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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
egzgscrir:zzr%?cniu CS, OMF, 0OS Medici, asistente
3.2 | Evidenta Varianta electronicd | Subdiviziunea Sefd Subdiviziunea
transmisa prin Managementul Managementul Calititii
email de serviciu | Calitatii

Prezenta proceduri 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.
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Nume Prenume Functia Semnatura Data
Panico Violeta Sefd CS Criuleni // % ps
Novitchi Tatiana Medic de familie T, )
Ogor Tatiana Medic de familie /ﬂ&%%
Lupasco Ludmila Medic de familie J
Clius Ala Medic de familie @/72{7”)/
Brinza Marin Medic de familie % ‘ '
Stahi Ala Medic de familie thﬁu/ﬁm
Verlan Aliona Medic de familie W )
Balutel Larisa Medic de familie %72/
Brinzi Lidia Medic de familie 77

Voinescu Larisa

Medic de familie

Vartic Larisa Medic de familie (}V %(7 '
Evtodiev L {i Medic de famili A, —

odiev Laurentia edic de familie 4,/%/4
Cebotari Ala Medic de familie 'QNQ@\\ l\'
Reabaia Olesea Medic de familie /24’},[ /£ 6{/ 0
Grosu Corina Medic de familie 7
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4.

riscurilor in aparitia IAAM. Unificarea modalitétii de de
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Olcenco Ecaterina Medic de familie
Ribac Victoria Medic de familie W/ /
Mosnegut Maria Medic pediatru \ /
Vanica Nina As.med.sef SMF nr.1 Jm
Perciuleac Viorica As.med.sef SMF nr.2 :‘/ V;&//
Loghin Valentina Asistentd medicala /ﬂ}/’
Bologa Larisa Asistentd medicald O{/LZ Yy
Palamarciuc Larisa Asistentd medicali 2 44/7 /
Carp Larisa Asistentd medicald L

i

Samoila Ludmila

Asistentd medicald

Samoil Maria

Asistentd medicali

Climenciuc Iulia

Asistentd medicald

Grigoriev Natalia

Asistentd medicald

Boscanean Eugenia

Asistentd medicala

Panuta Lidia

Asistentd medicala

7%:

Platon Ana

Asistentd medicala

/MR
i

Morarescu Tatiana

Asistentd medicala

Edlovscaia Raisa

Asistentd medicald

l/(/((,()?,()/u);\W
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Ojog Tatiana

Asistentd medicald

Grecu Maria

Asistentd medicald

sy

Dobrovolschi Eugenia

Asistentd medicala

; v . R
,%v’ 222007 ey

Chetrean Natalia Asistentd medicali [ ///)(-(/l. Vldreiis
Grier Angela Asistentd medicali \L&\!\
Betco Angela Asistentd medicali

Ursu Eugenia

Asistentd medicali

ft Lo

gz

SCOPUL PROCEDURITI:
4.1. Procedura are ca scop reglamentarea activititilor ce t

5 b

in modul stabilit a infectiilor asociate asistentei medicale. _
5. DOMENIUL DE APLICARE A PROCEDURII OPERATIONALE:

3

in de profilaxie, combatere si reducere a
pistare, diagnosticare, notificare si raportare
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S.1. Prezenta procedurd se aplicd in toate subdiviziunile din cadrul IMSP CS Criuleni care
desfégoard activititi de tratament si ingrijire a pacientilor.

6. DOCUMENTELE DE REFERINTA APLICABILE PROCEDURII OPERATIONALE:
6.1.Reglementiiri internationale:
6.2.Reglementiri nationale:
-Hotérdrea Guvernului RM nr. 663 din 21.07.2010, privind aprobarea Regulamentului sanitar
privind conditiile de igiend pentru institutiile medico-sanitare;

- Hotararea Guvernului RM nr.1431 din 29.12.2016 pentru aprobarea Regulamentului privind
sistemul de alerte precoce si raspuns rapid pentru prevenirea, controlul bolilor transmisibile si
evenimentelor de sandtate publica.

