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| Digitally sig [ MOLDOVA EUROPEANA | . DN
. ] . . . med-by Novitchi-Tatiana 7o s
1.2 |Verificat Novitchi Tatiana [Qefg SMF 1  Date: 2025.09.27 08:49:36 EEST j* E
’ Reason: MoldSign Signature % .&%
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: s ) - Digitally signed by Panicp Vidleta
1.3 |Aprobat Panico Violeta |Sefa IMSP CS Criuleni Date: 2025}09.26 14:13:36 EEST
Reason: MdldSign Signatire
jon: Moldova
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2. SITUATIA EDITIILOR SI A REVIZIILOR

Nr. | Editia/revizia Componenta revizuita Modalitatea Data de la care se

Crt. | in cadrul editiei reviziei aplicd prevederile
editiei/reviziei
editiei

2.1 | Ediia 1

2.2 | Revizia 1
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3. LISTA PERSOANELOR LA CARE SE DIFUZEAZA EDITIA

Nr. Scopul Nr. de exemplare | Compartiment Functia
Crt. difuzarii transmise sau
varianta
electronici
3.1 | Aplicare Varianta electronicd | Conducerea Sefa IMSP CS Criuleni
o SSEPER  [CS, OME, OS Medici, asistente
3.2 | Evidenti  |Varianta electronicd | Subdiviziunea Sefd Subdiviziunea
transmisd prin Managementul Managementul Calitatii
email de serviciu | Calitatii

Prezenta procedura se distribuie electronic prin intermediul postei electronice de
serviciu citre toti salariatii IMSP CS Criuleni. Medicii din cadrul OMF, OS sunt
desemnati responsabili pentru disiminarea procedurii citre salariatii din
subordine.

Insusit de
Nume Prenume Functia Semnatura Data
Panico Violeta Sefd CS Criuleni 7 % //7:/ f/é /
Novitchi Tatiana Medic de familie V ﬂ/ M//
Ogor Tatiana Medic de familie %l/ 4
Lupasco Ludmila Medic de familie /
Clius Ala Medic de familie JD V7
Brinza Marin Medic de familie Z; v
Stahi Ala Medic de familie N (w
Verlan Aliona Medic de famili¢ “//"’f/
Balutel Larisa Medic de familie th
Brinza Lidia Medic de familie f@'ﬁwﬂ/ e
Voinescu Larisa Medic de familie % )
Vartic Larisa Medic de familie %&%g r /‘/
Evtodiev Laurentia Medic de familie %&/
Cebotari Ala Medic de familie M
Reabaia Olesea Medic de familie é& o4l br
Grosu Corina Medic de famiiie M/i 2/ =
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Vanica Nina

As.med.sef SMF nr.1

Perciuleac Viorica

As.med.sef SMF nr.2

Wi
Loghin Valentina Asistentd medicali 7/
: 2y |
Bologa Larisa Asistentd medicala

Palamarciuc Larisa

Asistentd medicala

éjgf"/;%/,;
/& /'

AR 7z

Carp Larisa Asistentd medicala ) ’\x{/ e}a
Samoila Ludmila Asistenta medicala 4‘/:"9//
Samoil Maria Asistent3 medicala Ty

Climenciuc Iulia

Asistentd medicald

Grigoriev Natalia

Asistentd medicald

Boscanean Eugenia

Asistentd medicala

Panuta Lidia

Asistentd medicald

Platon Ana

Asistentd medicald

Morarescu Tatiana

Asistentd medicald

Edlovscaia Raisa Asistentd medicala /@”Lj ~
Ojog Tatiana Asistentd medicald W)\m/
Grecu Maria Asistentd medicala W ‘
Dobrovolschi Eugenia Asistentd medicali

Chetrean Natalia Asistenta medicali M
Grier Angela Asistentd medicali \LN\‘] ‘
Betco Angela Asistentd medicald /g,f ﬁ&@

Ursu Eugenia

Asistentd medicald
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7
5. SCO

Scopul procedurii:

Procedura stabileste metodologia si responsabilitétile celor implicati in procesul
de sustinere a functiilor organelor vitale pana la interventia echipei AMU (la
necesitate).

6. Domeniu de APLICARE

Sectiile medicina de familie, medicii specialisti, laborator, sectile de:
fizioterapie, endoscopie, imagisticd medical, diagnostic functional, personal sala
de: proceduri; imunizare; tratament de zi.

