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1. Lista responsabililor de еlаЬоrаrеа, verificarea 9i арrоЬаrеа edi{iei sач, dupi слz, л reviziei
in саdrul edi{iei procedurii operafionale. At

2. Situa{ia edi{iilor gi а reviziilor in саdrчl edi{iilor procedurii opera{ionale.

3. Lista реrsоапеlоr la саrе se difuzeazй edi{ia sau, dupi caz, revlzia din саdrul edi{iei
procedurii opera{ionale.
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crt.

1
,, Y*"*|#S73

1.1. Aprobat Manea Diana Director al IMSP IMU 26Бft
, Yжи

|.2. Verificat Maxim Igor vicedirector medical zz.O8x,-| И,(ше

1.3. Verificat Vovc Liviu ýef seclie Managementul Calitбtii
serviciilor medicale

2|.08.25 -?#
1.1. Elaborat Tudoran Larisa ýef serviciul prevenirea 9i controlul

infec}iilor asociate asistenlei medicale
18,08.25 Т,/*л,,

Medic epidemiolog, SPCIAAM1.5. Elaborat Berdeu Ion 19.08.25 Уd./.,
1.б. Elaborat camerzan cristina Medic epidemiolog, SPCIAAM 19.08.25 G**. fuцl

Nr. Crt.

Edi{ialrevizia
in cadrul

edi{iei

Componenta
revizuiti Modalitatea

rечйiеi
Data de la саrе se aplici
prevederile edi{iei sau

reviziei edi{iei

1 2 J 4

2.1. Edilia 1

1,, Revizia l

Nr.
Crt. Scopul

difuzйrii

Ехеmрl
аr

пr. ....
Compartiment Fчпс(iа Nume Ei

рrепчmе

Data
primiri

i
sеmпйtчrа

l 7 3 4 5 6 7

3.1. Aplicare l Administra!ia vicedirector
medical

Maxim Igor

3.2. Aplicare 2
Seclie Managementul
Calitйlii serviciilor
medicale

ýеf Vovc Liviu

3.3. Aplicare J Administra!ia
Asistenta medicali

ýей
Pinteac Olga

3.4. Aplicare 4 serviciul audit intern ýef Rusu Ion
3.5. Aplicare 5 Fаrmасiе Diriginte Bargan Viorica
3.б. Aplicare 1J UPU ýеf Leontii Boris

3.7 Арliсаrе 4
Departamentul Clinic
ATI ýеf

Cobite{chi
Serghei
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3.8. Aplicare 5 Sec!ia rеапimаrе ýef
crivorucica
Veceslav

3.9 Арliсаrе 6 Seclia ATI пr.2 ýef Воlеас Diana

3.10. Aplicare 7 Seclia Hemodializй ýef
Negru-
Mihalachi
Rodica

3.11. Aplicare 9 Seclia chirurgie nr.2 ýеf Zaharia Sergiu

з.|2 Aplicare 10 Seclia chirurgie пr.3 ýеf
Vermeiuc
Octavian

3.13. Aplicare 11
Seclia chirurgie
lraume asociate ý"f Gagauz Ion

3.14. Aplicare \2
Sec{ia chirurgie
toracicб ýef Gulu Serghei

3.15. Арliсаrе lз Seclia chirurgie
чаsсulаrй ýef culiuc vasile

3.1б. Aplicare l4 Seclia urologie ýef Axenti Alin
з.|,7. Aplicare l5 Seclia ginecologie ýef Tihon Ludmila
3.18. Aplicare lб Seclia endoscopie ýef Dolghii Andrei
3.19. Aplicare |7 Blocul de operalii ýеf Galben Serghei
3.20. Aplicare l8 Seclia sterilizare ýеf Sorocianu D

з.2|. Aplicare l9
Departamentul Clinic
Ortopedie qi

Traumatologie
ýеf

Hincota
Dumitru

з.22. Aplicare 20
Seclia oПopedie qi

traumatologie пr.l ýef zelenschi victor

3.23. Aplicare 2|
Seclia ortopedie qi

traumatologie пr.2 ýef croitor petru

3.24. Aplicare Seclia ortopedie qi

traumatologie пr.3 ýef
Cemirtan
veaceslav

3.25. Aplicare zз Seclia ortopedie nT.l ýef
Tocarciuc
vitalie

3.26. Aplicare 24 Sec{ia oПopedie пr.2 ýef chetraru victor
з.27. Aplicare 25 Seclia microchirurgie ýef calistru Anatol

3.28. Aplicare 26
Seclia chirurgia
sрiпйrii ýef Ungurean Victor

3.29. Арliсаrе 27
Departamentul Clinic
Neurochirurgie ýef

Andronachi
Victor

3.30. AplicaTe 28 Seclia neurochirurgie ýef
3.31. Aplicare 29 Seclia chirurgie ОМF ýef cebotari Mihail
3.32. Aplicare 30 Seclia oftalmologie ýef Chigca Veronica