- Ordinul Ministerului Sanitatii nr. 385 din 12.10.2007, Cu privire la aprobarea definitiilor de caz
pentru diagnosticul, evidenta si raportarea bolilor transmisibile in Republica Moldova.

-Ordinul MS nr.749 din 11.09.2024 *Cu privire la supravegherea, prevenirea si controlul infectiilor
asociate asistentei medicale;
-Ghid pentru prevenirea si controlul infectiilor in institutia medico-sanitari spitaliceasca Aprobat prin
Ordinul Ministerului Sanatatii al Republicii Moldova nr. 672 din 09.08.2024
Ordinul MSMPS nr. 711 din 07.06.2018 Cu privire la sistemul national de supraveghere epidemiologic
a rezistentei antimicrobiene.
6.3. Reglementiri secundare:
- Ordinul MS nr. 264 din 21.09.1998, Cu privire la combaterea si profilaxia hepatitelor virale B, C, D
in Republica Moldova;
- Ordinul MS nr. 161 din 07.02.2018, Cu privire la aprobarea ,,Standardului de supraveghere
epidemiologicd a infectiei cu HIV”;

- Ordinul MS nr. 765 din 30.09.2015, Cu privire la aprobarea Ghidului practic ,,Siguranta injectiilor”; -

- Ordinul MS nr. 371 din 03.06.2010, Cu privire la organizarea masurilor de profilaxie si combatere a
holerei si altor boli diareice acute;
6.4. Reglementiri interne:
Nu se aplica
6.5. Alte documente de referint::
Nu se aplici

7. DEFINITII ST ABREVIERI ALE TERMINILOR UTILIZATI iN PROCEDURA.
7.1. Definitii ale termenilor:

Nr. | Termenul Definitia si/sau daci este cazul, actul care defineste termenul
7.1.1. | Infectie asociatdi Orice maladie (stare) infectioasa, care afecteazi pacientul ca rezultat
asistentei medicale | al spitalizirii sau adresirii pentru asistentd medicals, sau maladie
(IAAM) infectioasd care afecteaza lucritorul medical al institutiei curativ-

profilactice ca urmare a indeplinirii obligatiunilor functionale,
indiferent de momentul aparitiei simptomatologiei, in limitele
perioadei de incubatie.

7.1.2. | Infectia cdilor Afectiuni apdrute dupd procedurile invazive si  utilizarea
urinare echipamentelor medicale, asociate cu cateterul urinar intern,
sistemele de drenaj urinar si ingrijirea acestora.
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7.1.3.

Utilizarea prudentd | activitati privind organizarea §i asigurarea modului general de
a preparatelor prescriere, eliberare, distribuire si administrare a antibioticelor,
antimicrobiene respectiv reglementarea pe bazi de protocoale a prescrierii, vizand
prevenirea aparitie tulpinilor de microorganismelor rezistente.

7.1.4.

Rezistenta la capacitatea microorganismelor, cum ar fi bacteriile, si devini din ce
preparate in ce mai rezistente la un preparat antimicrobian la care au fost
antimicrobiene anterior receptive. RAM este o consecintd a selectiei naturale i a
(RAM) mutafiei genetice. Aceastd mutatie este transmisa ulterior, conferind
rezistentd. Acest proces de selectie naturali este exacerbat de factori
umani, cum ar fi utilizarea inadecvati a antimicrobienelor in
medicina umani si veterinar, conditii de igiena deficitari si practici
ale centrelor medicale sau in cadrul lantului alimentar care faciliteazs
transmiterea microorganismelor rezistente. in timp, aceastd situatie
fac ca antimicrobienele s fie mai putin eficiente si, in ultim istant3,
sd devind inutile.

T.1.5,

Preparate include antibioticele, medicamentele antivirale, antifungice si
antimicrobiene antiprotozoarele. Acestea sunt substante active de origine sintetici
sau naturald care distrug sau care inhibd dezvoltarea
microorganismelor. Utilizate in mod obisnuit in medicind (de
exemplu, infectii ale tractului urinar, chirurgie si Ingrijirea nou-
nascutilor prematuri), acestea sunt vitale in prevenirea si tratarea
infectiilor la oameni si animale.