7. Glosar

| Neaplicabil

8.roluri si responsabilitati

Responsabil de proces:
manageri , sefi sectie medicind de familie, asistenta superioara

9.Descrierea procedurii

DESCRIEREA PROCEDURII
Generalitati
Asistenta medicald de urgentd, este acordata la locul aparitiei urgentei medico-
chirurgicale de catre medicii de familie, medicii specialisti, care la momentul
aparitiei urgentei medico-chirurgicale se alfa in apropiere. Asistenta medicald de
urgenta se acorda conform PCN si Standardelor medicale de diagnostic si tratament.
Asistenta medicald de urgentd are ca scop mentinerea functiilor vitale pana la sosirea
echipei AMU (la necesitate) in limita competentelor si dotérilor (remedii
medicamentoase/aparataj/utilaj) disponibile.

Informarea persoanelor responsabile:
«  Informarea managerului subdiviziunii, in lipsa managerului, sefului de sectie
medicina de families sau sectiei consultative.
«  Solicitarea echipei AMU — 112 (la necesitate).

Etapele de acordare a asistentei medicale de urgenta:
«  Deplasarea la locul aparitiei urgentei medico-chirurgicale;
«  Amplasarea pacientului intr-un birou disponibil sau in caz de imposibilitate dey4
deplasare, crearea unei zone izolate prin paravane.
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 Punerea la dispozitie pereparatelor din trusa medicale persoanei ce necesita
asistentd medicala urgenta,

«  Evaluarea subiectivi si obiectiva a persoanei care manifestd urgentd medico-
chirurgicala de citre medicul de familie si medicul specialist de profil la necesitate;
«  Evaluarea indicilor vitali;

«  Stabilirea diagnosticului preventiv vizand urgenta medico-chirurgicala aparuta;
«  Solicitarea echipei AMU — 112 (la necesitate).

«  Realizarea interventilor si manevrelor medicale pentru controlul simptomelor
aparute in limita competentelor si dotérilor disponibile;

«  Mentinerea functionalitatii organelor si sistemelor de organe péna la sosirea
echipei AMU;

« Acordarea suportului psihologic pacientului pe intreaga perioadd de acordare a
asistentei medicale de urgenta,

«  Transmiterea pacientului specialistilor din cadrul echipei AMU.

10.documente de referinta

- Legea ocrotirii sanatatii nr. 441 din 28.03.1995, publicat: 22-06-1995 in
Monitorul Oficial Nr. 34 art. 373, modificat, LP169 din 06.12.19, MO367-
377/13.12.19 art.258; in vigoare 01.01.20

- Legea privind supravegherea de stat a sanatatii publice nr. 10 din
03.02.i2'909

- Legea/securittii si sanatatii in munca nr. 186 din 10.07.2008

- Ordinul MSMPS RM Nr. 430/2019 din 03.04.2019 cu privire la Serviciul
de Asistentd medicald Prespitaliceascé din Republica Moldova.

- Ghiduri, protocoale, standarde nationale si internationale din:domeniul
asistentei medicale de urgenta.

Anexe
1. Managementul asistentei de urgenti in criza hipertensiva
. Spitalizarea nu este obligatorie.
. Start de terapie antihipertensiva orald in caz de elevare a TA
. Reducerea TA se realizeaza treptat (ore).
. Pozitionarea bolnavului cu ridicarea extremitaii cefalice la 40°.
. Calmarea pacientului.
. Realizarea examenului primar — controlul TA, Ps, FR. 5
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. Administrarea remediilor antihipertensive oral:
O Tab. Captopril 50 mg sublingval in dependentd de valorile TA;
O sau Tab. Nifedipina 5-10 mg sublingval sau oral;
O sau Tab. Metoprolol 50 sau 100 mg oral
O sau Tab. Furosemid 20-40 mg oral.
. Solicitarea serviciului 112 la ineficienta masurilor aplicate.
Referirea pacientului la medicul de familie in caz de obtinerea rezultatelor
pozitive

de la tratamentul aplicat.
2. Asistenta de urgenta in criza de astm bronsic

(Managementul starii de urgenta conform Protocolului Clinic National la etapa
prespitaliceascd)

Obllgatorlu, in timpul accesului:
F s Scoaterea pacientului din incaperea unde se presupune ca sunt

alergeni sau aerisirea Incéperii.
o Verificarea stérii de constienta.

o Eliberarea cutiei toracice de hainele ce-1 stingheresc (cravata, centura,
descheiem nasturii etc.).
e Asigurarea fluxului de aer.
e Calmarea pacientului.
e Asigurarea pozitiei semisezandd/sezandd pentru a-i favoriza respiratia.
e Administrarea bronhodilatatoarelor cu actiune de duratd scurta - Beta2

agonisti cu duratd scurti de actiune (Salbutamol, Berotec), calea de
administrare inhalatorie 1 puf de 2 ori, Salmeterol (Serevent) — 1 puf.

