte un risc de expunere la agenti biologici, angajatorul trebuie sa determine natura,
nivelul si durata de expunere, pentru a se putea evalua orice risc pentru sanatatea si
securitatea lucratorilor si pentru a se putea stabili masurile ce trebuie luate.

Agentii biologici sunt clasificati in 4 grupe de risc, in functie de importanta riscului de
infectie pe care il prezinta:

a) grupa 1 (risc infectios individual sau comunitar scazut sau absent)- agenti biologici
care nu sunt susceptibili sa provoace o boala la om; microorganisme cu probabilitate minima
de a provoca imbolnavire la om sau animal.

b) grupa 2 (risc individual moderat, risc comunitar scazut) - agenti biologici care pot
provoca o boala omului $i constituie un pericol pentru lucratori; propagarea lor in colectivitate
este improbabila; exista, Tn general, o profilaxie sau un tratament eficace; Agenti patogeni
care pot provoca imbolndvire la om sau animal, dar este putin probabil sa reprezinte un
pericol sever pentru personalul de laborator, comunitate, fauna sau mediu. Expunerile n
laborator pot cauza infectii severe dar pentru care exista tratament eficace si masuri
profilactice, iar riscul de raspandire al infectiei este limitat.

c) grupa 3(risc individual ridicat, risc comunitar scazut) - agenti biologici care
pot provoca imbolnaviri grave la om si constituie un pericol serios pentru lucratori; ei pot
prezenta un risc de propagare in colectivitate, dar exista Tn general o profilaxie sau un
tratament eficace. Agenti patogeni care in mod obisnuit provoaca imbolnavire severa la om
sau animal, dar, de regula, nu se raspandesc de la un individ infectat la altul. Exista
tratament eficace si masuri profilactice.

d) grupa 4 (risc individual si comunitar ridicat)- agenti biologici care pot provoca boli
grave omului si constituie un pericol serios pentru lucratori; ei pot sa prezinte un risc ridicat
de propagare in colectivitate si nu exista in general o profilaxie sau un tratament eficace.
Agenti patogeni care provoaca, de reguld, imbolnavire severa la om sau animal si care se
pot transmite spontan de la un individ la altul, direct sau indirect. Nu exista, in general,
tratament eficace si masuri profilactice.



Potrivit Ghidului national de biosigurantd pentru laboratoarele medicale” (traducerea
si adaptarea n limba romana a lucrarii “Laboratory biosafety manual” — editia a lll-a,
Organizatia Mondiala a Sanatati, Geneva, 2004, completatd cu “Clasificarea agentilor
biologici” care reprezinta traducerea Anexei lll a Directivei2000/54 a Parlamentului European
si Consiliului din data de 18 Septembrie 2000, referitoare la protejarea lucratorilor impotriva
riscurilor presupuse de expunerea la agenti biologici la locul de munca) din punct de vedere
al biosigurantei, laboratoarele se clasifica astfel :
- de baza - Nivel de biosiguranta 1
- de baza - Nivel de biosiguranta 2
- securizat - Nivel de biosiguranta 3
- Tnalt securizat - Nivel de biosiguranta 4

Aceasta clasificare are la baza un complex de caracteristici ce se refera la proiectarea
si constructia laboratorului, nivelul de securizare, dotarea cu echipamente, practicile si
procedurile operationale pe care le implica manipularea microorganismelor din diferite
grupuri de risc.

Fara a fi exhaustiv, tabelul de mai jos prezintd corespondenta dintre grupul de risc in care se
incadreaza agentul biologic si nivelul de biosiguranta al laboratorului in care acesta se
manipuleaza.

Tabel 2. Relagia dintre grupurile de risc si nivelele de biosiguranza

Grup de Nivel de Tip de laborator Practici de Echipamente de
risc biosiguranta laborator protectie
1 De bazi - Nivel de | Invitamant, GMT Nici un fel;
biosiguranta 1 cercetare suprafata
de lucru deschisa
2 De baza - Nivel de | Servicii de GMT plus Suprafata de lucru
biosiguranta 2 asistenta Tmbracaminte de | deschisa plus HSB
primara; protectie si semn | pentru producerea
diagnostic, de pericol biologic | eventuala de
cercetare aerosoli
3 Securizat — Servicii speciale Similar cu nivelul | HSB si/sau alte
Nivel de de diagnostic, 2 plus dispozitive
biosiguranta 3 cercetare Tmbracaminte primare
speciala, acces pentru toate
controlat, flux de | activitatile
aer directionat
4 Tnalt securizat Unitati pentru Similar cu nivelul | HSB clasa a Il1-a
- Nivel de agenti 3 plus intrare sau
biosiguranta 4 patogeni etansa, dus la costum cu
periculosi iesire, eliminare presiune
speciala a pozitiva combinat
deseurilor cu
HSB clasa a 1l-a,
autoclav cu doua
cal
de acces
(transmural),
aer filtrat




GMT = Good Microbiological Techniques (practici microbiologice corecte)
HSB = Hota de siguranta biologica

OMS recomanda elaborarea la nivel national sau regional a unei clasificari a
microorganismelor, pe baza grupurilor de risc, luand in considerare urmatoarele :
1. Patogenicitatea microorganismului.
2. Modul de transmitere si tipul de gazda caracteristice microorganismului, elemente ce pot fi
influentate de nivelul de imunitate al populatiei, densitatea si mobilitatea populatiei gazda,
prezenta vectorilor si de nivelul de igiena a mediului.
3. Posibilitatile locale de aplicare a unor masuri preventive eficace. Acestea pot include :
profilaxia prin imunizare activa (vaccinare) sau pasiva (administrare de antiseruri /
imunoglobuline specifice); aplicarea de masuri sanitare, ca de exemplu cele privind igiena
alimentelor si a apei; controlul rezervorului animal sau al vectorilor reprezentati de artropode.
4. Posibilitatile de administrare a unor tratamente eficace. Acestea pot include: imunizarea
pasiva, vaccinarile postexpunere, folosirea de antibiotice, antivirale gi agenti chimioterapici,
luand Tn considerare si posibilitatea emergentei de tulpini rezistente la acestea.

Desemnarea nivelului de biosigurantd pentru lucrul in laborator trebuie sa se bazeze
pe evaluarea riscului. Pentru stabilirea nivelului corect de biosiguranta, evaluarea va lua in
considerare grupul de risc caruia 1i apartine agentul biologic, dar si alti factori ce pot
interveni.

HG 1092/2006, privind protectia lucratorilor impotriva riscurilor legate de expunerea la
agenti biologici Tn munca pricizeaza la cap. V — sectiunea 2 masurile speciale aplicabile
laboratoarelor unde sunt prezenti agenti biologici din grupele 2, 3, 4.

Pentru exemplificare, un agent biologic apartindnd grupului de risc 2 necesita n
general localuri si utilitati, echipamente, practici gi proceduri pentru desfasurarea in siguranta
a activitatilor caracteristice nivelului de biosiguranta 2. Daca totusi anumite experimente sunt
generatoare de aerosoli in concentratii mari, nivelul de biosigurantd 3 este mai indicat,
asigurand un grad superior de limitare a aerosolilor la spatiul de lucru al laboratorului.

Aprecierea nivelului de biosiguranta necesar desfasurarii unei anumite activitati este
ghidata de judecata profesionala bazata pe evaluarea riscului, si nu doar pe desemnarea
mecanica a unui nivel de biosigurantd a laboratorului dupa grupul de risc caruia 1i apartine
microorganismul patogen care urmeaza a fi manipulat

in tabelul de mai jos se prezinta, conform Ghidului national de biosigurantd pentru
laboratoarele medicale, principalele cerinte pentru fiecare nivel de biosiguranta.

Rezumat al ceringelor nivelelor de biosiguranza

Nivel de 1 2 3 4
biosiguranta

Izolarea(a) Nu Nu Da Da
laboratorului

Incapere etansabila | Nu Nu Da Da
pentru
decontaminare

Ventilatia:
- flux de aer Nu De dorit Da Da
directionat spre
interior

- sistem de ventilatie | NU De dorit Da Da




controlat Nu Nu Da/ Nu(b) Da
- evacuarea aerului
prin filtre HEPA

Intrare cu usa dubla | Nu Nu Da Da
Sas (¢) Nu Nu Nu Da
Sas cu dus Nu Nu Nu Da
Anticamera Nu Nu Da Da
Anticamera cu dus Nu Nu Da / Nu(d) Nu
Tratarea efluentilor | Nu Nu Da / Nu(d) Da
Aytoclav: Da Da Da Da
- In institutie/cladire
. Nu Nu De dorit Da
- 1n laborator
Nu Nu De dorit Da
- Cuacces
dublu
(transmural)
Hote de siguranta Nu De dorit Da Da
biologica
Capacitate de Nu Nu De dorit Da
monitorizare a
sigurantei

personalului (e)

unde

(a) 1zolarea fizica si functionala a laboratorului de circulatia generala a personalului.

(b) Depinde de locul de evacuare (c) Sas - Incinta prevazuta cu doua sau mai multe usi interpusa intre
doua sau mai multe incaperi (de exemplu cu presiuni diferite), pentru a controla fluxul de aer intre
acestea. Un sas poate fi proiectat gi utilizat, fie pentru personal, fie pentru materiale sau probe.

(d) Depinde de agentii microbieni manipulati in laborator.

(e) De exemplu, fereastra de vizualizare, sistem de supraveghere video, doua cai de comunicare

Tn consecinta, stabilirea nivelului de biosigurant ia in consideratie agentul biologic (agentul

patogen) folosit, facilitatile disponibile, echipamentele si procedurile necesare desfasurarii activitatii
de laborator n conditii de siguranta.

Evaluarea riscului biologic
Pentru orice activitate susceptibila sa prezinte un risc de expunere la agenti biologici,

angajatorul trebuie sa determine natura, nivelul si durata de expunere, pentru a se putea
evalua orice risc pentru sanatatea si securitatea lucratorilor si pentru a se putea stabili
masurile ce trebuie luate.

Pentru toate activitatile susceptibile de a prezenta un risc de expunere la agenti
biologici apartinand mai multor grupe, riscurile sunt evaluate pe baza pericolelor reprezentate
de catre toti agentii biologici periculosi prezenti.




Angajatorul trebuie sa reinnoiasca periodic evaluarea riscurilor si, in orice caz, la orice
modificare a conditiilor de lucru care pot sa determine expunerea lucratorilor la agenti
biologici, precum si atunci cand creste numarul bolilor profesionale pe care le-a inregistrat.

Evaluarea riscurilor profesionale se efectueaza pe baza tuturor informatiilor existente
si, mai ales, pe baza:

a) clasificarii agentilor biologici care constituie sau pot constitui un pericol pentru sanatate;

b) recomandarilor emise de inspectorii de munca sgi/sau de inspectorii autoritatilor de
sanatate publica, ce indica necesitatea ca agentul biologic sa fie controlat in scopul de a
proteja sanatatea lucratorilor care sunt sau pot fi expusi acestui agent biologic, in cursul
activitatii lor;

c) informatiilor asupra bolilor ce pot fi contractate datorita unei activitati profesionale a
lucratorilor;

d) efectelor alergice si toxicogene ce pot sa rezulte ca urmare a activitatii lucratorilor;

e) faptului ca un lucrator sufera de o boala legata direct de munca sa.

Unul din cele mai utile instrumente pentru evaluarea riscului biologic este listarea
grupurilor de risc pentru agentii biologici, dar simpla referire la grupurile de risc este
insuficienta pentru evaluarea riscului.