3.33. Арliсаrе 31
Laborat. medicinй
interven!ionalй ýеf

Smolnilchii
Roman

3.з4. Арliсаrе з2
Departamentul Clinic
Neurologie, Epileptol.
si Boli interne

ýеf Zota Eremei

3.35. Aplicare 1аJJ Sec[ia neurologie ýef
Balanula
Tatiane

22
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3.3б. Арliсаrе з4
Seclia neurologie
всч ýef ]Criuo*.i.a 

lgor

3.37 Aplicare 35 Seclia epileptologie ýef
lл

|Liortnctot
[.,Iadeida

3.38. Aplicare зб Seclia boli iпtеrпе ý.f |Griчепсо Aliona

з.39. Aplicare з7
Seclia terapie
intensivб ,,Stroke" ýef

lсеmоьrоч
fiumit-

3.40. Арliсаrе з8
Sec!ia reabilitare
medicalб 9i medicinй
Гlziсб

ýef
|Su-o'iu. 

Elena

Aplicare 4|
Laboratorul
Microbiologic ýef

|C*u.uiun 
Elena

4. Scopul procedurii:
Aceastй рrосеdurй аrе са scop prevenirea infecliilor de situs chirurgical (ISC) la pacienlii intemali
qi supuqi interven{iilor chirurgicale in cadrul IMSP Institutul de Medicinй Urgentd, in conformitate
cu recomanddrile legisla{iei nalionale а Republicii Moldova Ei Organizatiei Mondiale а Sanatalii
(OMS). Sсйdеrеа incidenlei Ei consecinlelor infecliei de situs chirurgical. Riscul de infeclie se

rеduсе cind toate elementele procesului clinic sunt efectuate de fiесаrе dаtй qi pentru fiесаrе
pacient. Riscul de infeclie сrеqtе atunci cind din procesul de ingrijire sunt omise una sau mai multe
ac}iuni sau acestea sunt efectuate incorect.

5. Domeniul de арliсаrе а рrосеdчrii opera{ionale respective:
Prevederile procedurii se aplici iп toate secliile spitalului qi personalului medical implicat in

activitйli chirurgicale din cadrul IMSP Institutului de Medicinй Urgепtй

б. Documente de rеfеriп{i aplicabile procedurii ореrа{iопаlе respective:
SR EN ISO 9001:2008, actualizat in 2015 - Sistem de management al calitatrii. Principii
fundamentale qi cerin[e de baz6;

SR ISO IWA 1:2009 - Sisteme de management al calitй{ii. Linii directoare pentru imbunйtй{iri de
proces in organiza{iile de servicii de sйnйtate;

SR CEN/TS 15224:2007 - Servicii de sinitate. Sisteme de management al calitilii. Ghid pentru
utilizarea standardului EN ISO 9001,

6.1. Rеglеmепtйri interna{ionale:
Guideline for Isolation Precautions: Preventing Transmission of Infectious Agents in Healthcare
Settings, CDC 2007, update - september 2024;
Recomandйrile consiliului Еurореап din 09 iunie 2009 privind siguranla pacienlilor, inclusiv
prevenirea qi controlul infecliilor asociate asistenlei medicale; 2009lC 15l/0l;

б.2. Reglementiri na{ionale:
- Ordinul Ministerului Sanatafii nr.9l5 din 11.1|.2024,,Cu privire la арrоЬаrеа Regulamentului-

cadru de organizare Ei functionare а subdiviziunii de Management al Calitatii serviciilor medicale".
- Protocol clinic nalional. Infeclia plagii postoperatorii (de situs chirurgical). 2020 Aprobat prin
Ordinul Ministerului Sanatйtii, Muncii 9i Protecliei Sociale al Republicii Moldova nr.942 din
1З.l0.2020 Cu privire la арrоЬаrеа Protocolului clinic na{ional ,,Infec{ia plagii postoperatorii (de
situs chirurgical)".