NB! Supradozarea lor poate duce la epuizarea receptorilor B2, manifestatd prin
bronhoconstrictie si inrdutdtirea stdrii pacientului.

e Administrarea corticosteroizilor inhalatori Beclometazon (Becloforte) céte 50
- 100mcg,

Flixotide - 25-50 mcg, (in cazul cind pacientul dispune de aceste remedii).

e Aministrarea Sol. Eufilini 2,4 % - 5 ml intravenos lent pe sol. NaCl 0,9% 5,0
ml.

e Administrarea glucocorticosteroizilor sistemici intravenos in bolus 6
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lent: de Sol. Dexametazoni 8-24 mg. pe sol. NaCl 0,9% 5,0 ml.
e Solicitarea serviciului 112 la ineficienta masurilor aplicate cu spitalizarea
pacientuluila necessitate.

e Referirea pacientului la medicul de familie in caz de obtinerea rezultatelor
pozitive de la tratamentul aplicat.

3. Asistenta de urgenta in sindromul febril

- Determinarea temperaturii corpului cu termometrul in ambele fose axilare:

- Subfebrilitate — mentinerea temperaturii corporale intre 37.0-37.9°C

- Febra moderati — mentinerea temperaturii corporale intre 38.0-38.9°C

- Febra ridicatd - mentinerea temperaturii corporale intre 39.0-39.9° C

- Hiperpirexie - mentinerea temperaturii corporale peste 40°C

- Administrarea Tab. Paracetamoli 500 mg. per os in lipsa contraindicatiilor.

- Monitorizarea efectului asteptat al tratamentului aplicat timp de 30 min,

- In lipsa efectului tratamentului aplicat, solicitim serviciul 112 cu spitalizare la
necesitate.

- Referirea pacientului la medicul de familie in caz de obtinerea rezultatelor

pozitive de la tratamentul aplicat.

4. Acordarea primului ajutor in caz de luxatii

Persoana accidentatd rimane la locul accidentului, cu exceptia cazurilor
cand este expus altui pericol.
Asigurarea repausului absolut segmentului lezat.
Combaterea sindromului algic (sol. Diclober) la indicatia medicului.
Aplicarea pungii cu gheatd/prisnitelor reci.

Imobilizarea de transport cu mijloace improvizate.

o fnflipsa efectului tratamentului aplicat, solicitdm serviciul 112 cu spitalizare la
necesitate.

e Referirea pacientului la punctul traumatologic conform locului de trai.

5. Acordarea primului ajutor in caz de fracturi

« Confirmarea/infirmarea fracturii si a tipului de fractura.
o Interzicerea: asezarii accidentatului, ajustarea osului fracturat in forma
corectd, indepartarii fragmentelor osoase (in fracturi  deschise),
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deplasarii persoanei

accidentate fard aplicarea imobilizarii.

e  Aplicarea hemostazei in caz de fracturi deschise (garou arterial
BEsmarh-hemoragia arteriald; pansamnet compresiv) si a pansamentului
ééeptic pe plaga.

e Imobilizarea, pe cit posibil, a partii accidentate folosindu-se atele
prefabricate — atela Kramer, atele gonflabile, care trebuie sé fie suficient de
lungi si dure, pentru a imobiliza 2 -3 articulatii vecine sdndtoase. Atela se
infdsoara cu tifon si se fixeaza.

e Aplicarea atelei, la etapa prespitaliceasca, se realizeazd peste
imbricaminte/incaltdminte, pentru a nu deranja locul fracturii.

e  Solicitarea serviciului 112 cu spitalizarea accidentatului cu referirea

pacientului la punctul traumatologic conform locului de trai.
6. Acordarea primului ajutor in caz de hemoragii

o Pozitionarea victimei in dependentd de locul hemoragiei (decubit
1 dorsal cu partea cefalicid mai jos de nivelul toracic, elevarea zonei
. afectate, pozitia ridicatd a membrului traumat, dacd persoana este
inconstientd se aseaza in pozitie de siguranta).
y Calmarea pacientului.
e 'Inliturarea cu grija a hainelor prin taiere ce acopera plaga.
e Interzicerea scoaterii obiectelor infipte adanc 1n rand (dacd existd),
deoarece pot duce la o agravare a sadngerarii.
e Acoperirea leziunii cu un pansament steril sau material textil curat, apoi

aplicarea presiunii pe zona afectata.
e Manipularea atentd a zonei, in caz de fractura.