Pentru realizarea unei evaluari a riscului biologic trebuie luati in considerare urmatorii factori:

1. Patogenitatea agentului infectios si doza infectanta

2. Consecintele posibile ale expunerii

3. Calea naturala de infectare

4. Alte cai de transmitere, rezultate Tn urma manipularii in laborator (parenterala,
aeriana, ingerare)

5. Stabilitatea agentului infectios Tn mediul extern

6. Concentratia agentului infectios si volumul de material concentrat ce se manipuleaza

7. Disponibilitatea unei gazde adecvate/susceptibile (umane sau animale)

8. Informatii disponibile din studii pe animale, raportari privind infectii dobandite in

laborator (profesionale) sau raportari de cazuri clinice

9. Intentia de a utiliza anumite tehnici in laborator (ultrasonarea, aerosolizarea,
centrifugarea, etc)

10.0Orice manipulare genetica a microorganismului care poate duce la extinderea gamei
de gazde susceptibile sau poate modifica sensibilitatea acestuia la terapiile
considerate eficace

11. Accesul efectiv la masuri profilactice sau terapeutice eficace.

Pe baza informatiilor obtinute prin evaluarea riscului, se stabilegte nivelul de siguranta
biologica necesar desfagurarii activitatii planificate, se selecteaza echipamentul
corespunzator protectiei personalului si procedurile operationale standard (POS) ce vor
include aspecte de siguranta a muncii, cu scopul desfasurarii activitatii in modul cel mai sigur
posibil.

Probe despre care exista informatii limitate

Procedurile de evaluare a riscului descrise mai sus se aplica cu succes atunci cand
dispunem de suficiente informatii. Sunt insa situatii cand informatiile existente sunt
insuficiente pentru a permite o evaluare corecta a riscului, cum este cazul probelor clinice
sau al celor epidemiologice colectate pe teren.
In aceste situatii este prudent sa se adopte o atitudine precauta in manipularea probelor.
1. Precautiile standard trebuie respectate intotdeauna si se vor folosi barierele de protectie
(manusi, halate, protectie oculara), ori de céate ori probele provin de la pacienti.
2. Aplicarea practicilor si procedurilor pentru nivelul de biosiguranta 2 trebuie sa reprezinte
cerinta minima pentru manipularea probelor.
3. Transportul probelor trebuie sa respecte regulile si reglementarile nationale si/sau
internationale.
Anumite informatii pot fi de mare ajutor pentru a usura determinarea riscului de manipulare a
acestor probe :



1. Datele medicale privind pacientul

2. Datele epidemiologice (date de morbiditate si mortalitate, calea de transmitere suspectata,
alte date privind investigarea focarului)

3. Informatii privind originea geografica a probei.

3. Laboratoarele de baza —

Nivelele de Biosiguranta 1 si 2

Ghidului national de biosiguranta pentru laboratoarele medicale prezinta cerintele minime
pentru laboratoare clasificate pe toate nivelele de biosiguranta, care manipuleaza
microorganisme din Grupurile de risc 1-4. Desgi unele precautii pentru anumiti agenti biologici
din Grupul de risc 1 pot parea mai putin justificate, se recomanda aplicarea lor cu scopul
Tnsusirii si promovarii practicilor microbiologice corecte.

Toate laboratoarele medicale (de sanatate publica sau de diagnostic clinic in ambulatorii,
spitale etc) trebuie concepute conform unui Nivel de biosiguranta 2 sau peste. Deoarece nici
un laborator nu are un control complet asupra probelor pe care le primeste, personalul din
laborator poate fi expus la microorganisme din grupuri de risc superioare celor anticipate.
Aceasta posibilitate trebuie luata in considerare cand se elaboreaza planurile si politicile de
biosiguranta. De regula, precautiile standard trebuie adoptate si aplicate intotdeauna.

Prezentam in continuare regulile pentru laboratoarele de baza — Nivel de biosiguranta
1 si 2, acestea fiind sunt cuprinzatoare si fundamentale pentru toate laboratoarele, indiferent
de nivelul de biosiguranta.

1. Codul de practici

Acest cod reprezintd reguli si proceduri scrise pentru efectuarea in sigurantd a
operatiunilor Tn laborator.

Fiecare laborator trebuie aiba o lista a celor mai importante practici gi proceduri de
laborator care stau la baza practicilor microbiologice corecte (good microbiological
techniques = GMT) sa adopte un manual de siguranta sau de operatiuni care sa identifice
pericolele cunoscute sau potentiale precum si procedurile gi practicile specifice pentru
eliminarea sau reducerea la minimum a acestor pericole. GMT sunt fundamentale pentru
siguranta activitatilor de laborator. Echipamentul special de laborator este un element
suplimentar, care nu va putea insa niciodata sa nlocuiasca aplicarea procedurilor corecte.
Cele mai importante concepte sunt enumerate mai jos.

2. Accesul

1. Sigla internationala de avertizare si inscriptia «Pericol biologic» (Figura 1) trebuie sa fie
afisate pe usile incaperilor unde sunt manipulate microorganisme apartinand grupului de risc
2 sau mai mare.

2. Numai persoanele autorizate vor fi lasate sa intre in zonele de lucru ale laboratorului.
3. Usile laboratorului trebuie sa stea inchise.

4. Copiii nu trebuie autorizati sau lasati sa intre in zonele de lucru ale laboratorului.

5. Accesul n biobaze trebuie sa se faca numai pe baza unei autorizatii speciale.

6. Nu se admite accesul altor animale in afara celor folosite pentru activitatile de laborator
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3. Protectia individuala a personalului

1. Salopetele de laborator, halatele sau uniformele trebuie purtate tot timpul céat se lucreaza
n laborator.

2. Manusgi corespunzatoare de protectie trebuie purtate Tn timpul tuturor procedurilor care pot
implica contactul direct sau accidental cu sange, cu alte umori sau fluide ale organismului, cu
alte materiale potential infectioase sau cu animale infectate. Dupa utilizare, manugile se scot
aseptic si se spala mainile.

3. Personalul trebuie sa se spele pe maini dupa manipularea materialelor infectioase si a
animalelor infectate si Thainte de parasirea zonei de lucru a laboratorului.

4. Ochelarii de protectie, ecranele de protectie faciala sau alte dispozitive de protectie trebuie
purtate ori de cate ori este necesara protectia ochilor i a fetei de stropi, obiecte impactante
si surse artificiale de radiatii ultraviolete.

5. Este interzisa purtarea imbracamintii protectoare de laborator in afara laboratorului, de
exemplu Tn cantine, camere de oficiu, biblioteci, toalete, etc.

6. Incaltidmintea decupata in partea din fati (sandale) este improprie purtarii in laborator.

7. Consumul de alimente, bauturi, machiajul si manipularea lentilelor de contact sunt
interzise in zonele de lucru ale laboratorului.

8. Depozitarea de alimente sau bauturi oriunde n zona de lucru a laboratorului este interzisa.
9. Imbracamintea si incaltamintea de protectie ce a fost utilizata in laborator nu trebuie sa fie
depozitata in aceleasi dulapuri cu imbracamintea si incaltamintea de strada.

4. Procedurile

1. Pipetarea cu gura este strict interzisa.

2. Nici un material nu trebuie dus la gura. Etichetele nu trebuie umectate cu limba nainte de
lipire.

3. Toate procedurile tehnice trebuie efectuate intr-un mod care sa reduca la minimum
formarea de aerosoli si picaturi.

4. Folosirea acelor si seringilor hipodermice trebuie limitata. Ele nu trebuie folosite ca
substituente ale dispozitivelor de pipetare sau pentru oricare alta manopera ce nu reprezinta
injectii parenterale sau aspirarea de fluide de la animalele de laborator.

5. Toate stropirile accidentale si expunerile evidente sau posibile cu material infectios trebuie
raportate responsabilului laboratorului. Se va pastra o evidenta scrisa a acestor accidente i
incidente.

6. Se va elabora si aplica o procedura scrisa pentru curatarea-inactivarea substantelor
varsate.

7. Lichidele contaminate trebuie decontaminate (chimic sau fizic) Tnaintea evacuarii lor in
reteaua de canalizare. In functie de riscul evaluat se poate dezvolta un sistem de tratare a
acestor lichide.

8. Documentele ce urmeaza a fi scoase din laborator trebuie sa fie protejate pe toata
perioada cat se afla in laborator, pentru a nu fi contaminate.

5. Zonele de lucru ale laboratorului

1. n laborator trebuie pastrata curatenia si ordinea, eliminandu-se toate materialele care nu
sunt necesare pentru munca desfasurata in laborator.

2. Suprafetele de lucru trebuie decontaminate dupa fiecare varsare de materiale potential
periculoase precum si la sfarsitul zilei de lucru.

3. Toate materialele contaminate, probele si culturile, trebuie decontaminate Thainte de a fi
indepartate sau curatate pentru refolosire.

4. Ambalarea si transportul trebuie sa respecte reglementarile nationale si/sau internationale
in vigoare.

5. Ferestrele ce pot fi deschise trebuie prevazute cu plase/ecrane pentru insecte.

6. Caracteristici de proiectare:

1. Trebuie asigurat un spatiu suficient pentru desfagurarea in siguranta a muncii de laborator
si pentru curatenie si intretinere



2. Peretii, tavanele si pavimentele trebuie sa fie netede, usor de curatat, impermeabile la
lichide si rezistente la substantele chimice si dezinfectantele folosite uzual in laborator.
Pavimentele nu trebuie sa fie alunecoase.
3. Suprafata meselor de lucru trebuie sa fie impermeabila la apa, rezistenta la dezinfectante,
acizi, baze, solventi organici gi la caldura.
4. lluminatul trebuie sa fie adecvat pentru desfagurarea tuturor activitatilor. Reflexiile si
stralucirile nedorite trebuie evitate.
5. Mobilierul de laborator trebuie sa fie rezistent. Spatiile deschise intre i sub mese, hote gi
echipamente trebuie sa fie accesibile pentru curatenie.
6. Trebuie prevazute spatii de depozitare adecvate pentru materialele de folosinta imediata,
prevenind astfel aglomerarea acestora pe mesele de lucru si in spatiile libere dintre acestea.
Trebuie, deasemenea, prevazute spatii suplimentare pentru depozitarea pe termen lung,
localizate corespunzator in afara zonelor de lucru.
7. Trebuie asigurate spatii i facilitati adecvate pentru manipularea si depozitarea in
siguranta asolventilor, materialelor radioactive, a gazelor comprimate si lichefiate.
8. Procedurile care genereaza aerosoli se executa in Hota de siguranta biologica. Usile sunt
mentinute Tnchise si marcate cu semne de pericol adecvate. Deseurile potential contaminate
sunt colectate separat de restul deseurilor.
8. Spatiile pentru pastrarea imbracamintii si incaltamintei de strada si a obiectelor personale
trebuie asigurate in afara zonelor de lucru.
9. Spatiile pentru mancat, baut si odihna trebuie asigurate in afara zonelor de lucru.
10. Chiuvete cu apa curenta pentru spalarea mainilor trebuie sa existe in fiecare incapere a
laboratorului, preferabil langa usa de iesire.
11. Usile trebuie sa aiba geamuri sau vizoare, sa fie conforme cu normele de protectie contra
incendiilor si, de preferat, sa se inchida singure.
12. Pentru Nivelul de biosiguranta 2 trebuie ca un autoclav sau alte mijloace de
decontaminare sa fie accesibile in imediata apropiere a laboratorului.
13. Sistemele de securitate trebuie sa cuprinda protectia Tmpotriva focului, urgentelor
electrice, sa prevada dusuri de urgenta si facilitati pentru spalarea ochilor.
14. Trebuie sa existe zone sau camere de prim ajutor echipate adecvat gi accesibile.
15. La proiectarea de facilitati noi, trebuie luatd in considerare asigurarea de sisteme
mecanice de ventilatie, care sa asigure un flux de aer directionat spre interior, fara
recirculare. Daca nu exista ventilatie mecanica, ferestrele trebuie sa se poata deschide i
trebuie prevazute cu plase impotriva patrunderii insectelor.
17. Trebuie sa existe 0 sursa sigura si adecvata de curent electric si un sistem de iluminare
pentru situatile de urgenta care sa faciliteze iesirea din laborator. Un generator de rezerva
este de dorit pentru sustinerea echipamentelor esentiale (incubatoare, hote de biosiguranta,
congelatoare, etc.) si pentru ventilarea custilor cu animale.
18. Trebuie sa existe o sursa sigura si adecvata de gaz. Buna intretinere a instalatiei este
obligatorie.