- Ghidul pentru prevenirea qi controlul infecliilor in institulia medico-sanitarй spitaliceascй, aprobat

рriп Ordinul MS пr.б72 din 09.08.2024.
- Ordinul Ministerului Sйnйtilii пт.5З3 din 14.06.2023 "Cu рriчirе la арrоЬаrеа listei bolilor
transmisibile qi а problemelor de sйnйtate speciale conexe supuse inregistrёrii gi notificйrii in cadrul
sistemului de supraveghere epidemiologicй, рrесum 9i а definiliilor de caz".

3.41.
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} Reglementiri iпtеrпе:
- Organigrama IMSP Institutul de Medicinй Urgentб;
_ Regulamentul de organizare qi func}ionare al IMSP Institutul de Medicini Urgentй;
- Ordinul IMSP IMU nr.93 din 08 iunie 2017 ,,Cu privire la implementarea procedurii cadru

privind elaborarea рrосеdurilоr in cadrul IMSP Institutul de Medicinй Urgепtё";
- Circuitul documentelor, inclusiv cele electronice, aprobate la nivelul IMSP Institutul de Medicinй

Urgепtй.

7. Defini{ii Ei аЬrечiеri ale termenilor:
7.1. Defini{ii ale tеrmепilоr

Nr.

Сrt.
Теrmепul Definitia si/sau daca este cazul, actul саrе defineste tеrmепчl

7 .1.1 Procedura ореrа{iопаlй Рrосеduri care descrie о activitate sau uп proces саrе se dеsйgоаrй la
nivelul unuia sau mai multor соmраrtimепtе la nivel de о IMS.

7 .1.2 Edi{ie а unei рrосеduri
opera(ionale

Fоrmа inilialй sau actualizatб (redactatё), dupi caz, aunei proceduri
ореrа{iопаlе, арrоЬаtй, difuzatё 9i aplicatй, сопfоrm legii.

7 .|.з. Revizia in cadrul чпеi
edi{ii

Ac{iunile de modificare, аdйчgаrе sau altele аsеmепеа, duрй caz, а

uпеiа sau а mai multor componente ale unei edilii а procedurii
operationale, actiuni саrе au fost aprobate 9i difuzate spre aplicare.

7 .|.4. Infeclie asociatй
asisten{ei medicale sau

infec{ie nosocomialй
(IAAM) asociatй
spitalizirii actuale

О IAAM asociatй spitalizarii actuale este definitй са о infeclie саrе

corespunde uneia dintre definiliile de caz

ýI debutul simptomelor а fost in ziua 3 sau mai tбrziu (data iпtеrпйrii

= zila 1) а spitalizбrii actuale

SAU pacientul а fost supus unei intervenlii chirurgicale tп ziua 1 sau

zila 2 qi prezint5 simptome de infeclie la locul intervenliei
chirurgicale inainte de ziua 3

SAU un dispozitiv invaziv а fost plasat in ziua 1 sau ziua 2

determinAnd о infeclie asociatй inainte de ziua 3.

7.1.5 IAAM legatй de о
spitalizare апtеriоаrй

Infeclia asociatй asistenlei medicale (IAAM) legatй de о spitalizare
anterioari este definitб са о infeclie саrе indeplineqte urmбtоаrеlе
criterii:

l. Reintemare in mai pulin de 48 de оrе: Pacientul se prezintй cu

о infeclie саrе corespunde unei definilii de caz pentru IAAM,
iar reinternarea а avut loc la mai pulin de 48 de оrе de la
ехtеrпаrеа dintr-o institutie medico-sanitarй spitaliceasc6.
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2. Infectia de situs chirurgical (SSI): Pacientul а fost internat cu
о infeclie саIе corespunde definiliei de caz pentru SSI, qi

anume:

Infeclia de situs chirurgical а арйrut iп primele 30 de

zile de la intervenfie.

Pentru intervenliile саrе implicй чп implant, infec{ia а

fost profund1 sau а afectat о cavitate/organ Ei а арбrut

in primele 90 de zile post-intervenlie.

Pacientul prezintй simptome саrе corespund definiliei
de caz Ei/sau este sub tratament cu antimicrobiene
pentru infeclia respectivй.