e Monitorizarea functiilor vitale si a constientei victimei (starea de
constiinta, pulsul respiratia, tensiunea arteriald).
. . NB! In lipsa pulsului si a respiratiei, se va Incepe
|\ resuscitarea cardio- respiratorie.

e Aplicarea unui nou bandaj peste cel existent, daca sdngerarea trece prin stratul
de bandaj. g
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Aplicarea unei presiuni indirecte asupra arterei proximale in cazul
leziunilor de mare amploare.

N NB! Interzicerea miscarii victimei in caz de traumatism la
" cap, gat sau spate si nu trebuie aplicata presiune, daca leziunea
este la nivelul ochiului.

Conduita in hemoragie nazald:

asigurarea confortului psihofiziologic - capul se apleaca inainte si in jos.
Aplicarea de gheata la raddcina nasului pe 10 — 15 min.

Apelarea la serviciul 112, dacd hemoragia nu se opreste.

NB! nu se pleaca capul pe spate!

° NB! Evitarea contactului direct cu sdngele se poate realiza
prin folosirea méanusilor sau a altor forme de protectie.

NB! In caz de suspectie a hemoragiei interne (tegumente palide,
transpirate si reci) apelam 112!, pozitionarea in decubit dorsal, capul
declin si memebrele inferioare ridicate la 45° C, aplicarea pungii cu
gheata.

rSolicitarea serviciului 112 cu spitalizarea accidentatului la necesitate.

Referirea pacientului la medicul de familie In caz de obtinerea

rezultatelor pozitive de la tratamentul aplicat.

7. Acordarea primului ajutor in caz de convulsii

° Solicitarea serviciului 112.

K o Plasarea persoanei convulsiva in pozitia de siguranta cu un

suport moale sub cap (in decubit lateral).
Protejarea de traume: verificarea spatiului Inconjurator si indepartarea
obiectelor de care s-ar putea lovi persoana cu convulsii.
Deschiderea cdilor respiratorii prin subluxatia mandibulei.
Protejarea capului prin sustinerea lui pe perioada crizei.
e NB! Imobilizarea persoanei in convulsii este contraindicata!!!

“. (Cavitatea bucala va fi libera, Nu vom introduce nimic in ea!!!
e Monitorizarea persoanei ce suferd de convulsii pe toata durata crizei si
dupa.
Dupa cedarea convulsiilor eliberam caile respiratorii de secretii (saliva,
secretii nazale), ne asigurdm ca persoana post-convulsivd respird si o
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vom l&sa in conditii de liniste si repaus absolut.

o Referirea pacientului la medicul de familie in caz de obtinerea

rezultatelor pozitive de la tratamentul aplicat.

8. Acordarea primului ajutor in caz de lipotimie

e Scoaterea bolnavului la aer curat.

e Asezarea pacientului in decubit cu picioarele usor ridicate fata
de partea cefalicd (se combate mecanismul de producere -
hipotensiunea arteriald, ortostatismul).

o Interzicerea administrarii lichidelor pe cale orald, dar se
admite stropirea pacientului cu apa rece.

e FEliberarea pacientului de hainele ce il strAng (cravata,

centurd, nasturii descheiem etc.).

e Oferirea pacientului si miroase cdteva picéturi de Amoniac pe un
tifon.

e Solicitarea serviciului 112 cu spitalizarea la necesitate.
e Referirea pacientului la medicul de familie in caz de
obtinerea rezultatelor pozitive de la tratamentul aplicat

9. Acordarea primului ajutor in caz de asfixie

o Solicitarea serviciului 112.

« Restabilirea permeabilitatii cilor respiratorii prin: aplicarea a 4-5
lovituri dozate in zona interscapulard sau manevra Heimlich -
efectuarea a 4-5 compresii in regiunea abdominald superioara.

10
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e Asezarea victimei In pozitie de sigurantd la pierderea constiintei.
e Realizarea respiratiei artificiale si masaj cardiac extern (in stop cardiac)
in caz dacd la victima nu se determina pulsul si respiratia.

e Referirea pacientului la medicul de familie In caz de obtinerea
r‘ezultatelor pozitive de la tratamentul aplicat.