7. Echipamentele de laborator

Impreuna cu procedurile si practicile corecte, utilizarea echipamentelor contribuie
la reducerea riscului. In continuare prezentam principiile de baza legate de echipamentele
utilizate in laboratoare.
Echipamentul trebuie:
1. Sa fie conceput astfel incat sa previna sau sa limiteze contactul dintre operator si
materialul infectios.
2. Sa fie confectionat din materiale impermeabile la lichide, rezistente la coroziune si
corespunzatoare ca structura.
3. Sa fie confectionat astfel incat sa nu aiba asperitati, margini ascutite si parti mobile
neprotejate.
4. Sa fie proiectat, construit gi instalat pentru a facilita operarea simpla si intretinerea,
curatarea, decontaminarea si testarea in vederea certificarii; ori de cate ori este posibil, se va
evita utilizarea sticlariei si a altor materiale casante.
8. Echipamente esentiale pentru asigurarea securitatii i sanatatii lucratorilor
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1. Dispozitive de pipetare, pentru a evita pipetarea cu gura. Sunt disponibile diverse modele.
2. Hotele de biosiguranta, ce trebuie folosite ori de cate ori:

- se manipuleaza materiale infectioase; aceste materiale pot fi centrifugate in spatiul
deschis al laboratorului daca se folosesc cupe de centrifuga cu dispozitiv de
securizare si daca sunt introduse gi descarcate ntr-o hota de biosiguranta

- exista risc crescut de infectii aerogene

- se folosesc proceduri cu potential ridicat de producere de aerosoli: centrifugarea,
mojararea, sectionarea, agitarea sau mixarea viguroasa, dezintegrarea sonica,
deschiderea containerelor cu material infectios cu presiune interna diferita de
presiunea ambianta, inocularea intranazala a animalelor si recoltarea de tesuturi
infectate de la animale gi oua, etc.

3. Anse de transfer de unica folosinta din plastic. Alternativ, in scopul reducerii producerii de
aerosoli, in interiorul hotei de biosiguranta se pot folosi incineratoare electrice pentru anse de
transfer.

4. Tuburi si flacoane cu capace prevazute cu filet.

5. Autoclave sau alte mijloace folosite pentru decontaminarea materialului infectios.

6. Pipete Pasteur de unica folosinta din plastic, ori de céte ori este posibil, evitand utilizarea
celor din sticla.

7. Echipamentele precum autoclavele si hotele de biosiguranta trebuie validate cu metode
adecvate nainte de a fi introduse n uz. Acestea trebuie recertificate la intervale regulate de
timp, Tn acord cu instructiunile producatorului.

9. Supravegherea starii de sanatate a personalului

Fiecare lucrator sa fie supravegheat medical corespunzator Tnainte de expunere
profesionala si, in continuare, periodic, facand astfel posibila aplicarea directa a masurilor de
medicina generala si de medicina muncii.

Angajatorul este responsabil de asigurarea unei supravegheri adecvate a starii de
sanatate a personalului laboratorului. Obiectivul acestei supravegheri este monitorizarea
starii de sanatate n relatie cu factorul ocupational. Activitatile ce trebuie desfagurate pentru
indeplinirea acestor obiective sunt:

1. Imunizarea activa si pasiva ori de cate ori acest lucru este indicat (vezi Anexa 4din HG
1092/2006).

2. Facilitarea depistarii precoce a infectiilor dobandite in laborator.

3. Excluderea indivizilor cu susceptibilitate crescuta, ca de exemplu femeile insarcinate sau
persoanele imunodeprimate, din locurile sau activitatile de laborator cu periculozitate
crescuta.

4. Asigurarea personalului cu echipamente de protectie si proceduri eficace.

10. Informarea si instruirea lucratorilor

Erorile umane si tehnica deficitara pot compromite si cele mai bune reguli si bariere de
siguranta menite a proteja personalul laboratorului. Pe de alta parte, un personal congtient
de exigentele impuse de regulile de protectie, bine informat pentru recunoasterea si
stapanirea pericolelor din laborator, este cheia prevenirii producerii acestor infectii, a
incidentelor si accidentelor. Tn acest scop, instruirea continud la locul de muncéa privind
masurile de prevenire gi protectie este esentiala. Un program eficace de siguranta incepe cu
conducerea laboratorului, care trebuie sa se asigure ca practicile si procedurile de protectie
sunt integrate n instruirea de baza a salariatilor. Instructajul in ceea ce privegte masurile de
prevenire si protectie trebuie sa fie parte integranta a instruirii noilor lucratori din laborator.

Instruirea lucratorilor ar trebui sa cuprinda intotdeauna informatii despre metodele
sigure in cazul procedurilor cu risc crescut, cu care intreg personalul laboratorului se
intalneste in mod curent si care implica :

1. Riscul de inhalare (ex. producerea de aerosoli) cu ocazia folosirii anselor,
insamantarii placilor, pipetarii cu gura, etalarii frotiurilor, deschiderii recipientelor ce contin
culturi, recoltarii de probe de sange / ser, centrifugarii, etc.
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2. Riscul de ingerare, cu ocazia manipularii probelor, frotiurilor si culturilor.

3. Riscul de expunere percutana, prin folosirea seringilor si acelor.

4. Muscaturi si zgarieturi in cazul manipularii animalelor.

5. Manipularea sangelui gi a altor produse patologice potential periculoase.

6. Decontaminarea gi eliminarea materialelor infectioase.

11. Manipularea deseurilor

Se considera deseuri toate materialele care se arunca.

in laboratoare, in desfagurarea activitatii cotidiene, decontaminarea deseurilor si
eliminarea finala a acestora sunt strans legate. Un numar foarte mic de materiale
contaminate necesita indepartarea efectiva din laborator sau distrugerea. Majoritatea
sticlariei, instrumentelor si articolelor de imbracaminte sunt refolosite sau reciclate.

Principiul general ce trebuie sa functioneze este ca toate materialele infectioase vor fi
decontaminate, autoclavate sau incinerate in laborator.

Principalele probleme care se pun, Thainte de eliminarea oricariu obiect sau material
din laboratoarele ce lucreaza cu microorganisme potential infectioase sau tesuturi de la
animale sunt:

1. Au fost obiectele sau materialele respective eficient decontaminate sau dezinfectate
printr-o procedura autorizata?

2. Daca nu, au fost ele ambalate intr-un mod autorizat pentru incinerare imediata la
fata locului sau pentru transfer intr-o alta locatie cu posibilitati de incinerare?

3. Aruncarea obiectelor sau materialelor decontaminate implica eventual alte pericole
aditionale, biologice sau de alt tip, pentru cei care indeplinesc procedurile de eliminare sau
care ar putea veni in contact cu obiectele eliminate n afara perimetrului respectiv?

12. Decontaminarea

Autoclavarea cu abur este metoda de electie pentru toate procesele de
decontaminare.

Materialele care urmeaza sa fie decontaminate si eliminate vor fi puse in containere
adecvate (ex. saci din plastic autoclavabil, cu coduri de culori care indica destinatia
continutului acestora pentru autoclavaresi/sau incinerare). Pot fi luate Tn consideratie gi
metode alternative doar daca acestea indeparteaza si/sau omoara microorganismele.
Procedurile de manipulare gi eliminare a materialelor contaminate si a deseurilor

Trebuie adoptat un sistem de identificare si de separare a materialelor infectioase gi a
containerelor respective. Vor fi obligatoriu respectate reglementarile nationale si
internationale in domeniu. Categoriile care se includ sunt urmatoarele:

1. Deseurile necontaminate (neinfectioase) care pot fi refolosite, reciclate sau eliminate ca
deseuri generale sau menajere

2. Obiectele ascutite (taietoare-intepatoare) contaminate (ex. ace hipodermice, bisturie,
cutite si cioburi de sticla); acestea vor fi intotdeauna colectate Tn containere rezistente la
intepare-taiere, prevazute cu capace $i vor fi tratate ca infectioase.

3. Materialul contaminat destinat decontaminarii prin autoclavare urmata de spalare si
refolosire sau reciclare.

4. Materialul contaminat destinat autoclavarii si eliminarii.

5. Materialul contaminat destinat incinerarii directe.

Obiectele ascufite

Dupa utilizare, acele hipodermice nu trebuie reacoperite, taiate sau detasate din
seringile de unica folosinta. intregul ansamblu trebuie plasat in containerul pentru obiecte
ascutite. Seringile de unica folosinta, folosite separat sau cu ace, trebuie plasate n
containere gi incinerate, cu autoclavare prealabila daca este necesar.

Containerele pentru obiecte ascutite (taietoare-intepatoare) trebuie sa fie rezistente la
intepare taiere gi nu trebuie umplute la capacitatea maxima. Cand sunt umplute pe %, aceste
containere trebuie plasate n containere pentru «degeuri infectioase» si incinerate, cu
autoclavare prealabila daca practica laboratorului o necesita. Containerele pentru obiecte
taietoare-intepatoare nu trebuie aruncate in mediul Tnconjurator.

Materiale contaminate (potential infectioase) destinate autoclavarii i refolosirii



Se interzice curatarea prealabila a oricarui material contaminat (potential infectios)
destinat autoclavarii si refolosirii. Orice curatare sau reparatie trebuie facuta doar dupa
autoclavare sau dezinfectie.

Materiale contaminate (potenfial infectioase) destinate eliminarii

in afara de obiectele taietoare-intepatoare, care au fost tratate mai sus, toate
materialele contaminate (potential infectioase) trebuie autoclavate in containere etange, de
exemplu saci de plastic autoclavabil, colorati conform codurilor de culori, Thainte de a fi
eliminate. Dupa autoclavare, materialul poate fi plasat in containere de transfer catre
incinerator. Daca este posibil, materialele rezultate din activitatile de asistenta medicala nu
trebuie eliminate in mediul extern, la rampele de depozitare a deseurilor, nici dupa
decontaminare. Daca exista un incinerator disponibil la nivelul laboratorului, autoclavarea se
poate omite: deseurile contaminate trebuie plasate in containere speciale (de exemplu, saci
cu culori corespunzatoare unui cod) si transportate direct la incinerator. Containerele de
transfer refolosibile trebuie sa nu prezinte scurgeri si sa aiba capace etanse.

Recipiente de colectare, preferabil incasabile, trebuie plasate la fiecare punct de lucru.
Cand se foloseste un dezinfectant, deseurile materiale trebuie sa raméana in contact direct cu
acesta (ex. neprotejate de bule de aer) un interval de timp corespunzator, in conformitate cu
instructiunile de folosire a dezinfectantului utilizat. Containerele de colectare gi transport vor fi
decontaminate si spalate nainte de refolosire.

Incinerarea deseurilor contaminate trebuie sa se faca in conformitate cu prevederile
autoritatilor de sanatate publica si de protectie a mediului.

