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1. Lista responsabililor de elaborarea, verificarea si aprobarea editiei sau, dupa caz, a reviziei in
cadrul editiei procedurii operationale.

Nr. | Elemente privind } Numele si A -
d/o ’ responsabilititi | prenumele Fu 23;'-;27 Semnitura ,
' " ) ahaf W = Z '
A Aprobat Diana MANEA . Director al IM F.lxﬁ‘»"ﬂ,. 20287
D80 y
S ' ; - A\ okl PO 000k
2 Verificat MAXIM Igor Vicedirector metey s 2025 A AA L 0 &
‘ [ .. Sef sectie Manageme - 4
3 erifice /OVC Liv S e 5 7.03.2025 |— =
\ e B 77\91“& I - § e | Calitatii Serviciilor Medicale | i | j— i =5 .
‘ [Larisa Sef Serviciul Control Infectii L Z ' /
-1labors - : . : y o [ 05.03.2025
1.4 Elaborat | TUDORAN | Asociate Asistentei Medicale

2. Situatia editiilor si a reviziilor in cadrul editiitiilor procedurii operationale

Editia/reviziain  [Componenta . ._. . [Data de la care se aplica prevederile
Nr. o oo Modalitatea reviziei| ... . NPT
Crt. cadrul editie revizuita editiei sau reviziei editiei
1 2 3 4
2.1. |Editia 1
2.2.
3. Lista persoanelor la care se difuzeaza editia sau, dupi caz, revizia din cadrul editiei procedurii
operationale.
Nr. Scopul |Exemplar . Nume si Data
Crt. | qoe < . Compartiment Functia .. .. | Semnatura
difuzarii| nr. ... prenume | primirii
1 2 3 4 5 6 7
3.1. | Aplicare 1 \Administratia Vlcedl.r ector Maxim Igor
’ medical
3.2. | Aplicare 2 \Administratia As!stent Pinteac Olga
’ medical sef
3.3. | Aplicare 3 UPU Sef Leontii Boris
Departamentul . )
3.4. |Aplicare| 4 [Clinic Anestezie si sef  [cobiletehi
. L ’ Serghei
Terapie Intensiva
. . . Crivorucica
3.5. | Aplicare 5 Sectia reanimare Sef \/eceslav
3.6. | Aplicare 6 Sectia ATI nr.2 Sef Boleac Diana
3.7. | Aplicare 7 Sectia Hemodializa Sef Negru Rodica
3.8. | Aplicare 8 De_pqrtamentu_l Sef Gafton Victor
Clinic chirurgie ’
3.9. | Aplicare 9 Sectia chirurgie nr.2 Sef Zaharia Sergiu
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3.10. |Aplicare 10 Sectia chirurgie nr.3 Sef Vermgluc
Octavian
3.11. |Aplicare 11 Sectia Ch“'“?z‘%le Sef Gagauz lon
traume asociate
3.12. |Aplicare | 12 pectiachirurgie Sef  |Gutu Serghei
toracica
3.13. Aplicare 13 Sectia Cllmlrgle Sef Culiuc Vasile
vasculara ’
3.14. Aplicare 14 Sectia urologie Sef Axenti Alin
3.15. Aplicare 15 Sectia ginecologie Sef Tihon Ludmila
3.16. |Aplicare 16 Sectia endoscopie Sef Dolghii Andrei
3.17. |Aplicare 17 Blocul de operatii Sef Galben Serghei
Departamentul Hincota
3.18. |Aplicare 18 Clinic Ortopedie si Sef .
S ’ Dumitru
Traumatologie
3.19. |Aplicare 19 Sectia ortopedie si Sef Zglenschl
traumatologie nr.1 ’ Victor
3.20. |Aplicare 20 Sectia Ort()p?dle 3! Sef Croitor Petru
traumatologie nr.2 §
. Sectia ortopedie si Cemirtan
3.21. Aplicare 21 traumatologie nr.3 Sef \Veaceslav
. Sectia ortopedie Tocarciuc
3.22. Aplicare 22 1 Sef Vitalie
3.23. Aplicare 23 Ere;pa ortopedie Sef Chetraru Victor
3.24. Aplicare 24 Secfia Sef Calistru Anatol
microchirurgie i
3.25. |Aplicare o5 Se'c‘gia.(.:hlrurgla Sef U_ngurean
spindrii ’ Victor
Departamentul .
3.26. |Aplicare 26 Clinic Sef Apdronachl
. . ’ Victor
Neurochirurgie
3.27 |Aplicare 27 dectia Sef
neurochirurgie ’
3.28. |Aplicare 28 Sectia chirurgie Sef Cebotari Mihail
OMF ’
. . . Chisca
3.29 |Aplicare 29 Sectia oftalmologie Sef \/eronica
3.30. |Aplicare 30 Laborat. medlglna Sef Smolnitchii
interventionald ’ Roman
Departamentul
. Clinic Neurologie, .
3.31. Aplicare 31 Epileptol. si Boli Sef Zota Eremei
interne
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3.32. Aplicare 32 Sectia neurologie Sef Bal'a nufa
Tatiane
. Sectia neurologie Crivorucica
3.33. Aplicare 33 BCV Sef lgor
. . . Gorincioi
3.34. |Aplicare 34 Sectia epileptologie Sef Nadejda
3.35. |Aplicare | 35  (Sectia boli interne gef  [orivenco
Aliona
. Sectia terapie Cernobrov
3.36. Aplicare 36 intensiva ,,Stroke” Sef Dumitru
Departam. Clinic 7 a0adailov
3.37. |Aplicare | 37  [Radioimagistica si Sef D.g
: . ’ iana
Diagnostic de Lab.
3.38. |Aplicare 38 Lgborato_rul Clinic Sef Chls_acova
Diagnostic ’ Marina
. Laboratorul Caracuian
3.39. Aplicare 39 Microbiologic Sef Elena