о

о

о

7.1 .6 Infec{ia superficiali а

plйgii ореrаtоrii
[nfeclia араrе in primele 30 de zile de la intervenlia chirurgicalб ýI
afecteazй doar tegumentul qi lesutul subcutanat la nivelul inciziei ýI
este prezent cel pulin unul dintre urmйtоаrеlе:

о eliminare purulentй din plagй cu sau йrй сопfirmаrе de

laborator de la nivelul inciziei superficiale;

о microorganisme izolate din lichide sau lesut
oblinute/prelevate in condilii aseptice din incizia superficialй;

о cel pulin unul dintre urmйtоаrеlе semne sau simptome de

infeclie: durеrе sau selrsibilitate, tumefiere localizatй, rоЕеа!й

sau сildurй ýI incizia superficialй este deschisб in mod

deliberat de cltre chirurg, cu exceplia situaliei in care cultura

materialului recoltat de la nivelul inciziei este negativЁ;

chirurgul sau medicul curant stabileEte diagnosticul de infeclie

de situs chirurgical la nivelul inciziei superficiale.
о

7 .|,7 [nfeclia profundй а

plngii operatorii
Йfесliа apare in primele 30 de zile de la intervenlie dасй nu este|

inserat niciun implant in locul respectiv sau in decurs de 90 de zile in{

cazul in care in locul respectiv este inserat uп implant ýI infeclia раrе|

а fi asociatй intervenliei ýl infeclia afecteazб fesuturi moi profunde|

(de exemplu, fascie, muqchi) de la nivelul inciziei ýI cel putin unull

dintre urmitоаrеlе:

о eliminare purulenti de la rrivelul inciziei profunde, dar nu de

la nivelul organului/ componenlei cavitalii situsului

chirurgical;

| о descendenla spontand а inciziei profunde sau este deschisi in

mod deliberat de cltre un chirurg atunci сбпd pacientul
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о

prezintй unul din urmйtоаrеlе semne sau simptome: febri (>

З8 ОС), dчrеrе sau sensibilitate localizat6, cu exceplia situaliei
in саrе cultura materialului recoltat de la nivelul inciziei este

negativй;

un abces sau alte semne de infectie саrе afecteazб, incizia
рrоfuпdй sunt constatate prin examinare directй, iп cursul
reintervenliei sau рriп ехаmеп histopatologic sau radiologic;

diagnosticul de infeclie de situs chirurgical la nivelul inciziei
profunde se stabileEte de medicul chirurg sau curant.

о

7.1 .8 Infec{ia postoperatorie
de cavitate/organ

Infeclia араrе in primele 30 de zile de la intervenlie dac5 nu este

lnserat un implant in locul respectiv sau in decurs de 90 de zile in

эаzul in care in locul respectiv este inserat un implant ýI infeclia poate

Гr asociatй intervenliei ýI infeclia afecteazё, orice structurб anatomic5
(de exemplu, оrgапе 9i spalii anatomice) altele decAt incizia саrе а fos1

deschisй sau manipulatй in cursul intervenliei ýI cel pulin unul dintre

шrmйtоаrеlе:

- eliminare purulentб printr-un drеп care este plasat printr-o plagё prin

incizie in organ/cavitate;

- microorganisme izolate dintr-un speciment oblinut aseptic еfесtuаtб

dintr-un lichid sau lesut recoltate de la nivelul organului/cavitйlii;

- un abces sau alte semne de infeclie саrе afecteazй organul/cavitatea
constatate рriп examinare dirесtй, in cursul reintervenliei sau prin

эхаmеп histopatologic sau radiologic;

- diagnosticul de infeclie de situs chirurgical la nivelul orgarr/cavitate

se stabileqte de medicul chirurg sau curant.