Laboratorul de baza — Nivel de Biosiguranta 1. Chestionar pentru evaluarea laboratorului

Element evaluat Da Nu | Nue | Observatii
cazul

Laborator

Semnalizare adecvata pentru sursele de
UV, laser, surse de radioactivitate,etc

Inscriptionare/marcare corecta
a echipamentelor: risc infectios,
radioactivitate, toxicitate

Proiectarea laboratorului

Conceput pentru a fi usor de curatat

Comutator alternativ cu lumina pentru
sursele de UV din incaperi, accesibil si
din exterior

Fixarea solida a tuturor etajerelor /
rafturilor

Blaturile meselor sunt impermeabile
pentru apa si rezistente la acizi, baze,
solventi organici si temperaturi ridicate

lluminare adecvata

Existenta unor spatii de depozitare
adecvate si corect utilizate

Cilindri cu gaze
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Toti cilindrii cu gaze sunt pastrati in
conditii de siguranta

Cilindrii de rezerva sunt pastrati cu
capacele de siguranta montate

Gazele asfixiante si/sau periculoase
sunt utilizate doar in incinte cu ventilatie
suplimentara

Substante chimice

Substantele chimice inflamabile sunt
depozitate in incaperi special destinate
acestora

Substantele generatoare de peroxizi
sunt inscriptionate cu data intrarii si data
deschiderii

Substantele chimice sunt pastrate separat,
pe categorii

Substantele chimice periculoase sunt
depozitate la un nivel superior nivelului
ochilor.

Existenta de substante chimice depozitate
pe pardoseala

Existenta de containere cu substante
chimice neacoperite

Toate solutiile sunt etichetate corect ?

Se folosesc termometre cu mercur ?

Frigidere / congelatoare/ camere
frigorifice

Sunt prezente Tn ele alimente pentru
consum uman

Prezenta etichetelor externe de avertizare
pe echipamentele care contin substante
carcinogene, radioactive, toxice, si/sau
elemente care implica pericol biologic.

Camerele frigorifice sunt prevazute cu
dispozitive de siguranta care sa permita
deschiderea usilor din interior

Echipament electric

Prezenta de cabluri prelungitoare intre
echipament si priza

Prize si aparate cu impamantare
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Existenta de conectari electrice in
apropierea chiuvetelor, sub dusuri, etc

Existenta de echipamente cu cabluri
electrice care prezinta semne de
deteriorare

Existenta de prize sau conductori electrici
suprasolicitati

Existenta de cabluri electrice montate pe
pardoseala

Existenta de sigurante electrice adecvate
in circuite

Prizele electrice plasate langa surse de apa
respecta reglementarile nationale

Existenta de cabluri electrice cu
Tmpamantare

Existenta de surse de Tncalzire electrice
mobile in incaperi

Echipament de protectie individuala
pentru personal

Posibilitatea efectuarii lavajului ocular in
laborator

Existenta dusurilor de siguranta

Echipament de protectie individuala
disponibil : manusi, halate, ochelari

Purtarea corecta a echipamentului de
protectie (halate, sorturi, boneta, etc)

Echipamentul de protectie individuala nu
este purtat in afara laboratorului

DESEURI

Existenta de indicii care probeaza
depozitarea incorecta a deseurilor

Deseurile sunt sortate si depozitate in
containere separate?

Existenta de containere cu deseuri
chimice etichetate, marcate, datate si
pastrate inchise

Containerele cu deseuri chimice sunt
manipulate si depozitate corect ?

Containerele pentru obiecte intepatoare/
taietoare sunt utilizate si indepartate in
mod corect ?

Pardoseala nu prezinta urme de deseuri
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Procedurile de Tndepartare a deseurilor
sunt afisate in laborator

Securitate si sanatate in munca

S-a facut informarea riscurilor la care
sunt expusi lucratorii la locul de munca

Asigurarea protectiei cailor respiratorii

Asigurarea protectiei auzului

Monitorizarea formaldehidei

Monitorizarea etilen dioxidului

Monitorizarea gazelor anestezic

Controale tehnice generale

Fluxul de aer din laborator nu este orientat
catre celelalte sectoare de activitate,
coridoare, oficiu, vestiar, birouri

Exista chiuvete si sifoane de pardoseala ce
permit refularea aerului din canalizare ?

Sunt disponibile chiuvete pentru spalarea
mainilor oriunde trebuie ?

Practici si proceduri generale

Se pastreaza alimente pentru consumul
uman in aria laboratorului ?

Cuptoarele cu microunde din laborator
sunt in mod clar etichetate: ,,Doar pentru
uz de laborator. Este interzisa prepararea
alimentelor!”

Consumul de alimente si bauturi,
fumatul, aplicarea de cosmetice in incinta
laboratorului

Recipientele de sticla aflate sub presiune
sunt protejate

Este interzisa pipetarea cu gura

Exista si sunt folosite dispozitive
mecanice de pipetare

Imbracamintea de protectie pentru
laborator este pastrata separat de
Tmbracamintea de strada

13




Gospodarirea generala a laboratorului

Existenta unor recipiente de sticla pastrate
pe pardoseala

Se constata erori evidente potential
periculoase

Existenta unor materiale absorbante curate
disponibile la posturile de lucru

Cioburile de sticla sunt manipulate cu
mijloace mecanice: perie, faras, pensa

Laboratorul de baza — Nivel de Biosiguranta 2. Chestionar pentru evaluarea laboratorului

Element evaluat Da Nu | Nue | Observatii
cazul

Hota de Biosiguranta (HSB)

Laboratorul

Acces limitat / restrictionat. Permisiune de
a intra doar pentru personalul laboratorului

Acces limitat doar pentru personalul avizat
asupra tuturor pericolelor potentiale

Sigla de Pericol biologic este afisata in
mod corespunzator pe usa laboratorului

Sigla si informatiile sunt lizibile si
nedeteriorate

Toate usile sunt mentinute inchise

Decontaminarea

Decontaminantii utilizati sunt activi asupra
agentilor microbieni manipulati in
laborator

Toate accidentele si imprastierile (stropiri,
deversari) care implica material infectios
sunt raportate sefului de laborator

Folosirea unor decontaminanti adecvati
pentru neutralizarea materialului infectios
Tmprastiat

Suprafetele de lucru sunt decontaminate
Tnainte si dupa fiecare procedura, zilnic si
dupa fiecare Tmprastiere accidentala
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Manipularea deseurilor contaminate

Containerele pentru deseuri potential
infectioase sunt folosite corect

Containerele pentru deseuri potential
infectioase nu sunt umplute pana la refuz

Containerele pentru deseuri potential
infectioase sunt corect etichetate si inchise

Culturile si deseurile obisnuite sunt
decontaminate corect Tnainte de evacuare

Materialele care se decontamineaza in
afara laboratorului sunt transportate n
containere etanse,inchise si rezistente, in
concordanta cu procedurile locale si
reglementarile legale

Deseurile mixte sunt decontaminate din
punct de vedere biologic Tnainte de a fi
eliminate ca deseuri chimice si/sau
radiologice

Protectia personalului

Personalul laboratorului este informat
periodic asupra imunizarilor/testarilor
corespunzatoare agentilor biologici
manipulati

Examene medicale periodice,
supraveghere si tratament pentru
expunerile profesionale prin servicii de
medicina muncii

Materialele si echipamentele contaminate
biologic se manipuleaza cu manusi

Protectia fetei ori de cate ori se lucreaza cu
material contaminat biologic in afara
hotelor

Spalarea mainilor :

- dupa Indepartarea manusilor

- dupa lucrul cu agenti infectiosi
- Tnainte de a parasi laboratorul

Sunt disponibili agenti antimicrobieni
pentru un prim ajutor prompt

Practici si proceduri generale

Se pastreaza alimente pentru consumul
uman in aria laboratorului ?

Cuptoarele cu microunde din laborator
sunt in mod clar etichetate: ,,Doar pentru
uz de laborator. Este interzisa prepararea
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alimentelor!”

Consumul de alimente si bauturi,
fumatul, aplicarea de cosmetice in incinta
laboratorului

Recipientele de sticla aflate sub presiune
sunt protejate

Este interzisa pipetarea cu gura

Exista si sunt folosite dispozitive mecanice
de pipetare

Imbracamintea de protectie pentru
laborator

este pastrata separat de imbracamintea de
strada

Frigidere / congelatoare/ camere
frigorifice

Sunt prezente Tn ele alimente pentru
consum uman

Prezenta etichetelor externe de avertizare
pe echipamentele care contin substante
carcinogene, radioactive, toxice, si/sau
elemente care implica pericol biologic.

Camerele frigorifice sunt prevazute cu
dispozitive de siguranta care sa permita
deschiderea usilor din interior

Echipament electric

Prezenta de cabluri prelungitoare intre
echipament si priza

Prize si aparate cu impamantare si
polaritate corecte

Existenta de conectari electrice in
apropierea chiuvetelor, sub dusuri, etc

Existenta de echipamente cu cabluri
electrice care prezinta semne de
deteriorare

Existenta de prize sau conductori electrici
suprasolicitati

Existenta de cabluri electrice montate pe
pardoseala
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Existenta de sigurante electrice adecvate n
circuite

Prizele electrice plasate langa surse de apa
respecta reglementarile nationale

Existenta de cabluri electrice cu
Tmpamantare

Existenta de surse de Tncalzire electrice
mobile in incaperi

Echipament de protectie individuala
pentru personal

Posibilitatea efectuarii lavajului ocular in
laborator

Existenta dusurilor de siguranta

Echipament de protectie individuala
disponibil : manusi, halate, ochelari

Purtarea corecta a echipamentului de
protectie (halate, sorturi, boneta, etc)

Echipamentul de protectie individuala nu
este purtat in afara laboratorului

Managementul deseurilor

Existenta de indicii care probeaza
depozitarea incorecta a deseurilor

Deseurile sunt sortate si depozitate in
containere separate?

Existenta de containere cu deseuri chimice
etichetate, marcate, datate si pastrate
inchise

Containerele cu deseuri chimice sunt
manipulate si depozitate corect ?

Containerele pentru obiecte intepatoare/
taietoare sunt utilizate si indepartate in
mod corect ?

Pardoseala nu prezinta urme de deseuri

Procedurile de Tndepartare a deseurilor
sunt afisate in laborator

Echipamente de munca si echipamente individuale de protectie la locul de munca.
Potrivit art. 3 din HG 1146/2006 angajatorul este obligat sa ia masurile necesare

pentru ca echipamentul de munca pus la dispozitia lucratorilor sa corespunda lucrului prestat

ori sa fie adaptat acestui scop si sa poata fi utilizat de catre lucratori, fara a pune n pericol

securitatea sau sanatatea lor.

La alegerea echipamentelor de munca pentru asigurarea securitatii gi sanatatii lucratorilor,
angajatorul este obligat sa acorde o atentie deosebita tuturor conditilor de munca,



caracteristicilor specifice acestora, precum si riscurilor existente, in special la locurile de
munca din cadrul unitatii, si/sau riscurilor care sunt susceptibile sa apara la utilizarea
echipamentelor de munca.

Deoarece aerosolii reprezinta o importanta sursa de infectie, trebuie luate masuri
pentru a reduce formarea si raspandirea acestora. Aerosoli periculosi pot aparea in cursul
unor variate operatiuni de laborator, de ex: amestecare, triturare, agitare, ultrasonare,
centrifugare de material infectios.

Tabelul de mai jos contine o lista a echipamentelor destinate eliminarii sau reducerii

unor pericole si definegte succint caracteristicile lor de siguranta.

Echipament

Pericole vizate

Caracteristici care confera
siguranta

Hota de securitate
biologica

Aerosoli si
stropi

Flux minim de aer orientat
spre interiorul hotei

de la nivelul fantei de acces
pentru lucru (viteza

redusa de acces frontal al
aerului)

Filtrare adecvata a aerului
eliminat

Izolator din folie
flexibila cu presiune
negativa

Aerosoli si
stropi

Nivel maxim de securizare

Ecran de protectie

Stropi de substante
chimice

Ecran intre operator si aria
de lucru

Dispozitive de
pipetare

Pipetarea cu gura,
(ingestia de patogeni,
inhalarea de aerosoli
produgi prin aspirarea
Cu pipeta, picurarea de
lichid, contaminarea
capatului de suctiune al

pipetei )

Usor de folosit.

