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Vorgehen bei Stichverletzungen

Eine Exposition gegeniiber Blut oder anderen Korperfliissigkeiten im Rahmen einer Stichverletzung, einer Schnittver-
letzung oder eines Kontakts mit Schleimh&uten (Augen, Mund) bzw. ladierten Hautarealen (Verletzungen, Abrasionen,
Dermatitis) birgt das Risiko einer Infektion mit pathogenen Mikroorganismen, insbesondere mit HIV, Hepatitis B-Virus
und Hepatitis C-Virus. Intakte Haut stellt eine wirksame Barriere dar und verhindert das Eindringen der genannten Viren.

Die Anwendung von Sicherheitsmassnahmen zur Pravention von Expositionen, die Impfung gegen Hepatitis B von im
Gesundheitswesen tatigen Personen sowie ein standardisiertes Vorgehen nach potenziellen Expositionen sind essen-
zielle Faktoren bei der Minimierung des Infektionsrisikos.

Lokale Sofortmassnahmen

Hautexposition

(Stichverletzung, Schnittverletzung, Kontakt mit ladierten Hautarealen):

- Die verletzte Stelle oder die exponierte Haut sofort mit Wasser und Seife waschen und nachfolgend desinfizieren.
- Allfallige Blutungen spontan sistieren lassen. Die Wunde nicht quetschen oder ausdriicken.

- Der allfallig noch vorhandene verletzende Gegenstand muss entfernt werden.

Schleimhautexposition
- Die exponierte Schleimhaut mit Wasser oder NaCl 0.9% wahrend 5 Minuten spdlen.

Dokumentation des Unfallhergangs

Die Art und der Schweregrad der Exposition, das involvierte Material sowie die involvierte Korperfliissigkeit miissen
prézise schriftlich festgehalten werden. Diese Informationen bilden die Grundlage zur Abschétzung des Infektions-
risikos und Festlegung des weiteren Procedere.

Abklarungen bei der Indexperson

(Indexperson = Person, von welcher das Blut bzw. die Korperfliissigkeit stammt, mit der die exponierte Person

in Kontakt gekommen ist)

Falls die Indexperson bekannt ist, sollen bei der Indexperson folgende Laboruntersuchungen notfallmassig

durchgefiihrt werden:

- HIV-Screening

- Hepatitis C-Screening

- HBs-Antigen (falls die exponierte Person vollstandig gegen Hepatitis B geimpft ist und eine suffiziente Immunantwort
(Anti-HBs >100 IE/I aktuell oder in der Vergangenheit) dokumentiert ist, kann auf die Bestimmung des HBs-Antigens
bei der Indexperson verzichtet werden)

Fiir die Durchfiihrung dieser Laboruntersuchungen wird eine Serumprobe benétigt.

Die Indexperson muss iiber die Durchfiihrung der Laboruntersuchungen informiert werden und das Einverstindnis
zur Durchfiihrung der Laboruntersuchungen geben.

Zusatzlich zu den Laboruntersuchungen soll eine arztliche Beurteilung der Indexperson zur Beurteilung des Risikos

fur eine kiirzliche HIV-Infektion, Hepatitis B-Infektion und/oder Hepatitis C-Infektion erfolgen. Dies ist wichtig, da frische
Infektionen erst nach einer gewissen Zeit nachgewiesen werden konnen (diagnostisches Fenster bei frischer HIV-Infek-
tion: 6 Wochen; diagnostisches Fenster bei frischer Hepatitis B-Infektion: 3 Monate; diagnostisches Fenster bei frischer
Hepatitis C-Infektion: 6 Monate).
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Abklarungen bei der exponierten Person
(Exponierte Person = Person, welche mit dem Blut bzw. der Korperfliissigkeit der Indexperson in Kontakt gekommen ist)

Laboruntersuchungen am Expositionstag

HIV HIV-Screening
Alternative: Serothek

Hepatitis B HBs-Antigen, Anti-HBs und Anti-HBc IgG/IgM
Diese Laboruntersuchungen sind nicht nétig, falls die exponierte Person vollstandig
gegen Hepatitis B geimpft ist und eine suffiziente Immunantwort (Anti-HBs >100 IE/|
aktuell oder in der Vergangenheit) dokumentiert ist.

Hepatitis C Hepatitis C-Screening und ALAT
Alternative: Serothek

Laboruntersuchungen nach 3 Monaten

HIV HIV-Screening

Hepatitis B HBs-Antigen und Anti-HBc IgG/IgM
Diese Laboruntersuchungen sind nicht nétig, falls die exponierte Person zum Zeitpunkt
der Exposition vollstdndig gegen Hepatitis B geimpft war und eine suffiziente Immun-
antwort (Anti-HBs >100 IE/I zum Zeitpunkt der Exposition oder in der Vergangenheit)
dokumentiert war.

Hepatitis C Hepatitis C-Screening und ALAT

Laboruntersuchungen nach 6 Monaten

HIV -
Hepatitis B -

Hepatitis C Hepatitis C-Screening und ALAT

Sofort nach der Exposition sollte die Indikation fiir eine Postexpositionsprophylaxe (HIV, Hepatitis B) gepriift werden.
Falls indiziert sollte die Postexpositionsprophylaxe so schnell wie méglich begonnen werden. Bei Fragen zur Durchfiihrung
und Indikationsstellung der Postexpositionsprophylaxe ist die Kontaktaufnahme mit einer Infektiologin oder einem
Infektiologen sinnvoll.

Die exponierte Person muss dariiber informiert werden, dass bis zum Ausschluss einer Infektion die Einhaltung sekun-
darer Prophylaxemassnahmen (safer sex, kein Blutspenden) dringend notwendig ist. Zudem sollte die exponierte Person
Uber mogliche Zeichen einer HIV-, Hepatitis B- und Hepatitis C-Primoinfektion aufgeklart werden, damit bei entsprechen-
den Symptomen eine friihzeitige arztliche Vorstellung erfolgen kann.

Der Zwischenfall muss gut dokumentiert und vom Arbeitgeber dem UVG-Versicherer gemeldet werden.
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