4. SCOPUL PROCEDURII
Asigurarea unei reactii prompte, eficientei si coordonate pentru prevenirea raspandirii bolilor diareice
acute si protejarea sanatatii publice, prin identificarea rapida a cazurilor, izolarea si tratamentul adecvat
al persoanelor afectate, precum si implimentarea masurilor epidimiologice si igienico-sanitare
necesare.

5. Domeniul de aplicare a procedurii operationale:
Prevederile prezentei proceduri se aplica de catre toti angajatii din cadrul IMSP Institutul de Medicina
nivelul institutiei.

6. Documente de referinta aplicabile procedurii operationale:

6.1. Reglementari internationale:
v Regulamentul UE nr. 1025/2012 al Parlamentului European si al Consiliului din 25 octombrie 2012
privind standardizarea europeana.

6.2. Reglementiri nationale:
Ordinul Ministerului Sanatatii nr.139 din 03.03.2010 ,,Privind asigurarea calitatii serviciilor medicale in
institutiile medico-sanitare”.

6.3. Reglementari secundare:
v Ordinul MS nr.1038 din 23.12.2016 Pentru aprobarea Regulamentului cu privire la modul de evaluare

.....

6.4. Reglementari interne:

v" Organigrama IMSP Institutul de Mrdicina Urgent3;

v Regulamentul intern IMSP IMU;

v" Circuitul documentelor, inclusiv cele electronice, aprobate la nivelul IMSP.
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6.5. Alte documente de referinte:

v' Protocol clinic national ,,Boala diareica acuta ” (PCN-67).

v/ Reguli si normative sanitare din 04.06.2005 “Protectia sanitard a teritoriilor tarilor-membre a
comunitatii statelor independente”.

v Ordinul MS al RM nr.371 din 03.06.2010 ,,Cu privire la organizarea masurilor de profilaxie si
combatere a holerei si altor boli diareice acute”.

v Ordinul MS al RM nr.145 din 09.06.99 ,.Despre perfectionarea profilaxiei si diagnosticului
dizenteriei, altor BDA”.

v Ordinul MS al RM nr.97 din 25.04.00 ,Despre masurile de perfectionare a profilaxiei
enterovirozelor.”

v Ordinul MS al RM nr.108 din 21.05.97 ,,Despre perfectionarea masurilor de combatere si profilaxie
a iersineozelor”.

v" Indicatii metodice MS si PS al RM ,,Epidemiologia salmonelozelor la om si animale. Masurile de
profilaxie si combatere.” nr. 08¢ — 1/2573 din 23.12.05.

v" ndicatii metodice nr. 06a-3/269 din 15.02.06 privind informarea, cercetarea si inregistrarea izbucnirilor
de boli provocate de produsele alimentare.