Controlul contaminarii
capatului de suctiune

al pipetei, protejand
utilizatorul, dispozitivul de
pipetare gi instalatia de
vacuum.

Se poate steriliza.

Evita scurgerile din pipeta.

Microarzatoare
pentru anse
Anse de unica
folosinta

Stropi din ansele de
transfer

Arzatorul cu gaz sau electric
este introdus Tntr-un

tub de sticla sau ceramica,
deschis la gura

Ansele de unica folosinta nu
impun tratament

termic

Recipient impermeabil inchis
Cu capac

Recipiente sigure
pentru colectarea
si transportul
materialelor

Aerosoli, imprastiere si
scurgere

Robustete mecanica
Autoclavabil
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infectioase in
vederea sterilizarii

Containere pentru
obiecte taietoare/
intepatoare

Rani prin intepare.

Autoclavabil.
Robust, rezistent la
intepare/taiere

Containere de
transport intre
laboratoare sau
institutii.

Contaminare
accidentala cu
microorganisme

Robust.

Containere primare si
secundare impermeabile
pentru lichide

Contin materiale absorbante
pentru retinerea

lichidelor varsate.

Autoclave manuale
sau automate

Materiale infectioase
(decontaminare in
vederea eliminarii sau
reutilizarii)

Sterilizare eficace prin
caldura

Recipiente cu capac
Tngurubat

Aerosoli si scurgeri

Securizare eficace

Dispozitiv de
protectie a instalatiei
de vid

Contaminarea cu
aerosoli sau lichide a
sistemului de vacuum al
laboratorului

Filtre tip cartusg pentru a
Tmpiedica trecerea de
aerosoli (marimea
particulelor cu dimensiunea
de

0,45 pm).

Recipiente cu dezinfectante
adecvate, utilizate

drept « capcane de vid ».
Dispozitiv de cauciuc
(supapa) pentru a inchide
automat vacuumul cand
recipientul este plin.

Intreg dispozitivul este
autoclavabil

Hotele de siguranta biological

Hotele de siguranta biologica (HSB) sunt destinate a proteja operatorul, mediul din
laborator si materialele de lucru fata de expunerea la aerosoli si picaturi care se pot produce
n cursul manipularii materialelor continand agenti infectiogi, cum ar fi culturile primare,
tulpinile de colectie gi probele de diagnostic. Aerosolii sunt produsi de orice activitate care
determina aparitia de miniparticule sau stropi de material lichid sau semilichid, cum ar fi
agitarea, turnarea, amestecarea sau picurarea unui lichid pe o suprafata sau intr-un alt lichid.
Activitatile de laborator precum insamantarea placilor de agar prin efectuarea de striuri
paralele, inocularea flacoanelor de culturi de celule cu o pipeta, folosirea unei pipete mono-
sau multicanal pentru a distribui suspensii de agenti infectiosi in placi de microcultura,

efectuarea de dilutii in tuburi sau placi, omogenizarea gi agitarea prin producerea de vartej a
materialelor infectioase, centrifugarea lichidelor contaminate sau manipularea animalelor, pot
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genera aerosoli infectiogi. Particulele de aerosoli cu diametrul sub 5 pm si picaturile mici, cu
diametrul de 5-100 pm nu sunt vizibile cu ochiul liber.

Tehnicianul de laborator nu este, in general, avertizat asupra formarii acestor particule
si asupra faptului ca ele pot fi inhalate sau pot contamina suprafete si materiale. HSB,
folosite corect, sunt foarte eficiente in reducerea frecventei infectiilor dobandite in laborator,
evita contaminarea incrucisata a culturilor prin expunere la aerosoli si protejeaza mediul.

Dispozitive de pipetare

Dispozitivul de pipetare trebuie folosit intotdeauna atunci cand se pipeteaza. Este
strict interzisa pipetarea cu gura.

Importanta dispozitivelor de pipetare nu trebuie subapreciata. Cele mai frecvente
pericole asociate cu pipetarea sunt rezultatul aspirarii cu gura. Aspirarea gi ingestia de
materiale sunt cunoscute a fi cauza a numeroase infectii de laborator.

Germeni patogeni mai pot fi transferati si prin degete contaminate puse pe capatul de
suctiune al pipetei.

Un risc mai putin cunoscut este inhalarea de aerosoli rezultati prin aspirare. Un dop de
vata nu constituie un filtru microbian eficace la presiune negativa sau pozitiva si anumite
particule pot trece prin el. Un dop de vata prea dens poate determina o pipetare violenta,
urmata de aspirarea dopului, a unor aerosoli si chiar a lichidului. Ingestia de patogeni este
evitata prin folosirea dispozitivelor de pipetare.

Aerosoli se mai pot forma si prin picurarea unui lichid din pipeta pe suprafata de lucru, prin
aspirare si barbotare sau cand se sufla ultima picatura din pipeta. Inhalarea aerosolilor a
caror producere nu poate fi evitata in cursul operatiunilor de pipetare poate fi insa prevenita
prin lucrul intr-o HSB.

Dispozitivele pentru pipetare trebuie alese cu grija. Tipul utilizat nu trebuie sa
genereze riscuri suplimentare gi trebuie sa fie usor de sterilizat si curatat. Conuri de
prelevare prevazute cu filtru trebuie folosite ori de cate ori se manipuleaza microorganisme si
culturi celulare.

Pipetele cu capetele de suctiune ciobite sau rupte nu trebuie folosite deoarece deterioreaza
lacasul dispozitivelor de pipetare si prin aceasta genereaza pericole.
Omogenizatoare, agitatoare, mixere si aparate de ultrasonare
Se vor folosi doar cele special concepute pentru uzul in laboratoare, care prin constructie
reduc sau evita eliberarea de aerosoli.
Omogenizatoarele Tnchise de tip “stomacher” disponibile in prezent pentru prelucrarea de
volume mici sau mari, pot genera si ele aerosoli.
Omogenizatoarele folosite pentru microorganisme din Grupul de Risc 3 vor fi incarcate si
deschise numai in HSB. Aparatele de ultrasonare pot genera, de asemenea, aerosoli. Ele
trebuie manipulate Tn HSB sau acoperite/ecranate in timpul folosirii. Capacele si exteriorul
aparatelor de ultrasonare trebuie decontaminate dupa folosire.
Anse de unica folosinta
Avantajul anselor de unica folosinta este ca nu trebuie sterilizate si pot fi folosite in HSB
unde
becurile Bunsen si microarzatoarele perturba fluxul de aer.
Dupa folosire, ansele trebuie plasate in dezinfectant si evacuate ca orice material contaminat
Microarzatoare
Microarzatoarele cu gaz sau electrice sunt prevazute cu ecrane de sticla borosilicata sau
ceramice, ceea ce reduce formarea stropilor si dispersia materialului infectios in momentul
sterilizarii anselor. Microarzatoarele modifica totusi circuitul aerului i de aceea trebuie
plasate in HSB cat mai in spate.
Imbracaminte si echipament de protectie individuala
Imbracamintea si echipamentul de protectie individuala constituie o bariera care reduce riscul
de expunere la aerosoli, stropiri gi inoculari accidentale gi vor fi alese in functie de specificul
activitatii desfasurate. Imbracamintea de protectie trebuie purtata ori de cate ori se lucreaza
in laborator. La parasirea laboratorului, imbracamintea de protectie se indeparteaza si se
spala mainile.
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Tabelul de mai jos prezinta cateva tipuri de echipamente de protectie individuala folosite in
laborator si protectia pe care o confera.

Echipament

Pericole vizate

Caracteristici care confera
siguranta

Halate, costume
si salopete de
laborator

Contaminarea hainelor

Incheiate la spate.
Sa acopere hainele de strada

Sorturi de plastic

Contaminarea hainelor

Impermeabile pentru lichide

Incaltaminte

Impact si stropire

Fara decupare in fata

Ochelari de
protectie

Impact si stropire

Lentile rezistente la impact (pot
fi optic corectoare sau

aplicate peste ochelari)
Aparatori laterale

Ochelari de lucru

Impact

Lentile rezistente la impact,
optic corectoare
Aparatori laterale

Ecrane
protectoare
pentru fata

Impact si stropire

Sa protejeze intreaga fata
Sa fie usor de indepartat Tn caz
de accident

Dispozitive
de protectie
respiratorie

Inhalare de aerosoli

Modele variate: de unica
folosinta ; purificatoare de
aer ce acopera jumatate sau
Tntreaga fata ; masca sau
gluga cu purificator de aer
asistat mecanic; aparat de
respiratie asistata

Manusi

Contact direct cu
microorganismele

Taiere

De unica folosinta, avizate
pentru uz microbiologic,
confectionate din latex, vinil sau
nitril

Protectia mainii

Plasa metalica

1. Imbrdcaminte de laborator, halate, sorturi

Halatele de laborator ar trebui sa se incheie pana sus. Modelele de halate cu maneca
lunga,inchise la spate si salopetele confera o protectie mai buna decat halatele si bluzele
obignuite si sunt de preferat in laboratoarele de microbiologie sau pentru lucrul la HSB.
Sorturile purtate peste halate ofera o protectie suplimentara fata de stropirea cu substante
chimice sau materiale biologice, cum ar fi sange sau culturi in mediu lichid. Trebuie
prevazuta o spalatorie pentru echipamentul de lucru, situata in laborator sau in vecinatatea

acestuia.
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2. Ochelari de protectfie, ochelari de lucru i ecrane protectoare pentru fata

Alegerea echipamentului de protejare a ochilor sau a fetei depinde de activitatea
desfasurata.

Ochelarii de lucru cu sau fara dioptrii vor fi confectionati cu rame speciale in care
lentilele se monteaza numai dinspre partea anterioara; lentilele sunt confectionate din
material incasabil fiind curbate sau cu aparatori laterale. Ochelarii de protectie ar trebui
purtati peste ochelarii de vedere sau peste lentilele de contact, care nu confera protectie
Tmpotriva pericolelor biologice sau chimice. Ecranele pentru fata (vizoare) sunt confectionate
din material plastic incasabil, protejeaza intreaga fatd si se fixeaza pe cap cu o banda sau
boneta.

3. Dispozitive de protecfie respiratorie

Protectia respiratorie este necesara cand se executa proceduri cu mare periculozitate
(ex. curatarea unei deversari de material infectios).

Alegerea tipului de dispozitiv depinde de tipul de pericol. Exista dispozitive la care se
pot monta diferite tipuri de filtre : pentru protectie impotriva diferitelor gaze, vapori, particule
sau microorganisme.

Este absolut necesar ca filtrul sa fie montat la dispozitivul de protectie respiratorie
potrivit.

Pentru a obtine o protectie maxima, dispozitivul ar trebui adaptat pentru fata fiecarei
persoane si testat pentru eficacitate. Aparatele de asistenta respiratorie cu containere proprii,
cu butelie de aer, ofera protectie totala. Mastile de tip chirurgical sunt utile numai pentru
protectia pacientului, dar nu ofera protectie operatorului. Pentru protectia impotriva agentilor
biologici au fost concepute si dispozitive de unica folosinta (ISO 13.340.30).

Dispozitivele de protectie respiratorie nu trebuie purtate in afara spatiului laboratorului.