7.1.6.

Utilizarea prudentd | presupune activitdfi privind organizarea gi asigurarea modului
a preparatelor general de prescriere, eliberare, distribuire si administrare a
antimicrobiene antibioticelor, respectiv reglementarea pe bazd de protocoale a
prescrierii,  vizdnd  prevenirea aparitie  tulpinilor  de
microorganismelor rezistente.
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7.2. ABREVIERI ALE TERMENILOR:

Nr. Crt. | Abrevierea Termenul abreviat
7.2.1. IAAM Infectie asociati asistentei medicale
122, IN Infectii nosocomiale
7.2.3. GSCIN Ghid supraveghere si control in infectiile nosocomiale
7.2.4 GPSI Ghid practic siguranta injectiilor
7.2.5. RAM Rezistenta la preparate antimicrobiene

8. DESCRIEREA PREZENTEI PROCEDURI OPERATIONALE:

8.1. Generalititi
IMSP Centrul de Sanitate Criuleni a adoptat si implementat ghidul pentru prevenirea si controlul
infectiilor In institutia medico-sanitari spitaliceascd Aprobat prin Ordinul Ministeruluj Sénatatii al
Republicii Moldova nr. 672 din 09.08.2024.
Intru realizarea activitatilor necesare este elaborat si aprobat ordinul si planul complex de masuri privind
IAAM. In procedurd sunt reglementate activititilor ce tin de unificarea modalitatii de depistare,
diagnosticare, notificare si raportare in modul stabilit a infectiilor asociate cu asistenta medicala,
neadmiterea aparitiei si raspandirea eruptiilor de IAAM, profilaxia, combaterea si reducerea riscurilor
in aparitia JAAM. Si nu diunim angajatilor, pacientilor si familiei lor. POS este parte integrald a
supravegherii si controlului infectiilor. Aceasti procedurd se extinde asupra activitatii tuturor lucritorilor
medicali.
8.2. Documente utilizate:

- Procese verbale ale vizitelor serviciului epidemiologic in sectii si subdiviziuni;

- Ancheta epidemiologics;
8.2.1. Provenienta documentelor:

- Registre utilizate conform ordinului MS RM nr.630 din 08.08.2016;

- Ancheta epidemiologic conform ordinului MS nr.828 din 3 1.10.2011 ;

- Procese verbale si instructiuni interne;

8.3. Resurse necesare:

8.3.1. Resurse materiale: Ghiduri practice, protocoale clinice nationale, standarde medicale

8.3.2. Resurse umane: Personalul institutiei

8.3.3. Resurse financiare: Conform bugetului aprobat

8.3.4. Resurse nemateriale: Instruirea personalului medical privind respectarea procedurii si aplicarea
corectd a instructiunilor privind utilizarea prudents a preparatelor antimicrobiene.

8.4. Descrierea procedurii

La suspectara ori depistarea oricirui caz de maladie infectioasd cu semne clinice ori pacientii — purtétori
al tulpinilor de microorganisme de orice etiologie, inclusiv virusi ori tulpini antibioticorezistente, de
catre orice lucrator medical efectueazi urmitoarele actiuni:

-informarea imediata a sefului de sectie. In functie de caz si situatie epidemiologici la necesitate se
informeaz3 si alte persoanele cointeresate;

-declararea cazului prin aviz de urgentd prin coordonare cu medicul epidemiolog/responsabil al
institutiei la CSP teritorial in primele 24 ore de la suspectare ori depistare, prin telefon la nr.: 022-
574-344; 022-574 347, se inregistreazi in SI SBTESP si luarea informatiei: persoana (nume) care a
receptionat cazul, data, ora transmiterii si numarul epidemiologic de inregistrare a cazului de boala;
-aplicarea masurilor de izolare a sursei de infectie (bolnav/i ori purtitor/i) in functie de caz. Cu

6
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maladii contagioase - transfer si tratament in spitalele specializate de boli infectioase.
- supravegherea medicald a pacientilor contacti direct (cabinet) cu risc major de contractare si dezvoltare
a infectiei nosocomiale;

