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MINISTERUL SANATATII, MUNCII SI PROTECTIEI SOCIALE AL REPUBLICII MOLDOVA

INSTITUTIA MEDICO-SANITARA PUBLICA
CENTRUL DE SANATATE STRASENI

MD-3701, or.Strasenie str.Stefan cel Mare, 105 ¢ Tel. +373(0237) 2-28-62 « Fax. +373(0237) 2-28-62 + e-mail: cs.straseni@ms.md

ORDIN nr. 08
din” 12 ” ianuarie 2023

»Cu privire la supravegherea si
controlul infectiilor nosocomiale”

In scopul indeplinirii Conceptului ministerului Sanatatii al republicii Moldova
din 29.06.2007 Cu privire la supravegherea si controlul infectiilor nosocomiale in
cadrul institutiilor medico-sanitare din RM aprobat la 29.06.2007 de Consiliul MS si
Declaratiei de sustinere a actiunilor OMS privitor la securitatea pacientului, ordinul
MS nr.51 din 16.02.2009 Cu privire la la supravegherea si controlul infectiilor
nosocomiale si Ghidul de supraveghere si control a infectiilor nosocomiale (editia 11
din 2009),

APROB:
1. Regulamentul intern cu privire la supravegherea si controlul infectiilor
nosocomiale (anexa nr. 1)
2. Planul de supraveghere si control al infectiilor nosocomiale in IMSP, (S, i
Straseni (anexa nr.2).
3. Comitetul de supraveghere si control al infectiilor nosocomiale (anexa
nr.3).
ORDON:

1. Sef adjunct, Nicolae Pocinoc — presedintele Comitetului de supraveghere si
control al infectiilor nosocomiale,

1.1. Va asigura implimentarea Ghidului de supraveghere si control a infectiilor
nosocomiale, ca material metodic si de conduitd 1n combaterea infectiilor
nosocomiale si complicatiilor septico-purulente in institutie.

1.2. Va selecta conceptul si particularitatile supravegherii si controlului
infectiilor nosocomiale expuse 1n ghidul elaborat de Ministerul Sanatatii, le va
multiplica si repartiza sub semnatura personala.

1.3. Va tine la control strict diagnostica precoce, Inregistrarea si raportarea la
CSP a fiecarui caz de infectie nosocomiala.

1.4. Va asigura anchetarea (discutia) la sedinta Comitetului de coordonare a
fiecarui caz depistat de infectie nosocomiald si complicatiile respective, cu
participarea colegilor implicati, luarea deciziilor corespunzatoare la necesitate,
intocmirea figsei de supraveghere epidemiologica a fiecarui caz de infectie
nosocomiala.




1.5. Va asigura monitorizarea si respectarea regimului sanitaro-igienic si
antiepidemic in institutie.

1.6. Va organiza seminar de instruire cu toti medicii de familie si echipa sa.

2. Medicii de familie si sefii subdiviziunilor,

2.1. Vor organiza instruirea salariatilor din CS, OMF si OS privind
implimentarea Ghidului de supraveghere si control a infectiilor nosocomiale, sub
semndtura personald a fiecdrui colaborator In contextul obligatiunilor de serviciu
stipulate in ghid.

2.2. Vor monitoriza manifestarile clinice a pacientilor eliminind posibilitatea
declansarii eruptiei de infectii nosocomiale.

2.3. Vor asigura utilizarea echipamentului de protectie individuala (halate,
manusi, masti, ochelari, sorturi) cu scop de excludere a contamindrii lucratorilor
medicali cu risc major de expunere profesionala prin activitatea sa cu lichide
biologice a pacientului.

2.4. Vor asigura reducerea la minim a riscului de accidentare profesionald a
colaboratorilor in procesul de prestare a serviciilor si ingrijiri medicale.

2.5. Vor asigura diagnosticarea precoce a pacientilor cu infectii nosocomiale,
complicatii septico-purulente, Inregistrarea in registru FO60/e si raportarea la CSP pe
parcurs la 12 ore.

2.6. Vor monitoriza salubrizarea teritoriului adiacent cu evacuarea deseurilor
menagere, conform contractului cu gospodaria comunala.