4. Manusi

Mainile pot fi contaminate in timpul lucrului in laborator. De asemenea pot fi taiate de obiecte
ascutite. Pentru munca obignuita de laborator precum si pentru manipularea de agenti
infectiosi, sange si fluide biologice, se folosesc manusi chirurgicale de unica folosinta,
avizate pentru uz microbiologic, confectionate din latex, vinil sau nitril. Pot fi folosite si
manusi reutilizabile, dar trebuie acordata atentie spalarii, scoaterii, curatarii si dezinfectiei lor
corecte.

Manusile se scot si mainile se spala bine dupa manipularea de material infectios, dupa lucrul
la 0 HSB sau Thainte de parasirea laboratorului. M@nusile de unica folosinta utilizate se
indeparteaza odata cu degeurile infectioase.

Au fost semnalate reactii alergice de tip dermatita si de hipersensibilitate imediata la
personalul din laborator si la alti lucratori care au purtat manusi din latex, mai ales din cele cu
pudra. De aceea ar trebui sa fie disponibile si alte tipuri de manusi decéat cele din latex cu
pudra.

Manusile din plasa de otel inoxidabil ar trebui folosite cand exista o expunere potentiala la
instrumente taioase, ex. examinari postmortem. Astfel de manusi protejeaza impotriva taierii,
dar nu si a inteparii.

Manusile nu trebuie purtate in afara spatiului laboratorului.

Tehnici de laborator

Eroarea umana, tehnicile defectuoase de laborator si folosirea incorecta a
echipamentelor sunt cauzele majoritatii accidentelor de laborator si infectiilor aparute la locul
de munca. Acest capitol ofera cateva metode care sunt indicate pentru a evita sau
minimaliza riscurile biologice.

a. Manipularea in siguranta a probelor in laborator

Recoltarea, transportul si manipularea necorespunzatoare a probelor in laborator
prezinta risc de infectie pentru personalul implicat.
Containerele pentru probe

Containerele pentru probe pot fi din sticla sau preferabil din plastic. Ele trebuie sa fie
rezistente si nu trebuie sa permita scurgerea materialului din ele cand capacul sau dopul

22



este corect aplicat. Nimic din materialul recoltat nu trebuie sa raméana in afara containerului.
Containerele trebuie corect etichetate pentru o identificare ugsoara. Documentele de Tnsotire
nu trebuie infagurate n jurul containerului, ci plasate separat, preferabil intr-un invelig
impermeabil.
Transportul probelor Tn laborator

Pentru evitarea scurgerilor accidentale sau a varsarii probelor, trebuie utilizate
containere secundare, cum sunt cutiile cu stative, astfel incat recipientele cu probe sa
ramana in picioare atunci cand containerele sunt manipulate corect. Containerele secundare
pot fi din metal sau plastic, trebuie sa fie autoclavabile sau sa fie rezistente la actiunea
dezinfectantilor chimici, iar capacul ar trebui sa fie prevazut cu o garnitura. Ele trebuie
decontaminate regulat.
Primirea probelor
Laboratorul care primeste un mare numar de probe trebuie sa aiba o Incapere separata sau
un spatiu special pentru acest scop.
Deschiderea pachetelor
Personalul care primeste si despacheteaza probele trebuie sa fie congtient de potentialul
pericol asupra starii de sanatate si trebuie instruit sa adopte precautiile standard in special
cand se confrunta cu spargerea sau varsarea containerelor. Containerele primare cu probe
ar trebui deschise intr-o HSB.
Trebuie sa existe dezinfectante la indemana.
b. Utilizarea pipetelor si a dispozitivelor de pipetare
1. Dispozitivul de pipetare trebuie utilizat intotdeauna. Pipetarea cu gura este interzisa.
2. Toate pipetele trebuie sa aiba filtru de vata pentru a reduce contaminarea dispozitivului de
pipetare.
3. Nu trebuie suflat niciodata ntr-un lichid care contine agenti infectiosi.
4. Materialul infectios nu trebuie niciodata amestecat prin aspirare i expulzare alternanta,
prin pipeta
5. Lichidele nu trebuie niciodata expulzate fortat din pipete.
6. Pipetele gradate neterminal sunt preferabile altor tipuri de pipete deoarece nu necesita
expulzarea ultimei picaturi.
7. Pipetele contaminate vor fi imersate complet intr-un dezinfectant adecvat, aflat intr-un
container incasabil.
Ele trebuie lasate In dezinfectant atata timp cat este necesar inainte de a fi scoase din
laborator.
8. Containerul pentru pipete folosite trebuie plasat in interiorul HSB, nu in afara ei.
9. Seringile cu ace hipodermice nu trebuie utilizate pentru pipetare.
10. Trebuie utilizate dispozitive speciale pentru deschiderea flacoanelor prevazute cu
capsule cu septuri de cauciuc care sa permita apoi utilizarea pipetelor, evitandu-se utilizarea
in acest scop a acelor hipodermice si a seringilor.
11. Pentru a evita dispersia picaturilor de material infectios din pipeta, pe suprafata de lucru
va fi agezat un material absorbant ; dupa utilizare acesta va fi evacuat ca material infectios.
c. Evitarea dispersiei materialului infectios
1. Pentru evitarea pierderii premature a incarcaturii sale, inelul ansei bacteriologice trebuie
sa aiba un diametru de 2-3 mm si trebuie sa fie complet inchis. Firul ansei nu trebuie sa fie
mai lung de 6 cm pentru a reduce vibratia.
2. Riscul stropirii cu material infectios cu ocazia sterilizarii ansei la flacara becului Bunsen
poate fi evitat prin utilizarea pentru sterilizare a unui microarzator electric. Sunt de preferat
ansele de unica folosinta, care nu au nevoie de sterilizare.
3. Trebuie luate masuri de precautie atunci cand se usuca probele de sputa pentru a evita
formarea de aerosoli.
4. Probele si culturile a caror utilizare s-a incheiat si care trebuie autoclavate si / sau
evacuate, trebuie plasate in containere impermeabile, ex. saci speciali pentru deseuri de
laborator. Partea de sus a sacilor trebuie inchisa etans (ex. cu banda adeziva martor de
autoclavare) hainte de plasarea lor in containerele pentru deseuri infectioase.
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5. Locul de munca trebuie decontaminat cu dezinfectante corespunzatoare la sfarsitul
fiecarei etape si zile de lucru.

d. Utilizarea Hotelor de Siguranta Biologica

1. Modul de utilizare si limitele de siguranta ale HSB trebuie aduse la cunostinta tuturor
utilizatorilor potentiali pe baza standardelor nationale gi a literaturii de specialitate. Protocoale
scrise sau ghiduri de operare/de siguranta trebuie puse la dispozitia personalului. Trebuie sa
fie clar, Tn mod particular, cda HSB nu protejeaza pe cel ce lucreaza in caz de spargere,
varsare sau tehnici gresite de manipulare.

2. HSB trebuie utilizata numai daca functioneaza corect.

3. Panoul frontal transparent de sticla nu trebuie deschis in timpul lucrului.

4. Aparatele si volumele de materiale utilizate in HSB trebuie sa fie reduse la minimum.
Circulatia aerului in partea din spate a incintei HSB nu trebuie blocata.

5. Becurile Bunsen nu trebuie utilizate Tn hota. Caldura produsa perturba fluxul de aer si
poate avaria filtrele.

Microarzatoarele electrice sunt permise, dar ansele de unica intrebuintare utilizare sunt de
preferat.

6. Intreaga activitate din HSB trebuie sa se desfagoare in centrul sau in partea posterioara a
ariei de lucru, bine vizibila prin panoul frontal de sticla.

7. Traficul in spatele operatorului trebuie sa fie minim.

8. Operatorul nu trebuie sa perturbe fluxul de aer prin miscari repetate de du-te — vino ale
bratelor.

9. Grilele frontale de admisie a aerului nu trebuie blocate cu foi, caiete, pipete sau alte
materiale deoarece aceste intreruperi ale fluxului de aer pot determina contaminarea
materialului si expunerea

operatorului.

10. Suprafata HSB trebuie stearsa cu dezinfectante adecvate dupa fiecare etapa de lucru si
la sfarsitul programului de lucru.

11. Ventilarea HSB trebuie pornita cu minimum 5 minute Tnhainte de inceperea lucrului si
oprita dupa minimum acelasi interval de la terminarea lucrului in HSB.

12. Documentele de lucru nu trebuie puse niciodata in interiorul HSB.

d. Evitarea ingestiei de material infectios si a contactului cu pielea gi ochii

1. Particulele mari si picaturile cu diametrul mai mare de 5 um, aparute in timpul manipularii
materialului microbiologic, trebuie indepartate rapid de pe suprafata de lucru si de pe mainile
operatorului. Trebuie purtate manusi de unica folosinta. Lucratorii din laborator trebuie sa
evite atingerea gurii, ochilor si a fetei.

2. Este interzisa depozitarea si consumul de alimente si bautura in laborator.

3. Este interzisa introducerea in gura a oricaror obiecte (creioane, pixuri, guma de mestecat)
4. Este interzisa aplicarea cosmeticelor in laborator;

5. Fata, ochii gi gura trebuie protejate cu un ecran sau prin alte modalitati, in timpul oricarei
operatii care se poate solda cu improgcarea de material infectios.

e. Evitarea injectarii de material infectios

1. Inocularea accidentala ca urmare a ranilor provocate de sticla sparta sau ciobita, poate fi
evitata prin cregterea atentiei in timpul procedurilor de lucru. Obiectele din sticla ar trebui
inlocuite cu cele din material plastic, ori de cate ori este posibil.

2. Injectarea se poate produce accidental prin intepare cu ace de seringa, pipete Pasteur din
sticla si cioburi de sticla.

3. Accidentele prin intepare cu acul pot fi reduse prin:

a) reducerea utilizarii seringilor gi acelor (exista dispozitive simple pentru deschiderea
flacoanelor inchise cu capsula si dop de cauciuc, astfel incéat pot fi folosite pipete n
locul seringilor cu ac) ;

b) utilizarea unor dispozitive de siguranta impotriva inteparii atunci cand seringile si
acele sunt absolut necesare.

4. Acele nu trebuie niciodata reacoperite cu capacul de protectie. Ele nu se desprind de
seringa ci se arunca impreuna cu seringa intr-un container special, rezistent la intepare,
prevazut cu capac.
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5. Pipetele Pasteur de plastic ar trebui sa inlocuiasca pipetele de sticla.

f. Separarea serului

1. Aceasta operatiune trebuie efectuata numai de personal bine instruit / calificat.

2. Trebuie folosite manusi si trebuie protejati ochii si mucoasele.

3. Aerosolii i stropirile pot fi evitate sau reduse la minim numai printr-o buna tehnica de
laborator.

Sangele si serul trebuie pipetate cu atentie. Este interzisa pipetarea cu gura.

4. Dupa utilizare, pipetele trebuie imersate complet in dezinfectantul corespunzator si
mentinute cat este necesar, Tnainte de evacuare sau spalare gi sterilizare pentru reutilizare.
5. Tuburile (vacutainerele) care au continut probele utilizate, contindnd cheaguri de sénge,
etc trebuie introduse (cu dopul pus) intr-un container impermeabil in vederea autoclavarii
si/sau incinerarii.

6. Trebuie sa existe la indeméana dezinfectante adecvate pentru curatarea stropilor si
lichidelor varsate

g. Utilizarea centrifugii

1. Performantele mecanice bune sunt o conditie primordiala pentru utilizarea centrifugilor in
conditii de siguranta microbiologica.

2. Centrifuga trebuie utilizata cu respectarea instructiunilor producatorului.

3. Centrifuga trebuie plasata astfel incéat lucratorii sa poata vedea in interiorul cuvei acesteia
pentru a putea fixa corect suporturile pentru cupe si cupele cu probe.

4. Tuburile de centrifuga gi containerele cu probe care urmeaza a fi centrifugate trebuie sa fie
confectionate din sticla groasa sau preferabil din plastic si trebuie verificate pentru absenta
defectelor Tnainte de utilizare.