Acordarea primului ajutor in caz de stop cardio-respirator

. Solicitarea serviciului 112.

. Asigurarea securitatii salvatorului, victimei si a persoanelor din jur.

e Pozitionarea victimei pe spate pe un plan dur.

e Determinarea indicilor vitali (puls si respiratia).

e Eliberarea sau descheierea rapida a nasturilor la pantaloni, centura, cravata,
gulerul camasei.

; 2 : : : o 11
e Deschiderea ciilor respiratorii se realizeaza prin subluxatia mandibulei.
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e Realizarea compresiilor toracice cu ambele madini plasate in centrul
toracelui. Podul palmei celeilalte maini se plaseazd peste méana care se
afld pe torace si se intrepatrund degetele maéinilor evitdndu-se astfel
3ompresia coastelor. Salvatorul este plasat vertical deasupra victimei si cu
coatele Intinse. Frecventa compresiilor este de 100 /min. Dupi fiecare
compresie toracele trebuie sa revind la normal fard a pierde contactul
mainilor cu sternul. Compresiile si decompresiile trebuie sé fie egale ca
intervale de timp.

o Efectuarea respiratiei artificiale - se ageaza etans buzele pe gura victimeli,
se sufld constant pana la expansionarea toracelui, iar a 2-a respiratie se
efectueazd dupad revenirea toracelui la normal.

e Realizarea a 30 compresii cardiace in alternanta cu 2 insuflari gurd-in-gura.

« Verificarea absentei semnelor de circulatie dupa 3 cicluri.
e Daca victima prezinta semne de circulatie, se opreste masajul si continudm
insufldrile gura-in-gura pana la interventia serviciului de urgenta 112.

o o~
P e e VAT

it

Figurs B

Fiours A

e  Referirea pacientului la medicul de familie in caz de obtinerea
rezultatelor pozitive de la tratament
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Proces verbal Conferinti asistentelor medicale CS Criuleni 22.10.2025
Ordinea de zi:

1. Rolul AMP in screening de col uterin
2. Hepatitele virale. HIV/ SIDA

In cadrul conferintei medicale au participat 39 asistenti medicali de familie.
1. Prelegerea a fost sustinut:

Expert coordonator a implementarii screeningului de col uterin — Ispir Ludmila. Cancerul de col uterin — una dintre
principalele cauze de deces In randul femeilor. Ce cauzeazs cancerul de col uterin:Papiloma Virul Uman (HPV), HPV
se transmite in timpul actului sexual Cu 0 persoana infectats, F umatul, Tipurile HPV — 16-18

Prevenirea:Vaccinarea contra HPV a fetelor s baietilor, Testul de Screening Papanicolau al colului uterin , Vaccinarea
cu HPV fetele si baietii 9 — 14 anj 1 dozd, 14 — 26 ani — 2 doze, Testul cistologic — femeile cu vérsta 25- 61 ani, odata
la 3 ani. Test Papanicolau anormal:Efectuarea unui nou test Papanicolau, Testarea pentru HPV, Colposcopia, Biopsia,
Tratament excizional. Toate se vor indica in functie de rezultat.

2. Prelegerea a fost sustinuti de citre medicu] de familie — Grosy Corina. Tipurile de hepatita: A, B, C,D,E

Transmiterea: Fecalo-ora] ( hepatita A-E). Prin sange si fluide corporale (hepatita B, C, D)

Prevenire: Spilare corecti a méinilor si igiena personald, Utilizarea protectiei la contacte sexuale, Evitarea contactulyj
cu séngele altor persoane.

Diverse:
Respectarea regimului sanitar antiepidemic in subdiviziuni

Gestionarea deseurilor medicale, selectarea si ambalarea, predarea lor.

Vaccinarea copiilor cu varsta tinta

Introducerea tuturor pacientilor n sistema SNV.

in carul conferintei a fost efectuatis studierea Procedurilor Operationale Standard (POS) in domeniul medical.
Procedurile au fost aduse Ia cunostints, explicate si Insugite de citre personalul medical prezent,
POS Porgramarea la medicuy] de familie.

POS Triajul primar a pacientilor.,

POS Managementul cazurilor de urgente medicale.

POS Managementu] cazurilor de adresare programati.

POS Imunoprofilaxia,

POS fngrijiri medicale la domicilju.

POS Conlucrarea cu sectory] prespitalicesc si AMU.

POS Evidenta gravidelor pénd la 12 siptimani.

POS Prescrierea si monitorizarea antibioticoterapiej.