3. Asistentul medical sef a Centrului de Sanatate, OMF si OS sunt responsabili

3.1. De respectarea regimului sanitaro-igienic si antiepidemic in subdiviziune.

3.2. De monitorizarea calitatii pregatirii solutiilor dezinfectante utilizate si
inofensivitatea lor.

3.3. De gestionarea deseurilor menagere si celor parvenite din activitatea
medicald, colectarea in containere cu pictograma “pericol biologic” segregarea si
incinerarea lor 1n soba de ardere.

3.4. De respectarea normelor de protetie individuala in procesul de inlaturare a
deseurilor biologice.

4. Controlul executarii prezentl/;jui ordin se atribuie dlui Nicolae Pocinoc, sef

/
,i\\

adjunct.

Sef IMSP CS Straseni Victor BAHNARU
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PLANUL

de supraveghere si control a infectiilor asocige sistengei medicale
IMSP CS Straseni pentru anul 2024 (01.01.2024 - 31.12.2024)

Anexa nr.2

Straseni
ctor Bahnaru

Nr. Denumirea masurilor Termen de Persoana Note
implement responsabila
are

1 | Asigurarea institutiei cu actele normative
instructive ce reglementeaza cerintele supravegherii
si controlul infectiilor nosocomiale (la necesitate
actualizarea lor),respectarii regimului sanitaro - Permanent Sef adjunct,
igienic si antiepidemie: sila asistenta

o Ghidului de supraveghere si control in necesitate superioara
-infectiile nosocomiale, aprobat prin ordinul MS nr.
51 din 16.02.2009;

o Ghid ,,Siguranta injectiilor” aprobat prin
ordinul MS nr. 765 din 30.09.2015;

° HG 663 din 23.07.2010 ,,Regulamentul
sanitar privind conditiile de igiena pentru institutiile
medico-sanitare"

° Ordinul MS nr. 790 din 08.08.2012 "Cu
privire la regulile de examinare si supraveghere
medicala pentru depistarea contaminarii cu virusul
imunodeficientei umane (maladia SIDA)

2. Instruirea si atestarea personalului in domeniul Anual, Sef adjunct,
cunoasterii cerintelor documentelor normative trimestrul I asistenta
nominalizate. - 11 superioara

3. | Instruirea personalului medical din institutie in Permanent Sef adjunct,
problemele profilaxiei infectiei nosocomiale, folosind asistenta
mijloace si metode contemporane superioara

4. | Implementarea planului complex de masuri de Permanent Sef adjunct,
profilaxie a infectiilor asociate cu planificarea si asistenta
efectuarea masurilor antiepidemice si inaintarea superioara
propunerilor privind depistarea precoce a surselor de
agenti patogeni

5. | Efectuarea controlului sistematic al indeplinirii Permanent Sef adjunct,
regimului antiepidemic cu efectuarea controlului asistenta
calitatii in institutiile subordonate superioara

6. | Efectuarea investigatiilor bacteriologice cu utilizarea | Permanent Sef adjunct,
corecta a preparatelor antebacteriene. asistenta

superioara

7. Supravegherea epidemiologica permanenta a Permanent Sef adjunct,
conditiilor de deservire diagnostico — curativa a asistenta
pacientilor de ambulatoriu superioara

8. Efectuarea examenelor medicale la angajare si Conform Sef adjunct

periodice conform prevederilor ordinilor in vigoare cerintelor asistenta
si asigurarea vaccindrii personalului anti COVID ordinelor superioara, sefli
contra HVB. mentionate subdiviziunilor