Colectarea materialului patologic (biofluide) din plagi sau din alte cii si organe pentru diverse
cercetdri microbiologice ori virusologice de laborator cu scopul identificarii certe a agentului microbian
cauzal si aprecierea rezistentei microorganismelor la preparate antimicrobiene in scopul prescrierii
corecte si adecvate a tratamentului;
Transportarea cit mai operativi (nu mai mult de 2 ore din momentul prelevérii) a materialului
patologic in container (recipient) special cu completarea indreptarii respective (formular aprobat) in
laboratorul microbiologic/virusologic contractat. incheierea contractului de prestare servicii cu
laboratorul Agentiei Nationale pentru Sanitate Publici gte;
Organizarea si efectuarea dezinfectiei finale in locurile aflirii pacientului/purtdtorului, si ulterior
curente, in dependenta de infectie, maladie si microflora identificata;
Se inregistreazi cazul (-urile) in registrul- maladii infectioase F. 060/e formular aprobat; si SI
SBTESP.
Se efectueazi anchetarea epidemiologici a cazului (cazurilor) de IAAM pentru determinarea cauzei si
conditiilor aparitiei, cu consultarea a sefului sectiei, medicului curant in caz de necesitate a medicului
infectionist ori alti specialisti cointeresati;
Sarcinile anchetei epidemiologice:
- determinarea factorilor de risc, care au condifionat imbolnavirea (-ile) si aparitia IAAM:- determinarea
agentului cauzal si marcherilor epidemiologici;
- determinarea sursei de agenti cauzali, a cailor si factorilor de transmitere a agentilor cauzali;
- elaborarea si organizarea misurilor de localizare si lichidare a focarului de infectie;
- organizarea supravegherii medicale a contactatilor (pacienti §i personal) in limita perioadei maxime
de incubatie;
- Indeplinirea Fiselor de supraveghere epidemiologica a pacientului cu TAAM
8.4.2. Clasificarea IAAM (nosocomiale):
Infectia céilor respiratorii (pneumonia nosocomiald, pneumonia VAP);
Infectia tractului urinar;
Infectia plagilor chirurgicale;
Infectia asociata cateterizarii intravasculare, periferica si centrald.
Infectia asociata injectiilor.
8.4.3. Sursele de colectare a datelor in supravegherea IAAM
- "Fisa medicald a bolnavului de stationar cu anexe”, F.003/e-2012;
- Registrul persoanelor asigurate care au beneficiat de servicii medicale de inaltd performanti F. 1/19
- Registrul de evident a bolilor infectioase F. 060/e
8.4.4. Strategii de control al [AAM
- efectuarea sistematici a analizei operative si retrospective a situatiei epidemiologice in institutie cu
identificarea ulterioard a prioritatilor de reducere a morbidititii prin IAAM si neadmiterea aparitiei
eruptiilor epidemice a cazurilor de [AAM:;
- evaluarea privind calitatea procedurilor de diagnosticare si tratament, manipulatiilor cu semnificatie
epidemiologici;
- monitorizarea privind respectarea procedurii operationale de igiend a mfinilor la efectuarea
manoperolor invasive cu semnificatie epidemiologici;
- evaluarea privind respectarea regimelor de dezinfectie, sterilizare si monitorizare prin invesigatii de

7
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laborator a mediului spitalicesc;

-respectarea procedurii de gestionare a deseurilor periculoase rezultate din activitatea medicali;

- colectarea si evaluarea datelor, importante din aspect epidemiologic expuse in planul de masuri aprobat
prin ordinul intern.

8.4.5 Criterii de apreciere a IAAM

Infectia chirurgicald de plagd superfciald - se inscriu cel putin una din urmétoarele criterii:

- secrefii purulente din incizie, sau dren suprafatial cu confirmare de laborator, sau fird asemenea
confrmare;

- izolarea microorganismelor din lichid sau tesut, prelevate prin metode aseptice din zona plagii de
suprafat3;

- durere sau senzatie dureroasi (dolor), tumofere limitat3 (tumor), hiperemie(color), febrd locals sau
febrd general (In cazul c4nd nu este prezentd alté cauzd), leucocitozs, accelerarea vitezei de sedimentare
a eritrocitelor, indicarea antibioticelor firi o alts cauzd, sau deschiderea deliberatd a pligii de catre
chirurg.