7. Definitii si prescurtari ale termenilor utilizati in procedura.

7.1. Definitii ale termenilor

Nr. | Termenul Definitia si/sau daca este cazul, actul care defineste termenul
crt.
7.1.1. | Ddefinitia in salmonelloza:

Caz posibil: dureri abdominale, febra, vome repetate, diaree, scaune abundente de
culoare verzuie cu mucus sau/si cu striuri de singe, miros fetid.

Caz probabil: | manifestari clinice caracteristice in cazul posibil si date despre utilizarea
alimentelor contaminate, sau alterate, sau imbolnaviri in grup si/sau,
contact cu bolnavii de BDA in spital, familie sau in colectivitatea de copii,
pe care o frecventeazd copilul bolnav.

Caz semne caracteristice pentru cazul probabil si rezultate pozitive ale
confirmat: investigatiilor de laborator (izolarea salmonelelor) in coproculturi,
urinoculturi, sau/si hemoculturi, Tnsamintarea spaldturilor gastrice, a
maselor vomitante, a resturilor de alimente si/sau depistarea de anticorpi
specifici in RHAI (titre minime: la copii —1:100; la adolescenti — 1:200).
Difenitia in shigelloza:

Caz posibil: febra, voma, dureri abdominale, tenesme, diaree cu prezenta mucusului
sau/si a striurilor de sange in fecale.

Caz probabil: | semne mentionate in cazul posibil si contact cu bolnavii cu semne identice,
sau cu diagnosticul confirmat bacteriologic (coproculturd).
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Caz semne caracteristice in cazul probabil si coproculturi pozitive (izolarea
confirmat: shigelelor din materiile fecale) si/sau decelarea de anticorpi specifici in
RHAI (titre minime la copii — 1:100-1:200).

Difinitia la boala diareicd acuti provocati de enterobacteriile conditionat patogene
(ECP) si stafilococi:

Caz posibil: diaree, voma, febra, dureri abdominale, scaune apoase abundente sau in
cantitati mici cu/sau fara mucus, cu/sau fara striuri de sange (posibile in
klebsieloza, in diareea cu stafilococi).

Caz probabil: | semne mentionate in cazul posibil si contact cu bolnavi diareici sau contact
cu bolnavi cu diaree etiologic confirmatd, sau date despre utilizarea
alimentelor contaminate sau alterate, sau imbolnaviri de BDA in grup.

7.2. Abrevieri ale termenilor

Nr.crt. | Abrevierea Termenul abreviat
1. IMSP IMU IMSP Institutul de Medicina Urgenta
2. BDA Boli diareice acute
3. OMS Organizatia Mondiald a Sanatatii
4. RHAI Reactia de hemaglutinare indirecta

8. Descrierea procedurii operationale:
8.1. Generalitati:

B Colectarea detaliatd a anamnezei epidemiologice (despre conditiile in care a aparut boala, produsul
suspect la aparitia bolii, conditiile de trai la domiciliu, s1 descrierea in fisele medicale ale bolnavilor
cu tratament la domiciliu.

B Declararea de urgenta a cazului de boala diareica acuta, timp de 24 ore, in Centrul de Sanatate Publica
municipal Chisinau, prin intermediul medicului epidemiolog al institutului si includerea cazului in
Sistemul Informational de alerta epidemiologica.

B S3 asigure colectarea de probe pentru analize bacteriologice de laborator din varsaturi, spalaturile
gastrice, din masele fecale sau urind de la bolnavii cu simptome de BDA péana la inceperea
tratamentului antimicrobian (celor cu tratament ambulator) si transportarea timp de 2 ore in
laboratorul microbiologic al institutului (CSP municipal, str.Hdjdeu,49).