9. | Autocontrolul indicilor microbiologici ai aerului

Semestrial

din Incéperi si de pe obiecte , monitorizarea







conform programului stabilit

sila

necesitate
10. | Diagnosticarea si raportarea in adresa CSP Straseni in 24 ore sefii
cazurilor infectiilor asociate asistentei din subdiviziunilor
medicale momentul
depistarii
11. | Monitorizarea utilizarii si asigurari institutiei cu Permanent Sef adjunct,
preparate biodistructive (dezinfectante) inregistrate in asistenta
Registru National al produselor biodistructive si in superioara
Registrul de stat a dispozitivelor medicale insotite de
certificat de inregistrare de stat/avizare sanitara,
instructiunea de utilizare si fisa tehnica traduse in
limba romana.
12. | Asigurarea intretinerii tehnice si functionale a Permanent
sistemelor de apeduct, aprovizionare cu api calda, Administratia
termoficare, canalizare si ventilare
13. | Asigurarea cu sortimentul necesar de articole Permanent Sef adjunct
medicale sterile si sanitaro - igienice necesare pentru asistenta
activitate, respectarea conditiilor de pastrare superioara, sefii
termenului de valabilitate subdiviziunilor
14. | Asigurarea institutiei cu echipament de igienizare a - Permanent Sef adjunct
incaperilor si suprafetelor, marcarea lui conform asistenta
destinatie superioara, sefii
subdiviziunilor
15. | Organizarea decontaminarii deseurilor farmaceutice Permanent Sef adjunct
si din activitatea medicale conform prevederilor in termenii asistenta
actelor normative mentionate prevazuti superioara, sefii
de actele subdiviziunilor
normative
16. | Evacuare si transportarea ritmica a deseurilor Permanent Sef adjunct
menajere solide, asistenta
superioara,
17 | Depistarea cazurilor de suspiciuni de boli infectioase Medicii de familie
la pacienti. Permanent
Asigurarea cu echipament de protectie pentru
personal, masti pentru vizitatori, astfel incit sa fie
schimbate la intrarea si iesirea din subdiviziunile
centrului de s@natate
18. | Asigurarea realizarii masurilor de prevenire si control | Permanent angajatii
a infectiei Covid-19, conform ordinelor, dispozitiilor institutiilor
Ministerului Sanatatii subordonate
19. | Organizarea si asigurarea activitatii institutiei, Permanent Administratia
conform prevederilor ordinelor si dispozitiilor
Ministerul Sanatatii in pandemie Covid-19
20 | Termometria permanenta a angajatilor si a pacientilor | Permanent Autocontrol
conform cerintelor documentelor in vigoare
21 | Asigurarea curateniei si dezinfectiei suprafetelor, Permanent | Asistent superior
conform cerintelor documentelor in vigoare
22 | Plasarea materialelor informationale in zone publice Permanent | Asistent superior

vizibil, care informeaza pacientii despre infectia
COVID-19,infectiile nosocomiale, HIV/SIDA,
hepatite, tuberculoza.

| //7
Executor:Nicolae Pocinoc, sef adjunct /V

Telefon de contact:023723482







Anexa nr.3
la ordinul nr. 08 din 12.01. 2023
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Comisia de supraveghere si control al infectiilor nosocomiale

Nr. Numele, Functia Locul de munca
Prenumele

1 | Bahnaru Victor Sef CS Straseni

2 | Pocinoc Nicolae sef adjunct CS Stréaseni

3 | Croitor Larisa a/m sef CS Straseni

3 | Miron Veronica epidemiolog CSP Straseni

4 | Sargu Zinaida medic laborant

5 | Luta Parascovia medic de familie OMF Scoreni

6 | Célagureanu Tamara medic de familie OMF Recea
OS Greblesti

7 | Savciuc Nelea medic de familie OMF Romanesti
OMF Draguseni

8 | Petru Dodu medic de familie OMF Radeni
OMF Zamcioji

8 | Slanina Larisa medic de familie OMF Codreanca

Lupa-Recea

9 | Turcanu Tamara medic de familie OMF Micleuseni
OS Huzun

10 | Marc Oxana medic de familie OMF Dolna
OMF Tatarasti

11 | Pocletari Irina medic de familie OMF Onesti
OMF Tiganesti

12 | Vilcu Lilia medic de familie OMF Micauti

OS Gornoe
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Anexa nr.1
la ordinul nr. 08 din 12.01.2023

REGULAMENTUL

PRIVIND SUPRAVEGHEREA
SI CONTROLUL INFECTIILOR NOSOCOMIALE
IMSP CS STRASENI

I. CRITERIILE DE DEFINIRE ALE INFECTIEI NOSOCOMIALE

Infectia nosocomiala este infectia contractata in spital sau iin alte unitii sanitare cu paturi
si se referd la orice boald datoratid microorganismelor, boala ce poate fi recunoscutd clinic sau
microbiologic, care afecteazi fie bolnavul datoritd internarii lui in spital sau ingrijirilor primite, fie
pacientul spitalizat sau in tratament ambulatoriu, fie personalul sanitar datoritd activitatii sale,
indiferent dacd simptomele bolii apar sau nu in timp ce persoana respectivd se afld in spital.
Definitia infectiei nosocomiale se bazeaza pe: date clinice (ex. clinic), date de laborator si alte teste
de diagnostic.