Diagnosticul infectiei chirurgicale de plagd superfciald este stabilit de medicul chirurg sau de medical
curant.

Infectia chirurgicald de plagi profundi - pacientul inscrie cel putin una din urmétoarele criterii:

- secretii purulente din addncimea inciziei, insi nu din organ sau cavitate;

- divergenta spontana a pligii sau deschiderea deliberati de catre chirurg, cand pacientul prezinti cel
putin unul din urmitoarele semne sau simptome ale infectiei: febra (>38°c), durere locals sau senzatii
dureroase, chiar si In cazul rezultatelor bacteriolo gice negative.

- la examinarea directs, in timpul operatiei repetate, la examinarea histopatologica sau imagistica este
depistat un abces sau alte semne de infectie 1n zona inciziei profunde.

Diagnosticul de infectie chirurgicald profundi este stabilit de chirurg sau medicul curant.

Infectia chirurgicali a organului/cavititii

Infectia apare nu mai tarziu de 30 de zile dupd operatie in lipsa implantelor, sau nu mai tarziu de un an
la prezenta implantelor in locul operatiei, si sunt toate temeiurile de a socoti ci infectia este legatd de
operafia datd, in infectie este implicati orice parte a organismului, cu exceptia zonei de incizie, care a
fost deschisd sau supusi manipulafiilor in timpul operatiei, si pacientul inscrie celputin una din
urmatoarele criterii:

- elimindri purulente din drenajul stabilit in organ sau cavitate,

- depistarea microorganismelor din lichid/tesut, obtinut prin metode aseptice din organul sau cavitatea
afectati.

- la examinarea directs in timpul operatiei repetate, sau la examinarea histopatologica sau radiografca,
este depistat un abces sau alte semne de infectie in care sunt antrenate organul saucavitatea respectivi.
- Izolarea microorganismelor din fluide biologice si alte date de laborator (investigatia singelui (numéarul
de leucocite, VSH, procalcitoninca, PCR) si urinei (prezenta si numarul de leucocite, proteind, bacterii),
investigatii bacteriologice a lichidelor sau tesuturilor cu determinarea sensibilititii la preparate
antibacteriene), radiografie.

Diagnosticul de infectie chirurgicald a organului/cavitafii este stabilit de chirurg sau medicul curant

Criteriile de definire a infectiilor, ciilor respiratorii inferioare

A) Pneumoniile nosocomiale

- prezenta ralurilor sau matititii la examenul obiectiv si unul din urmétoarele:
a) reaparitia sputei purulente, sau modifcarea caracteristicilor gi:

8
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b) microorganism izolat din sput in cantitate >103 ;

¢) microorganism identic izolat din hemoculturi si sputa;,

d) izolarea unui microorganism patogen din proba de aspirat transtraheal, spaliturd bronsica sau biopsie;
2. la examen radiologic - prezenta unui infltrat nou sau progresiv, a unei opacititi, a unei cavititi sau
aparifia lichidului pleural si unul din urmitoarele:

a) reaparitia sputei purulente cu microorganisme in concentratia 104-105 germeni/ml sau modifcarea
caracteristicilor ei;

b) microorganism izolat din hemoculturs identic cu cel din sputa;,

¢) izolarea unui microorganism patogen 10%- 10° proba de aspirat transtraheal, spalétura bronsica ori

biopsie;
d) izolarea unui virus sau detectarea de antigene virale in secretiile ciilor respiratorii;
e) dovada histopatologica de pneumonie.
B) Brongita, traheobronsita, traheita (fird semne sau simptome de pneumonie).
- pacientul nu are semne clinice si radiografce de pneumonie §i prezintd doud din urmétoarele: febri
(>38°), tuse, debut sau cregterea productiei de sputd, raluri si unul din urméitoarele:

a) microorganism izolat din materialul obtinut prin aspirat traheal;

b) test pozitiv pentru antigene microbiene in secretiile respirator
Criterii de defnire a infectiilor tractului urinar (UTI)
A) Infectia simptomatici atractului urinar se stabileste n baza prezentei unuia din urmatoarele semne:
- Febra (>38°¢), polachiurie, disurie, sensibilitate suprapubiand si o urinoculturd cu peste 10° colonii/ml
urind, cu izolarea a nu mai mult de dous specii de germeni (pentru ca probele de urini si aibi valoare in
determinarea caracterului de infectie nosocomials, ele trebuie si fe obtinute aseptic, folosind tehnici
concrete ca: recoltarea cu toaletd prealabild locali riguroasd, prin metoda mijlocului jetului, prin sonda
vezicald sau prin punctie suprapubiani);
- doud din urmétoarele semne: febra (>38°), polachiurie, disurie, sensibilitate suprapubian si unul din
urmadtoarele:
a) piurie (leucocite in 20 mm3 urina, sau >3 leucocite/camp, citite cu ocular >10, obiectiv 40 (10x40);
b) prezenta de microorganisme in urin, pe frotiul din sediment colorat Gram;
c) doud uroculturi cu izolarea aceluiasi germene (bacterii Gram negative sau staflococ saproft) cu un
numar de cel pufin 100 germeni/ml urini pentru fecare microorganism;
d) urocultura 104 - 105 germeni/ml de urini cu un singur microorganism;
e) instituirea terapiei antimicrobiane;
f) diagnosticul medicului.
B) Bacteriuria asiptomaticd.
¢ necesard prezenta unuia din urmétoarele criterii (1 sau 2):
- prezenta unei sonde urinare permanente timp de 7 zile inaintea efectudrii unei uroculturi In absenta
febrei, polachiurie, disurie, sensibilitate suprapubiand si izolarea din uroculturd a cel putin 100.000
germeni/ml/urind cu maxim doui specii de microbi prezente;
- absenta unei sonde urinare permanente timp de 7 zile inainte de cele dous uroculturi pozitive (cel
pugin 100.000 germeni/ml/urind cu cel mult dous specii microbi) in absenta febrei, polachiuriei,
disuriei, sensibilitatii suprapubiene.
8.4.6 Instruirea personalului
Instruirea personalului se efectueazi anual, la necesitate si In cazul angajatilor noi.
8.4.7. Valorificarea rezultatelor activitatii:

Instruirea personalului conform ”Procedurii privind evidenta, controlul, si supravegherea IAAM
9
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Nr. personal instruit / nr. total de personal X 100 = % (rata) personal instruit.
Tinta: 100% personal instruit (cei care activeazi la moment).
9. RESPONSABILITATI SI RASPUNDERI iN DERULAREA ACTIVITATIL:
Asistenta medicali sefii:
- identificd factorii de risc care creaza impedimente in organizarea si respectarea supravegherii si
controlului JAAM;
- elaboreaza masuri corective de combatere si profilaxie a IAAM;
- raporteaza reesind din situatia epidemiologica concreti si la necesitate rezultatele valorificirii
activitétii procedurate administratiei institutiei.
- Asigurd instruirea personalului medical privind tehnica si securitatea executirii procedurilor
injectabile corecte;
- Asigurd monitorizarea implementirii procedurii.

- elaborarea masurilor corective si preventive.

De respectarea acestei proceduri operationale sunt responsabili toti angajatii, avand inclusi aceasti
responsabilitate in figele de post.