B Sa stopeze produsele alimentare consumate suspecte la imbolnavire sau resturile lor, sa asigure
pastrarea lor corecta (in frigider) pana la venirea echipei de cercetare sau epidemiologului.

B Conform indicatiilor clinice, sd interneze persoanele afectate in vederea tratamentului corespunzator.

B Utilizarea investigatiilor suplimentare (coprocultura, antibioticograma, ultrasonografia s. a.) pentru
confirmarea sau infirmarea diagnozei de BDA a bolnavilor tratati la domiciliu.

B Consultatia bolnavilor cu tratament la domiciliu de catre medicului infectionist.

B Indicarea tratamentului conform programului SIMS (OMS).

B Efectuarea masurilor medicale si antiepidemice primare in focarele de BDA:
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- investigarea persoanelor aflate in contact cu bolnavii In conformitate cu cerintele documentelor
directive 1n vigoare;

- supravegherea medicala a contactatilor, timp de 7 zile, cu evidenta starii generale, termometriei,
caracterului scaunului in ,,Fisa de supraveghere a focarului”;

- efectuarea (la necesitate) a dezinfectiei finale (dupa spitalizarea bolnavului) sau instruirea membrilor
familiei pentru dezinfectia curenta (in caz de tratament la domiciliu);

- activitagi de educatie si promovare a masurilor de profilaxie a bolilor diareice acute (petrecerea
convorbirilor individuale sau in grup, distribuirea pliantelor, brosurilor, etc.); in caz de suspectie la
TIA sa comunice celor din focar pericolele pe care le pot prezenta produsele alimentare suspecte din
focar si sa dea indicatii ca acestea sa fie pastrate si sa nu fie consumate.

8.2. Se investigheaza la holera (conform anexei nr.9 din ord. MS nr.371):
» Bolnavii de BDA din teritoriile administrative unde se inregistreaza holera, indiferent de varsta — 2 ori

consecutiv cu interval de 1,5 ore pana la tratament, pe parcursul anului;

» Cetatenii RM, cetatenii straini, care au sosit din regiuni nefavorabile la holera, in caz de fac BDA pe
parcursul de 5 zile de la sosire... — la depistare, 2 investigatii consecutive cu interval de 1,5 ore pana la
tratament (pe p.a.);

» Bolnavii de BDA, care au fost in ultimele 5 zile in contact cu persoanele indicate in punctul anterior —
la depistare, 2 investigatii consecutiv cu interval de 1,5 ore pana la tratament (pe p.a.);

» Persoanele cu disfunctii a TGI, din centrele de triere, izolatoare de detentie provizorie, institutiile de
reabilitare sociala — 1 investigatie, pe parcursul anului;

» Primele 5 persoane implicate in cadrul izbucnirilor epidemice de BDA cu sindroame de diaree apoasa
si/sau voma — 1 investigatie, in perioada iunie-septembrie.

8.3. Colectarea si transportarea materialelor biologice la laborator.
» Colecterea materialului de la bolnavi se efectueaza pana la inceputul tratamentului etiotrop.

» Responsabil de realizarea acestei proceduri este medicul (lucratorul medical), care pentru prima data a
formulat diagnosticul (depistat bolnavul).

» Materialul colectat (fecale, mase vomitive, spalaturi gastrice, sange) se prezintd in laboratorul
bacteriologic pentru determinarea enterobacteriilor patogene.

» Materialul pentru investigatia bacteriologicd se colecteaza intr-un vas steril, fara resturi de
dezinfectante. Pentru fiecare proba se foloseste un vas separat.

> In fisa de insotire a materialului patologic in laborator se indica institutia medicala care a expediat
materialul, numele, prenumele si varsta pacientului, locul de lucru (pentru copii — denumirea si
numadrul institutiei prescolare, a scolii frecventate), data imbolnavirii, diagnosticul preliminar,
investigatia primard sau repetatd, data si ora colectdrii probei, numele si functia persoanei care a
expediat materialul (lucratorul medical).