Dovada clinicd deriva din observarea bolnavului sau din analiza informatiei din foaia de
observatie a pacientului si alte evidente din salon sau din unitate. Dovada de laborator consta in
rezultatele culturilor, testelor de detectare a antigenelor sau anticorpilor si metodelor de vizualizare
microscopicd. Alte teste de diagnostic cum ar fi: rezultatele examenelor radiologice, ultrasunete,
tomografie computerizata, rezonanfa magneticd, imagini cu radioizotopi, examene endoscopice,
biopsii si aspiratie cu acul (punctie).

Diagnosticul de infectie stabilit de medic, derivat din observatia in timpul actului
chirurgical, observatia endoscopica sau alte studii de diagnostic, sau bazat pe judecata clinica este
un criteriu acceptabil pentru o infectie, cu condtitia sd nu fie dovezi contrarii. Pentru ci o infectie
si fie doveditd ca nosocomiald trebuie sd nu existe dovada cé infectia era prezenta sau in incubatie
in momentul internarii in spital.

Trebuie considerate ca nosocomiale si infectiile dobindite in spital, dar diagnosticate dupa
iesirea din spital (infectia nou-ndscutului, rezultata prin trecerea prin tractul genital si diagnosticata
dupd externare).

Nu se considerd infectie nosocomiald infectia asociatd cu o complicatie sau o extindere a
unei infectii prezente la internare, dacd nu s-a schimbat agentul patogen sau dacd semnele nu arata
o noud infectie, precum si infectia transplacentard la nou-nascut (ex. herpes simplex, rubeola,
sifilis, citomegalovirus, toxoplasmoza) si care devine evidentd la scurt timp de la nastere.
Fiecare caz de infectie nosocomiald trebuie dovedit cd se datoreaza spitalizarii sau ingrijirilor
medico-sanitare ambulatorii in unitati sanitare.

2. ATRIBUTII SI RESPONSABILITATI

1. Principiile fundamentarii activitatii de prevenire a infectiilor nosocomiale:




-

1.1. Prevenirea infectiilor nosocomiale este un obiectiv permanent al activitatii profesiunii
medico-sanitare si un criteriu de evaluare a calittii managementului din unitétile sanitare.

1.2. Supravegherea si controlul infectiilor nosocomiale sunt obligatii profesionale si de
serviciu pentru toate categoriile de personal medico-sanitar si auxiliar sanitar din unitdtile ofertante
si prestatoare de servicii si ingrijiri medicale.

1.3. Activitatea de asistentd medicala si ingrijirile aferente acesteia au loc in conditii de risc
recunoscute, motiv pentru care eradicarea sau eliminarea infectiei nosocomiale nu este posibild,
dar, controlul eficient al manifestarii cantitative si calitative a morbiditatii specifice poate fi realizat
prin diminuarea riscului la infectie si eliminarea infectiilor evitabile prin activitate preventiva.

1.4. Unitdtile sanitare ofertante ale serviciilor medicale si de ingrijire conexa actului
medical sunt obligate sd desfdsoare, pentru personalul propriu sau contractant al serviciilor
externalizate, activitdti de perfectionare profesionala si educatie, inclusiv in domeniul prevenirii si
combaterii infectiilor nosocomiale.

1.5. Activitatea de prevenire a infectiilor nosocomiale se organizeaza si se desfasoard in
toate unitdtile prestatoare de servicii medicale si de ingrijire pe baza unui plan propriu de
supraveghere si control a infectiilor nosocomiale.

1.6. Planul cuprinde, distinct pentru fiecare unitate si sectie de profil, protocoale de
proceduri si manopere profesionale, standarde de ingrijire si de tehnici aseptice si alte normative
specifice necesare pentru implementarea activitatilor programate.

1.7. Nerespectarea prevederilor legale si ale normativelor profesionale privind asigurarea
calitdtii actului medical, conditiile de asepsie-antisepsie, igiend in scopul prevenirii infectiilor
nosocomiale, atrage dupd sine responsabilitatea individuald a personalului sau dupd caz, a
institutiei ca persoana juridicd, in conformitate cu legislatia in vigoare.

2. Obligatiile principale in activitatea de prevenire a infectiilor nosocomiale:

2.1. Obligatiile unitatii:

a) Stabilirea obiectivelor fezabile in ceea ce priveste actiunile de supraveghere si control a
infectiilor nosocomiale si de pregatire profesionald specifica realizarii acestora.

b) Elaborarea si adoptarea Planului anual de supraveghere si control a infectiilor
nosocomiale cu actiunile si activititile necesare realizarii obiectivelor propuse si nominalizarea
atributiilor si responsabilitdtilor de la toate nivelele si componentele activitatii profesionale si
manageriale din unitate.