7.2. АЬrечiеri ale tеrmепilоr-ехеmрlе

Nr. Crt. ЩЬrечiеrеа |Теrmепul abreviat
7.2.1. Ро Proceduri opera{ionalб
7.2.2. Ps fРrосеdurй de sistem (gепеrаlй)

7.2.3. Е |ЕlаЬоrаrе7.2.4. tч [Verificare
7.2.5. ц |АрrоЬаrе
7.2.6. Щр Щ.рliсаrе
7.2.7. Щь Щ,rhiчаrе
7.2.8. Еш |Standard european
7.2.9. [so |Organizalia internalionali pentru standardizare
7.2.10. |свtч |Comitetul еurореап pentru standardizare
7.2.||. ГгS |Specificatii tehnice
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72!2. lгц [Raport tehnic
7.2.13. ВР В.еsропsфjl de proces
7.2.14. ВЕр lRegistrul de eviden{й а procedurilor
7.2.15. Nлs plinisterul Sanatatii
7.2.16. [МSГ tMU finstitulia Medico Sanitari РчЫliса bstittrtt",l de Medicini Urgentй
7.2.|7. Ес |Consiliul Calitalii
7.2.|8. PCN |Рrоtосоl Clinic Nalional
7.2.19. [аам [nfeclia asociati asistenlei medicale
7.2.20 FSC |infeclie de situs chirurgical

8. DESCRIEREA PREZENTEI PROCEDURI OPERATIONALE.
8.1. Introducere

8.1. Procedura descrie reguli scurte, menite sй asigure profilaxia infecliilor de situs chirurgical,
la etapa preoperatorie, intraoperatorie qi postoperatorie.

8.2. DEFINITII DE cAZ
SSI: Infec{ie de Situs Chirurgical:
SST: Infec{ia Superficialй а Plйgii Operatorii
Infeclia араrе in primele 30 de zile de la intervenlia chirurgicalй qi afecteazб, doar tegumentul qi

lesutul subcutanat la nivelul inciziei qi este prezent cel pulin uпul dintre urmltоаrеlе:
. Eliminare purulentй din plag6, cu sau йrё сопfirmаrе de laborator, de la nivelul inciziei

superficiale;
. Microorganisme izolate din lichide sau lesut oblinute/prelevate in condilii aseptice din

incizia superficialй;
. Се1 pulin unul dintre urmltоаrеlе semne sau simptome de infecfie: durere sau sensibilitate,

tumefiere localizatй, rоqеаfй sau сбldurб qi incizia superficialй este deschisй in mod deliberat

de сйtrе chirurg, cu exceplia situaliei in саrе cultura materialului recoltat de la nivelul inciziei
este negativй;

. Diagnosticul de infeclie de situs chirurgical la nivelul inciziei superficiale este stabilit de

chirurg sau de medicul curant.

SSI-D: Infec{ia Рrоfчпdй а Plйgii Operatorii
Infeclia apare in primele 30 de zile de la interven}ie dасй nu este inserat niciun implant in locul
respectiv sau in decurs de 90 de zile in cazul in саrе este inserat un implant qi infeclia раrе а fi
asociatй intervenliei qi infeclia afecteazб lesuturile moi profunde (de exemplu, fascie, muEchi) la
nivelul inciziei Ei cel pulin unul dintre urmбtоаrеlе:
. Eliminare purulent1 de la nivelul inciziei profunde, dar nu de la nivelul

organului/componenlei cavitйlii situsului chirurgical;
. Descendenla spontanl a inciziei profunde sau deschiderea deliberatй de сйtrе un chirurg cind

pacientul prezintй unul din urmйtоаrеlе semne sau simptome: fеЬrЁ (>38 "С), durere sau

sensibilitate localizatй, cu excep}ia situaliei in саrе cultura materialului recoltat de la nivelul
inciziei este negativ6;

. un abces sau alte semne de infeclie care аfесtеаzб incizia рrоfuпdй, constatate рriп
examinare directi, in cursul reintervenliei, sau prin examen histopatologic sau radiologic;

. Diagnosticul de infeclie de situs chirurgical la nivelul inciziei profunde este stabilit de

medicul chirurg sau de medicul curant.
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SSI-0: Infec{ia Postoperatorie de Cavitate/Organ
Infeclia араrе in рrimеlе 30 de zile de la interven{ie dасй пu este inserat un implant in locul
respectiv sau in decurs de 90 de zile in cazul in саrе este inserat uп implant qi infeclia poate fi
asociatй intervenliei Ei afecteazй orice structur1 anatomici (de exemplu, organe Ei spalii
anatomice) altele decit incizia, саrе а fost deschisi sau manipulatй in cursul intervenliei qi cel
pulin unul dintre urmitoarele:
. Eliminare purulenti printr-un drеп plasat printr-o plagй prin incizie in orgarr/cavitate;
. Microorganisme izolate dintr-un specimen oblinut aseptic dintr-un lichid sau lesut recoltat

de la nivelul organului/cavitёlii ;

. un abces sаu alte semne de infeclie care afecteazй organul/cavitatea, constatate prin
examinare directй, iп cursul reintervenliei sau prin ехаmеп histopatologic sau radiologic;

. Diagnosticul de infeclie de situs chirurgical la nivelul organului/cavitalii este stabilit de

medicul chirurg sau de medicul curant.