» Colectarea fecalelor se efectueaza in termenul cat mai scurt posibil de la debutul bolii (la spitalizare,
adresare la medic), imediat dupa defecatie din plosca, oala de noapte ori de pe scutec cu ajutorul unei
anse sterile, spatule de lemn ori materialul se colecteazd nemijlocit din rect cu ajutorul tamponului
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rectal sau al ansei. In proba colectatd se includ amestecurile patologice prezente in fecale (mucus,
puroi).

» Materialul pentru examenul bacteriologic in ambalaj, care exclude rasturnarea eprubetelor (borcanelor),
cu indrumarea respectiva, se prezinta in laboratorul bacteriologic de catre lucratorul medical nu mai
tirziu de 2 ore dupi colectare. In caz contrar: materialul (excrementele) se pistreazi la frigider (4-
8°C) si se prezinta 1n laborator nu mai tarziu de 12 ore dupa colectare;

» Aspectul macroscopic al materiilor fecale permite o apreciere cauzala a sindromului diareic.

8.4. Diagnosticul serologic se efectueaza pentru confirmarea diagnosticului clinic in cazul rezultatului
negativ al examenului bacteriologic. Diagnosticul se stabileste in baza majorarii in dinamica a titrului
de anticorpi. In acest scop se efectueazi examinarea serurilor pare. Prima proba de sange se colecteazi
la depistarea bolnavului, a doua — la sfarsitul primei sau la inceputul saptdmanii a doua a bolii.
Efectuarea investigatiilor serologice in termene mai avansate denotd scdderea titrului de anticorpi
specifici; insd de asemenea poate avea valoare diagnostica (titrul minim de diagnostic la copil 1:100).

9. Responsabilitati si raspunderi in derularea activitatii.
9.1. Echipa de proces:

» Directorul aproba resursele materiale si financiare pentru realizarea eficienta a curateniei.

» Seful sectiei verifica periodic starea de igiend a echipamentelor, suprafetelor de lucru si pardoselelor.
Instrueste personalul asupra metodelor de efectuare a curateniei. Monitorizeaza periodic efectivitatea
curateniei.

» Asistenta superioard pune la dispozitie dezinfectantele necesare si verificd starea de curatenie a
echipamentelor, suprafetelor de lucru si pardoselelor, dupa efectuarea curateniei si dezinfectiei.
Instruieste personalul pentru efectuarea corecta a curateniei si dezinfectiei.

» Sora economa, pune la dispozitie toate materialele de menaj necesare.

» Bufetiera sub indrumarea asistentei superioare efectueaza curatenia si dezinfectia zilnica si generala
conform procedurii date.

» Epidemiologul instrueste periodic personalul asupra modului de folosire a substantelor de curatenie si
dezinfectie, raporteaza despre rezultate investigatiilor vicedirectorului.

» Laborantul preleveaza lavajele periodic si la necesitate, efectueaza investigatiile microbiologice a
lavajelor si raporteaza despre rezultate epidemiologului.

9.2. Raspunderi in derularea activititii:

Compartimentul Ansaiatii
Nr crt (postul)/actiunea SSPIAAM SMCSM Director Angajatil
. institutiei
(operatiunea) :
1 Elaborarea procedurii E
2 Verificarea procedurii \% \Y/
3 Aprobarea procedurii A
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4 Distribuirea procedurii D
5 Aplicarea procedurii Ap
6 Arhivarea procedurii Ah Ah
10. Anexe.
11. CUPRINS:
Numarul
componentei in Denumirea componentei Pag
cadrul procedurii din cadrul procedurii operationale
operationale
1 Coperta 1
2 Lista responsabililor de elaborare 2
Lista persoanelor la care se difuzeaza editia 2-4
3 Scopul 4
4 Domeniul de aplicare 4
5 Documente de referinta 4
6 Definitii si prescurtari ale termenilor 5-6
7 Descrierea procedurii 6-8
8 Responsabilitati 8*
9 Anexe 9
10 Cuprins 9