¢) Asigurarea unui mediu profesional si functional-organizatoric adecvat, care sa favorizeze
utilizarea unor metode si modele eficiente pentru realizarea activitatilor si responsabilititilor
asumate prin Planul anual de supraveghere si control a infectiilor nozocomiale.

d) Crearea unor conditii igienico-sanitare adecvate profilului activitatilor sub aspect edilitar,
dotari nemedicale, Incélzire, iluminat, aprovizionarea cu apd, alimentatie, indepartarea reziduurilor,
cdi de acces, etc.

e) Asigurarea, in cadrul bugetului alocat, a finantérii adecvate pentru realizarea activitatilor
in concordantd cu obiectivele si actiunile propuse in Planul anual de supraveghere si control a
infectiilor nosocomiale.

f) Evaluarea indeplinirii atributiunilor si asumarea responsabilitatilor prevazute in planul de
supraveghere si control a infectiilor nosocomiale, ori de cite ori situatia epidemiologicd o impune,
respectiv in cadrul bilantului anual de activitate, prezentat in fata consiliului de administratie al
unitatii.

2.2. Obligatiile personalului:

a) Adoptarea de catre intregul personal medico-sanitar, la nivelul tuturor competentelor
medicale si manopere de ingrijiri, a unui comportament adecvat aplicarii masurilor de prevenire a
infectiilor si respectarea principiului precautiunilor universale.



b) Asigurarea unor conditii de mediu fizic functional i servicii conexe actului medical,
inclusiv prin izolare functionald, care si permitd evitarea sau diminuarea riscului transmiterii
infectiilor in relatie cu prestatia de ingrijiri.

¢) Respectarea principiilor asepsiei si antisepsiei la toate nivelele si momentele ingrijirii si
terapeuticii acordate.

d) Utilizarea unor manopere si proceduri de ingrijire si terapie bazate pe protocoale de
activitate profesionala care corespund criteriului riscului minim acceptat in conditiile riscului
asumat.

e) Aplicarea unor masuri profesionale de profilaxie nespecifica, dupd caz specificd, pentru
protejarea bolnavilor si a personalului fatd de riscul la infectie.

f) Integrarea in activitatea profesionala curentd a supravegherii specifice a asistatilor,
cunoasterea si recunoasterea riscului la infectie, respectiv inregistrarea, stocarea, prelucrarea si
transmiterea informatiilor privind infectiile clinic manifeste sau depistate, in conformitate cu
normativele profesionale.

g) Solicitarea consultantei interdisciplinare, respectiv a colaborarii si coordondrii
profesionale de specialitate pentru evaluarea riscului pentru infectie si dupa caz, a combaterii unor
situatii endemice sau epidemice prin infectii nosocomiale, depistate si raportate in conformitate cu
reglementarile in vigoare.

h) Participarea la activitati de perfectionare profesionald pentru dobindirea unor cunostinte
specifice In prevenirea si controlul infectiilor nosocomiale.

3. Organizarea activitdtilor de supraveghere si control a infectiilor nosocomiale in unitatile
sanitare publice.

3.1. Unitdfile sanitare publice asigurd organizarea si functionarea unor servicii de
supraveghere si control a infectiilor nosocomiale, dupd cum urmeaza:

a) unitdtile sanitare de asistentd medicald primard cu paturi de zi sau de o zi, acreditate
pentru servicii medicale publice, vor desemna, din personalul propriu, un medic responsabil pentru
activitdtile specifice de supraveghere si control a infectiilor nosocomiale.

3.2. Unitatile sanitare de asistentd primara vor raspunde pentru activititile de supraveghere
si control a infectiilor nosocomiale prin asumarea responsabilititii profesionale si juridice de citre
titularul acreditat al unitatii medicale, in conformitate cu legislatia.

3.3. Unitatile medico-sanitare care nu pot asigura activitatea de supraveghere si control a
infectiilor nosocomiale prin personal angajat sau personalul propriu vor contracta serviciile
specifice sau personal specializat, in conformitate cu legislatia, de la Centrul de Sanitate Publica.

3.4. Indrumarea metodologica si profesionald a activitatilor se asigurd, la solicitarea
institutiei de catre CSP la solicitare.