8.4. RECOMANDARI PENTRU PREVENIREA INFECTIILOR DE SITUS CHIRURGICAL

8.4.1. ЕТАРА PREOPERATORIE:
1. Duqul рrеореrаtоr
о Pacientul efectueazl un dug (sau este asistat pentru toaleta la pat dасй пu poate face duE)

folosind sйрuп, fie сu о zi inainte de operalie, Гtе in ziua intervenfiei.

2. iпdерйrtаrеа pirului
о Dасй indepйrtarea pбrului este necesar6, se foloseýte un aparat de tuns electric cu сар de

unicё folosin!й (йrй а utiliza lame de ras). Procedura se efectueazd cAt mai aproape de

momentul intervenliei.
NB: Lamele de rаs nu sunt utilizate pentru indepбrtarea parului inainte de о interventie chirurgicalй

deoarece acestea pot рrочоса mici leziuni sau microabraziuni ре piele. Aceste microleziuni
compromit Ьаriеrа паturаlб а pielii, сrеsсбпd riscul de infeclii рriп facilitarea accesului

microorganismelor la straturile subcutanate. Studiile aratб сб utilizarea lamelor de ras este

asociat1 сu о inciden!6 mai mаrе а infecliilor de situs chirurgical comparativ cu utilizarea
араrаtеlоr de tuns electrice, саrе sunt mai blinde Ei reduc riscul de traumatisme cutanate.

3. profilaxiaantibioticй
о Antibioticul corespunzйtor se administreazй cu maximum 120 de minute inainte de incizie,

dac1 este песеsаr.

4. Dezinfec{ia chirurgicali а miinilor
о Se efectueazi сопfоrm prevederilor in vigoare.

о inainte de intervenlie, echipa chirurgicali trebuie sб iqi dezinfecteze mAinile prin spбlare cu

арй ;i slpun chirurgical. Pentru intervenliile chirurgicale subsecvente, mAinile pot fi
dezinfectate fie prin frесаrе cu solulie hidroalcoolici, fie prin sрйlаrе cu арй 9i sйpun

chirurgical.
5. Decolonizarea Рчritоrilоr de Staphylococcus аurеus
о Pentru purtбtorii cunosculi de Staphylococcus aureus паzаl, se rесоmапdб utilizarea

decolonizirii cu 2Yп mupirocinй in chirurgia cardiacй qi ortopedicй (poate fi consideratl qi

pentru alte tipuri de intervenlii chirurgicale pentru а rеduсе riscul de infec{ie).



Ministerul Sйnatalii al Republicii Moldova
IMSP Institutul de Medicinё Urgentй

Рrосеdurа пr.02/31
IMSP Institutul de Medicinй Urgenti

TITLU: Рrосеdчrй ореrа{iопаli рrечепirеа
infec{iilor de sitцs chirurgical

Seclia Managementul Calitalii serviciilor medicale
Serviciul epidemiologic

6. Рrеgйtirеа Месапiсi а Intestinului qi Аdmiпistrаrеа Antibioticelor ОrаIе
Рrеореrаtоrii

о Pentru pacienlii adulli саrе uппеаzё, sб fie supuqi intervenliilor chirurgicale elective
colorectale, este recomandatй pregйtirea mecanic1 а intestinului, combinati intotdeauna cu
administrarea antibioticelor orale preoperatorii. Aceastй рrасtiсй reduce riscul infecliilor
postoperatorii asociate tractului intestinal. Pregёtirea mecanic5 include:

. protocolul de счr5{аrе а intestinului: administrarea unor solu}ii laxative sau de golire
intestinalй, pentru eliminarea conlinutului fecal qi а bacteriilor intestinale, optimizind
condiliile pentru intervenlia chirurgicalй.

. Antibiotice orale preoperatorii: administrarea чпоr antibiotice cu spectru larg, cum ar fi
neomicina Ei metronidazolul, cu scopul de а reduce bacteriile intestinale Ei de а diminua
riscul de contaminare intraoperatorie.