5. Cupele de centrifuga si containerele cu probe trebuie bine astupate/acoperite (de preferat
cu capace cu filet).

6. Cupele trebuie incarcate, echilibrate, inchise si deschise intr-o HSB.

7. Suportii pentru cupele de centrifuga trebuie grupati cate doi, dupa greutate si echilibrati
corect cu cupele in pozitie.

8. Trebuie respectat (conform instructiunilor din manualul de utilizare) spatiul dintre nivelul
lichidului centrifugat si gura cupei.

9. Apa distilata sau alcoolul (propanol 70%) pot fi utilizate pentru echilibrarea cupelor goale.
Solutiile saline (ser fiziologic) sau de hipoclorit nu pot fi utilizate deoarece sunt corozive.

10. Numai tuburile de centrifuga sau suporti pentru cupe cu inchidere etansa (cupe de
siguranta) trebuie utilizate cand se lucreaza cu microorganisme din grupele de risc 3 si 4.
11. La folosirea rotoarelor de centrifuga angulare trebuie avut grija ca tuburile sa nu fie
supraincarcate pentru a evita scurgerile.

12. Cuva centrifugii trebuie controlata zilnic, pentru a verifica eventuala aparitie de urme de
culoare sau murdarie la nivelul corespunzand rotorului. In caz de murdarie evidenta, trebuie
reevaluate protocoalele de centrifugare.

13. Rotorul centrifugii gi suportii pentru cupe trebuie examinate zilnic pentru a depista
eventualele corodari sau fisuri.

14. Rotorul, suporturile pentru cupe si cuva centrifugii trebuie decontaminate dupa fiecare
utilizare.

15. Dupa utilizarea centrifugii, suportii pentru cupe trebuie pastrati (cu deschiderea in jos)
pentru scurgerea lichidului de echilibrare.

16. Tn timpul functionarii unei centrifugi pot fi ejectati din aceasta aerosoli infectiosi. Aceste
particule circula cu viteza prea mare pentru a putea fi retinute de fluxul de aer al HSB daca
centrifuga este plasata intr-o hota traditionald cu deschidere frontala de Clasa | sau de Clasa
. 1zolarea centrifugilor in HSB de Clasa lll previne dispersarea in afara hotei a aerosolilor
produsi. Totusi, o tehnica corecta de centrifugare si folosirea cupelor sau suportilor cu
capace etanse asigura o protectie adecvata impotriva aerosolilor gi particulelor infectioase
dispersate.

h. Utilizarea omogenizatoarelor, agitatoarelor, mixerelor/blenderelor si aparatelor de
ultrasonare
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1. Omogenizatoarele obisnuite (mixere de bucatarie) nu pot fi utilizate in laborator deoarece
pot genera scurgeri si aerosoli. Blenderele si dispozitivele de taiere special concepute pentru
laborator sunt mai

sigure.

2. Cupele si capacele sau sticlele trebuie pastrate in bune conditii, fara defecte. Capacele
trebuie sa aiba garnitura buna si sa poata fi bine infiletate.

3. Presiunea n vas creste in timpul operatiilor de omogenizare, amestecare si ultrasonare.
Aerosolii continand material infectios se pot strecura intre capac si vas. Vasele din plastic, in
special cele din politetrafluoroetilen (PTFE), sunt recomandate deoarece sticla se poate
sparge, eliberand material infectios si poate rani operatorul.

4. In timpul functiondrii, omogenizatoarele, agitatoarele si aparatele de ultrasonare trebuie
acoperite cu un ecran/clopot rezistent, din plastic transparent, ce se dezinfecteaza dupa
utilizare. Atunci cand este posibil, aceste aparate trebuie utilizate sub ecranele lor de plastic,
in HSB.

5. La sfarsitul operatiilor, containerele trebuie deschise intr-o HSB.

6. Cei ce lucreaza cu aparate de ultrasonare vor utiliza casti de protectie.

i. Utilizarea mojarelor i a omogenizatoarelor de tesuturi

1. Daca se utilizeaza mojare/omogenizatoare din portelan/sticla, mana cu care se tin trebuie
protejata cu manusga si un tampon de vata sau orice alt material absorbant. Mojarele din
plastic (PTFE) sunt mai sigure.

2. Mojararea si deschiderea omogenizatoarelor trebuie efectuata in HSB.

j. Utilizarea si intretinerea frigiderelor gi congelatoarelor

1. Frigiderele, congelatoarele si lazile cu gheata carbonica trebuie dezghetate si curatate
periodic, iar fiolele, eprubetele etc. care s-au spart in timpul stocarii trebuie Indepartate. In
timpul curatarii se vor folosi masti de protectie si manusi groase de cauciuc. Dupa curatare,
suprafetele interioare trebuie dezinfectate.

2. Toate containerele pastrate in frigider trebuie inscriptionate clar cu denumirea stiintifica a
materialului continut, data stocarii si numele celui care a facut stocarea. Materialele Tnvechite
si neinscriptionate vor fi autoclavate gi indepartate.

3. Trebuie tinut un inventar al tuturor materialelor pastrate in congelator.

4. Solutiile inflamabile nu trebuie stocate in frigider, daca acesta nu este rezistent la
explozie.. Notite de avertizare in acest sens trebuie afigsate pe usa frigiderului.

k. Deschiderea fiolelor continand material infectios liofilizat

Fiolele care contin material infectios liofilizat trebuie deschise cu precautie deoarece
continutul poate sa fie la o presiune scazuta si deschiderea poate provoca o patrundere
brusca de aer in interiorul fiolei, cu dispersia unei parti din continut in atmosfera
inconjuratoare. Fiolele trebuie deschise intotdeauna intr-o HSB.

Sunt recomandate urmatoarele proceduri pentru deschiderea fiolelor:

1. Intai se decontamineazéa suprafata exterioara a fiolei.

2. Se pileste gatul fiolei la nivelul mijlocului dopului de bumbac sau celuloza daca fiola e
prevazuta cu un astfel de dop.

3. Fiola se tine in vata imbibata cu alcool pentru a proteja méana de ranire, in momentul
deschiderii fiolei.

4. Varful fiolei (cu eventualul dop) se indeparteaza cu atentie si se considera a fi material
contaminat.

5. Daca dopul ramane in interior se indeparteaza cu o pensa sterila.

6. Se adauga lichidul de reconstituire incet pentru a impiedica formarea spumei in fiola.
Precautii standard privind sangele si alte lichide biologice, tesuturi, secretii sau
excretii.

Precautiile standard (care includ precautiile universale) sunt destinate reducerii riscului
transmiterii agentilor biologici din surse de infectie atat cunoscute cat si necunoscute
Colectarea, etichetarea gi transportul probelor

1. Precautiile universale trebuie respectate intotdeauna: se va lucra de fiecare data cu
manugi de protectie.

2. Sangele trebuie recoltat de la pacienti si animale de catre personal instruit.
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3. Pentru flebotomie, acele clasice si sistemele cu seringa trebuie inlocuite cu dispozitive de
unica folosinta cu vid, care permit recoltarea directa a sangelui in recipiente inchise de
transport sau de cultura si care fac imposibila reutilizarea acului.

Tuburile trebuie plasate in containere speciale pentru transportul catre laborator si in cadrul
laboratorului. Formularele de solicitare a prestatiilor de laborator trebuie plasate separat in
containerul de transport (in plicuri sau pungi impermeabile).

4. Personalul care face receptia probelor NU trebuie sa deschida aceste plicuri .

Deschiderea tuburilor cu probe gi repartizarea confinutului

1. Tuburile cu probe trebuie deschise intr-o HSB .

2. Este obligatoriu sa se foloseasca manusi. De asemenea, este recomandata protectia
ochilor i a mucoaselor (ochelari de protectie sau ecrane de protejare a fetii).

3. Imbracamintea de protectie trebuie completata cu un sort de plastic.

4. Dopul trebuie apucat printr-o bucata de hartie sau tifon pentru a preveni improscarea
(stropirea).

Sticlaria gi ,,obiectele taietoare/intepatoare” (acele, seringile, acele hipodermice,
pipetele Pasteur)

Ori de céte ori este posibil, plasticul trebuie sa Tnlocuiasca sticla. Vor fi folosite numai
obiectele din sticla speciala de laborator (borosilicat) si orice articol ciobit sau crapat trebuie
inlaturat.

Nu vor fi utilizate pentru pipetare acele de seringa

Lamele si frotiurile pentru microscopie

Fixarea si colorarea frotiurilor de sange, sputa, materii fecale pentru microscopie nu omoara
obligatoriu toate organismele sau virusurile de pe frotiu. Aceste obiecte trebuie manipulate cu
pensa, depozitate corespunzator si decontaminate si/sau autoclavate Tnaintea evacuarii.
Echipamentul automatizat (aparate de ultrasonare, mixere, vortex-uri)

1. Echipamentul trebuie sa fie de tip inchis, pentru a preveni dispersia picaturilor mici si a
aerosolilor.

2. Reziduurile trebuie colectate in vase inchise in vederea autoclavarii si/sau evacuarii.

3. Echipamentul trebuie dezinfectat dupa fiecare utilizare, urméand instructiunile
producatorului.

Tesuturile

1. Formolul trebuie folosit ca fixator.

2. Sectionarea probelor congelate trebuie evitata. Daca este necesar, criostatul trebuie sa fie
ecranat, iar operatorul sa poarte un ecran de protectie faciala.

Pentru decontaminare, temperatura instrumentului trebuie sa fie ridicata la cel putin 20°
Celsius.

Echipamente care pot genera pericole de contaminare biologica

Tn Tabelul de mai jos sunt cuprinse echipamentele si operatiunile care pot genera pericole de
contaminare microbiologica precum si sugestii privind modul in care pot fi eliminate sau reduse aceste
riscuri.
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Echipament Riscul Masuri de eliminare sau reducere a riscului

Ace de seringa Inoculare Nu reacoperiti acele si nu retezati acele
accidentala, * Folositi seringi cu sistem tip baioneta de blocare a acului
aerosoli, stropire sau seringi de unica utilizare, la care acul este parte integranta

a seringii pentru a preveni detasarea acului de seringa

* Folositi tehnici corecte de laborator, ex :

- umpleti seringa cu atentie pentru a reduce la minimum
cantitatea de bule de aer sau formarea de spuma in inocul

- evitati folosirea seringilor pentru a amesteca lichide
infectioase; daca totusi le folositi, asigurati-va ca varful acului
este imersat n lichid si evitati expulzarea din seringa cu forta
excesiva

- infagurati acul si amboul intr-un tampon de vata imbibat in
dezinfectantul corespunzator Tnainte de a extrage acul din
capacul/dopul de cauciuc al unui flacon

- eliminati excesul de lichid si bulele de aer

tinnd seringa vertical intr-un tampon de vata

imbibat in dezinfectant sau intr-un flacon

» Efectuati toate operatiunile cu material infectios intr-o HSB
* Imobilizati animalele in timpul inocularii. Folositi ace boante
sau canule pentru inocularea intranazala sau orala. Lucrati
intr-o HSB.