7. Nutri{ie Suplimentari репtrч Pacien{ii Subponderali
о Pentru pacienlii subponderali саrе urmеаzй sй fie supugi intervenliilor chirurgicale majore,

se recomand1 administrarea de formule nutrilionale suplimentare, fie ре cale оrаlй, fie
enteralй, imbogйlite cu nutrienli esenliali. Aceasta include proteine, vitamine, minerale Ei
oligoelemente, care suslin capacitatea de vindecare а organismului qi intйresc rёspunsul
imun, rеduсiпd astfel riscul de infeclii. Administrarea nutriliei suplimentare аrе loc сч 5-7

zile inainte de operalie, dасй starea pacientului permite,

8. Medica{ie Imunosupresoare
о Pentru pacienlii саrе se аflй sub tratament cu medicalie imunosupresoare, aceasta nu trebuie

intrerupt5 inainte de intervenlia сhirurgiсаlй, deoarece intreruperea poate compromite starea

imunologicй а pacientului, сrеsсАпd riscul de complicalii Ei de infeclii. Este esenlial са

echipa chirurgicall qi personalul de salon s1 fie informate Ei si monitorizeze administrarea
continuЁ а acestor medicamente, сопfоrm indicaliilor medicale stabilite.

9. Сuri!аrеа 9i Sterilizarea Iпstrчmепtеlоr Chirurgicale
о Instrumentele chirurgicale Ei alte echipamente medicale trebuie сur5!аtе, decontaminate Ei

sterilizate corespunzбtor inainte de fiecare intervenlie. Sterilizarea instrumentelor se

Tealizeazб, prin metode standardizate (ех. autoclavare), iar fiесаrе ciclu de sterilizare este

validat pentru а asigura eliminarea tuturor microorganismelor. Sterilizarea соrесtй previne

transmiterea infecliilor iпtrе pacienli Ei reduce riscul infecliilor postoperatorii.

10. Счr5!аrеа qi Pregitirea Меdiчlчi din Sala de Opera{ie
о Pentru menlinerea unui mediu steril, sala de opera{ie trebuie curllati Ei рrеgбtitй cu atenlie

inainte de fiecare intervenlie. Aceasta include dezinfectarea соmрlеtй а suprafelelor, а

echipamentelor fixe, а zonelor de acces ;i а materialelor utilizate. Fiесаrе сurй!аrе trebuie
documentatй 9i efectuatй сопfоrm unui protocol standardizat, utiltzёtnd solulii dezinfectante
eficiente impotriva microorganismelor comune in mediul spitalicesc.

8.4.2. ЕтАрА INTRAPREOPERATORIE
l. Рrеgйtirеа Теgчmепtчlчi

. se dezinfecteazi tegumentul Ei se marcheaz1 zona de incizie utilizind clorhexidinй in
solu{ie alcoolic5 sau povidone-iodinй, pentru а asigura о pregйtiTe соrесtй а pielii inainte

de incizie.
2. Nоrmоtеrmiа
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. se mбsоаrй temperatura centralй а согрului pacientului qi se menline incйlzirea activ6, cu
exceplia cazului in саrе rйсirеа activй йсе раrtе din рrосеdurа chirurgicali. Теmреrаturа
este monitorizatб Ei consemnatб in documentele medicale ale pacientului pentru а preveni
hipotermia intraoperatorieo care poate creqte riscul de infeclie.

3. Suplimentarea Oxigenului
. La pacienlii adulli саrе necesitй intubare, se administreazi oxigen in concentratie de

maximum 80% in timpul fazei intraoperatorii. La indicalia medicului anestezist, aceastй
concentralie poate fi ajustatй in func{ie de caracteristicile clinice ale pacientului pentru а

optimiza saturalia de oxigen qi а reduce riscul de infeclii postoperatorii.
8.4.3. ЕтАрА POSTOPERATORIE

l. Nu prelungi{i profilaxia antibioticй сhirчrgiсаIй in perioada postoperatorie
о Dupб о intervenlie chirurgicalб, profilaxia antibioticй nu trebuie extinsй in mod automat in

perioada postoperatorie. Studiile аrаtй сй prelungirea inutil5 а antibioticelor postoperator
poate contribui la rezistenla microbianй qi la aparilia unor infeclii asociate, cum аr fi
infecliile сч Clostridioides dfficile. Antibioticele trebuie administrate dоаr conform
indicaliilor preoperatorii, iar continuafea acestora postoperator trebuie sб fie justificatй clinic
(de exemplu, in cazul unei infeclii active).

2. Nч continua{i profilaxia antibioticй chirurgicali din сачzа prezenlei чпчi drеп
о Prezenla unui dren роstореrаtоr nu este о indicalie pentru continuarea profilaxiei antibiotice.

Drenul аrе rolul de а preveni acumularea fluidelor in locul chirurgical qi nu necesitб
antibiotic pentru а preveni infeclia. Continuarea inutilй а antibioticelor poate duce la efecte

adverse Ei la aparilia rezistenlei bacteriene.
о Rесоmапdаrе suplimentarй: Drenul plйgii trebuie indepйrtat imediat се situalia clinicй

permite, reducAnd astfel riscul de infectie asociatй prezentei prelungite а drenului.

3. Administra{i oxigen сч о concentra{ie de 807" (FiOz) timp de 2{ оrе postoperator
о Administrarea de oxigen la о concentralie ridicatё (80% FiOr) in рrimе|е 2-6 оrе dupй

operalie poate ajuta la rеduсеrеа riscului de infeclii de situs chirurgical, рriп suslinerea
oxigenбrii lesuturilor qi favorizarea procesului de vindecare. Nivelul adecvat de oxigen este

esenlial pentru арйrаrеа imuпй qi pentru rераrаrеа еГrсiепtй а lesuturilor afectate in timpul
intervenliei chirurgicale.

о NB: Concentralia de oxigen poate fi modificatй de medicul anestezist in func{ie de

caracteristicile clinice ale pacientului pentru а evita hiреrохiа sau hipoxia.
4. Evalua{i ;i ingriji{i соrеsрuпzйtоr plaga, inclusiv счrй{аrеа, рапsаrеа Ei ingrijirea,

conform situaliei specifice а pligii
о Este esenlial sб se monitorizeze plaga operatorie Ei sй se aplice mйsuri adecvate de сurй!аrе,

pansare 9i ingrijire in funclie de starea acesteia. Evaluarea regulatй а pligii permite

detectarea timpurie а semnelor de infeclie, cum ar fi rоЕеаtа, umflarea sau eliminarea de

secrelii. Сurl!аrеа trebuie sй fie real'izatб cu solulii antiseptice adecvate, iar pansamentele

trebuie schimbate conform indicaliilor medicale, asigurindu-se astfel uп mediu curat pentru

vindecare.

5. Nu utiliza{i pansamente avansate de niciun fel (folosi{i in schimb pansamente standard)
о iп majoritatea cazurilor, pansamentele standard sunt suficiente pentru а proteja plaga

operatorie Ei pentru а permite чiпdесаrеа corespunzdtoare. Pansamentele avansate nu au

demonstrat beneficii suplimentare in reducerea infectiilor de situs chirurgical qi, in unele
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cazuri, pot creqte costurile Йrб а аdчсе чп beneficiu clar pacientului. Utilizarea
pansamentelor standard permite о оЬsеrчаrе mai atentй а plйgii Ei asigurй о gestionare
simplifi cata а ingrij irii postoperatorii.

Excep{ii: in situaliile specifice in саrе medicul consider1 сй un pansament avansat este
песеsаr (de exemplu, in cazul unei plйgi complicate), decizia poate fi ajustatй сопfоrm
necesitalilor individuale ale pacientului.

8.5. сRITERII DE EXTERNARE
. Normalizarea stЁrii generale а pacientului.
. Restabilirea parametrilor vitali.
. Absenla febrei.
. Lipsacomplicaliilorpostoperatoriiinflamatorii.
1. RESURSE UMANE:

vicedirector medical

Medici specialiqti: Chirurgi, anesteziologi, imagigti, endoscopiqti

Asistenli medicali
Infirmiere

Medic epidemiolog

9.3. Resurse financiare:
Resurse financiare necesare репtru рrосurаrеа tuturor consumabilelor necesare pentru prevenirea
infecliilor de situs chirurgical, cAt qi achitarea serviciilor prestate de cбtre laboratorul
microbiologic responsabil de prestarea serviciilor de investigare microbiologici а biosubstratelor,
сопfоrm contractului.
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