* Autoclavati acele de seringa dupa utilizare si asigurati-va
ca evacuarea lor se face corect. Daca acul si seringa nu
formeaza un dispozitiv unitar, nu le dezasamblati Tnainte de
autoclavare

Centrifuga Aerosoli, stropire si | Folositi cupe cu capac sau rotoare cu capac etans.
spargerea cupelor » Deschideti cupele sau rotoarele dupa ce aerosolii s-au
depus (30 min) sau ih HSB

Ultracentrifuga Aerosoli, stropire si | « Instalati un filtru HEPA intre centrifuga si pompa de vid
spargerea cupelor * Inregistrati orele de functionare pentru fiecare rotor si respectati
un program preventiv de supraveghere a functionarii (service)




pentru a reduce riscul unor defectiuni mecanice.
» Umpleti si goliti cupele intr-o HSB

Exicatoare
pentru
anaerobioza

Explozie, raspandire
de materiale
infectioase

Asigurati-va de integritatea capsulei din sarma din jurul
catalizatorului

Desicatoare Implozie,

dispersarea

fragmentelor de

sticla si materiale

infectioase

* Asezati-le intr-o cusca rezistenta din plasa de sarma

Omogenizatoare,

aparate
pentru
fragmentarea
tesuturilor

Aerosoli, scurgeri
si spargeri ale
containerului

Efectuati operatiunile si deschideti echipamentul in HSB

* Folositi modele special concepute care previn scurgeri pe

la garniturile pieselor rotative sau ale capacelor sau folositi
aparate cu incinte etanse

« Tnainte de a deschide omogenizatorul asteptati 30 min,
pentru a permite aerosolilor sa se depuna. Refrigerarea
condenseaza aerosolii

» Daca folositi un omogenizator manual, infasurati tubul intrun
material absorbant

Sonicatoare
si bai cu
ultrasunete

Aerosoli, tulburari
auditive, dermatite

» Efectuati operatiunile si deschideti echipamentul in HSB
* Asigurati izolarea impotriva ultrasunetelor

* Utilizati manusi pentru a va proteja impotriva efectelor
chimice ale detergentilor

Agitatoare
pentru culturi,
shakere,
mixere

Aerosoli, stropire,
varsare

» Efectuati operatiunile in HSB sau in nise speciale

» Utilizati pentru culturi recipiente solide, inchise etans, cu
capac insurubat, prevazute cu filtre protectoare, daca este
necesar, si bine securizate.

Liofilizatoare

Aerosoli si
contaminare prin
contact direct

» Utilizati filtre de aer pentru a proteja dispozitivul de vid

» Utilizati o metoda eficienta de decontaminare, de ex. chimica
* Asigurati-va de existenta unor capcane pentru umezeala si

a unui condensator de vapori.
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* Inspectati atent toate recipientele din sticla pentru vid pentru
a observa eventuale zgérieturi sau crapaturi. Utilizati numai
sticlarie special conceputa pentru vid

Bai de apa Cresterea » Asigurati curatarea si dezinfectia periodica
microorganismelor | « Nu utilizati azida de sodiu pentru a preveni cresterea
Formarea de microorganismelor

compusi explozivi ai
azidei de sodiu cu
anumite metale




Lista de control
Tn laboratoarele medicale

Tncaperile in care este instalat laboratorul
1. Caile de acces sunt bine semnalizate si accesibile ?
2. Localul este curat ?
3. Pardoseala si scarile sunt netede, uniforme si nealunecoase ?
4. Spatiul de lucru permite realizarea activitatilor n conditii de siguranta ?
5. Mesele de lucru, mobilierul si instalatiile sunt in stare buna ?
Suprafetele de lucru sunt rezistente la solventi si substante corozive ?
Exista cate o chiuveta pentru spalarea mainilor in fiecare camera ?
Poate fi restrictionat accesul in laborator, acesta fiind permis numai persoanelor autorizate ?
A fost facuta o evaluare a riscului pentru a se asigura ca echipamentul si facilitatile sunt
adecvate pentru desfasurarea activitatilor prevazute ?
Facilitatile si conditiile de depozitare
1. Locurile de depozitare, rafturile, etc sunt astfel amenajate incat materialele depozitate sa nu alunece
sau sa cada ?
2. Se pastreaza curatenia, se evita acumularea de gunoaie, de materiale si obiecte de prisos ce pot
reprezenta pericol de accidentare, incendiu sau explozie ?
3. Congelatoarele si spatiile de depozitare se pot incuia ?
Instalatii sanitare si dependinte pentru personal
1. Tncaperile si dotarile sunt mentinute curate, in ordine si corespunzatoare din punct de vedere sanitar ?
2. Exista apa potabila ?
3. WC-urile si dusurile sunt adecvate, curate, in buna stare ? Exista WC-uri si dusuri separate pentru
barbati si femei ?
4. Exista apa rece, calda, sapun si prosoape ?
5. Sunt vestiare pentru barbati si femei ?
6. Exista spatii (de ex.dulapuri) individuale pentru hainele de strada ?
7. Exista 0 camera in care se poate manca, bea cafea etc ?
Incilzire si ventilatie
1. Temperatura la locul de munca este in limitele confortului termic ?
2. Ventilatia mecanica perturba fluxul de aer laminar in interiorul sau in jurul hotelor de securitate
biologica sau al hotelor de protectie chimica ?
lluminare
1. lluminarea este adecvata (ex. 300 — 400 Ix.) ?
2. Exista iluminare locala la nivelul meselor de lucru ?
Prevenirea si combaterea incendiilor
1. Exista un sistem de alarma in caz de incendiu ?
2. lesirile de incendiu sunt accesibile ?
5. lesirile sunt semnalizate luminos Th mod adecvat ?
6. Drumul catre iesire este marcat?
7. Toate iesirile sunt accesibile si descuiate Th timpul programului ?
Gazele comprimate si lichefiate
1.Containerele pentru gaz sunt corect etichetate si marcate cu coduri de culoare adecvate ?
2. Cilindrii cu gaz comprimat si valvele acestora pentru presiune Tnalta si reductorii de presiune sunt
inspectati periodic ?
3.Valvele de reductie sunt intretinute corespunzator ?
4. Indicatorul de presiune este conectat cand cilindrul se afla in functiune ?
5. Capacul de protectie este pus in timpul transportului sau cand cilindrul nu functioneaza ?
6. Cilindrii cu gaz comprimat sunt depozitati corespunzator, astfel incat sa nu cada in cazul unor
dezastre naturale ?
7.Cilindrii (buteliile) cu gaz lichefiat si rezervoarele de produse petroliere lichide sunt ferite de sursele
de caldura ?
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8. Personalul este corect instruit pentru a folosi si transporta corect gazele comprimate si lichefiate ?
Pericole de natura electrica

2. Instalatia electrica are impamantare ?

3. Sunt protejate toate circuitele din laborator cu sigurante, sigurante de Tmpamantare si dispozitive de
deconectare de la retea ?

4. Dispozitivele electrice existente sunt avizate pentru a fi folosite Tn laborator ?

5. Cordoanele electrice ale aparatelor au lungime adecvata (sunt contraindicate cablurile prea lungi),
sunt in buna stare si lipsite de uzuri, crapaturi si taieturi ?

6. Este fiecare priza destinata unui singur aparat ? (nu se recomanda folosirea de prize multiple)
Echipamentul de protectie pentru personal

1. Exista echipament de protectie specific pentru intreg personalul, ex. manusi, halate, sorturi, salopete
n

2. Exista echipament special pentru lucrul cu substante chimice, radioactive si cancerigene (sorturi de
cauciuc, manusi pentru chimicale); exista manusi rezistente la caldura pentru descarcarea autoclavelor
si pupinelelor ?

3. Exista ochelari de protectie, masti, scuturi (vizoare) tranparente pentru fata ?

4. Exista dispozitive pentru spalarea ochilor ?

5. Exista dusuri pentru situatii de urgenta ?

6. Protectia impotriva radiatiilor se realizeaza conform standardelor nationale si internationale, inclusiv
existenta dozimetrelor ?

7. Exista masti de gaze curatate, dezinfectate si controlate cu regularitate; sunt ele pastrate la indemana
si In conditii igienice ?

Protectia si starea de sanatate a personalului

1. Exista un serviciu de medicina muncii pentru supravegherea starii de sanatate a lucratorilor ?

2. Trusele de prim ajutor sunt plasate in locuri accesibile ?

3. Exista personal calificat pentru a acorda primul ajutor ?

4. Acestia sunt instruiti pentru a face fata situatiilor de urgenta specifice laboratorului (contact cu
substante corozive, ingestie accidentala de substante toxice sau infectante) ?

5. Personalul auxiliar (de ex. personalul care face curatenia si cel administrativ) a fost instruit asupra
riscurilor potentiale pe care le prezinta laboratorul si materialele pe care le manipuleaza ?

6. Sunt afisate anunturi vizibile cuprinzand numele persoanelor care pot acorda primul ajutor si
telefoanele serviciilor de urgenta ?

7. Femeile de varsta fertila sunt informate despre riscurile si consecintele posibile pe care le implica
lucrul cu substante carcinogene, mutagene, teratogene si cu bacterii ?

8. Femeile de varsta fertila care banuiesc sau sunt sigure ca sunt insarcinate stiu ca trebuie sa-si
informeze sefii in scopul eventualei schimbari a locului de munca pe perioada sarcinii ?

9. Exista un program de imunizari adaptat specificului laboratorului ?

10. Se efectueaza teste cutanate si radiologice pentru cei care lucreaza in conditii de risc TBC sau alte
teste specifice pentru alte infectii ?

11. Exista o evidenta a bolilor profesionale si a accidentelor de munca ?

12. Exista semnalizari, sigle si afise de avertizare pentru prevenirea si reducerea riscului de accidente ?
Echipamentul de laborator

1. Tntregul echipament a fost certificat ca sigur pentru folosire si autorizat sub raportul folosirii in
conditii de securitate ?

2. Exista proceduri scrise pentru decontaminarea echipamentului Thainte de a fi supus operatiunilor de
intretinere ?

3. Hotele de siguranta biologica si hotele de protectie chimica sunt intretinute si verificate periodic ?
4. Autoclavele si alte aparate care functioneaza sub presiune sunt verificate periodic ?

5. Rotoarele si port-cuvele centrifugilor sunt verificate periodic ?

7. Se folosesc pipete in locul acelor de seringa ?

8. Sticlaria ciobita sau crapata este intotdeauna aruncata si nu refolosita ?

9. Exista containere speciale pentru sticlaria sparta ?

10. Se foloseste de preferinta material plastic in locul sticlariei ori de cate ori este posibil ?

11. Se folosesc containere speciale pentru obiecte intepatoare/ taietoare folosite ?

Materiale infectioase



1. Primirea probelor se face in conditii de securitate ?

2. Se pastreaza inregistrari ale probelor receptionate ?

3. Probele sunt despachetate in hota de siguranta biologica cu grija si atentia cuvenite pentru a evita
spargerea si scurgerea/stropirea ?

4. Se folosesc manusi si alte echipamente de protectie pentru despachetarea probelor ?

5.Personalul este instruit in ceea ce priveste transportul produselor infectioase ?

6. Este mentinuta ordinea si curatenia pe mesele de lucru ?

7. Indepartarea materialelor biologice se face cel putin o data pe zi, iar tratarea si evacuarea lor se face
fara riscuri pentru personal?

8. Au fost instruiti toti lucratorii din laborator asupra procedurilor de urmat in cazul in care se produce
spargerea si imprastierea de culturi microbiene si materiale infectioase ?

9. Eficacitatea sterilizarii este controlata prin utilizarea de indicatori fizici, chimici si biologici ?

10. Exista o procedura scrisa pentru decontaminarea cu regularitate a centrifugilor ?

11. Cupele sau suportii pentru cupe ai centrifugilor sunt prevazuti cu capace etanse ?

12. Se folosesc curent si corect dezinfectantii indicati ?

Chimicale si substante radioactive

1. Chimicalele incompatibile Tntre ele sunt stocate si manipulate separat ?

2. Sunt toate chimicalele etichetate corect cu mentionarea denumirii corecte si avertizare asupra
pericolelor legate de manipulare ?

3. Sunt expuse la vedere afise de avertizare cu privire la riscul de accidentare legat de manipularea
unor chimicale ?