10. Anexe, inregistriri, arhiviri:

Pct. 11. CUPRINS:

Nr. Denumirea componentei din cadrul procedurii operationale Pag
Co ina
mp

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

2. | Situatia editiilor si a reviziilor in cadrul ediiilor procedurii operationale 1

3. | Lista persoanelor la care se difuzeazi editia sau, dupi caz, revizia din cadrul editiei
procedurii operationale

4. | Scopul procedurii operationale

5. | Domeniul de aplicare a procedurii operationale

6. | Documentele de referintd aplicabile activitétii procedurate

7. | Definitii si abrevieri ale termenilor utilizat i in procedura operationali
8
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Responsabilitati si raspunderi in derularea activitatii
10.| Anexe, inregistriri, arhivari

11.| Cuprins
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Proces verbal Conferinti a asistentilor medicali CS Criuleni 30.09.2025
Ordinea de zi:

1. Depistarea precoce a riscurilor de aparitie a tulburérilor de dezvoltare la copii.
2. Simptome si masuri de prim ajutor in soc- anafilactic, hemoragic, post- traumatic.
in cadrul conferintei au participat 39 asistenti medicali de familie.

2.Prelegerea a fost sustinutd de citre medicul pediatru L. Rozlovan.

Socul anafilactic — reacsie alergicd severd. Cauze: Alergii alimentare- arahide, nuci, peste, oud. Medicamente- antibiotice,
antiinflamatoare nesteroide, substante de contrast. Intepaturi de insecte- albine, viespi. Latex- manusi, plasturi. Simptome: Puls
rapid slab. Eruptii cutanate sau paliditate extremd (alb ca varul). Dificultati de respiratie (din cauza Ingustarii cailor respiratorii).
Tensiunea arteriald scizutd pani la colaps. Primul ajutor: Stoparea expozititiei la antigen. Asigurarea pozitiei antisoc. Decubet dorsal
cu sau fard ridicarea membrelor inferioare. Pozitia de sigurantd in voma . Administrarea de adrenalind si preparate antihistaminice.
Mentinerea permiabilitatii cailor respiratorii

Primul ajutor: Solutie de adrenalina 0,1 %, 0,1- 0,3 ml din solutia 1:1000 infiltrare in 5-6 locuri in jurul inoculdrii alergenului.
Compresii reci in locul inoculdrii pentru 15 minute. Oxigen — 02. Solutie Adrenalini 0,1 % sau 0,18 % (solutie 1:1000 intramuscular
in partea laterald a coapsei. Doza se va repeta la fiecare 5 minute péna la stabilirea tensiunii arteriale Dozele: Adulti: 0,5 mg — 0,5
ml intramuscular. Copii mai mari 12 ani — 0,5 mg - 0,5 ml i/m. Copii mai mici 12 ani — 0,3 mg — 0,5 ml i/m. Copii 6 luni- 6 ani —
0,15 mg- 0,15 ml i/m. Copii mai mici 6 luni — 0,15 ml i/m. Hormoni: Solutie Hidrocortizoni. Mai mari de 12 ani — 200 mg 6 — 12
ani - 100 mg. 6 luni — 6 ani — 50 mgMai mici de 6 luni — 25 mg. Antihistaminice. Solutie dimidroli 50 mg/ kg corp, 1-2 mg/ kg.
Solutie ibuprofeni 1-2 mg/kg

Adrenalina si oxigenoterapia — sint cei mai importanti agenti terapeutici in anafilaxie Pentru a obtine o solutie de 1:1000 — Se ia 1
ml solutie adrenalind de 0,1 % si se dilueazi cu 9 ml solutie NACL 0,9%.

1. Prelegerea a fost sustinuta de cétre medicul de familie M. Mosnegut.
Unele tulburari de dezvoltare pot fi diagnosticate chiar de la nastere.

- Multe probleme de dezvoltare se observp mult mai tarziu cand copilul este mai slab dezvoltat de cit colegii de grupa.
- Multi copii care prezintd intdrziere a cresterii au si o dezvoltare neuropsihica intdrziata. Copii prezintd probleme de
dezvoltare precum: Vorbire, Comunicarea, Socializarea, Achizitiile cognitive (gandirea si invétarea), Achizitiile motorice
Diverse: Respectarea regimului antiepidemic in subdiviziuni.

Gestionarea deseurilor medicale pe categorii.

fn cadrul conferintei a fost efectuata studierea Procedurilor Operationale Standard (POS) in domeniul medical.
Procedurile au fost aduse la cunostint3, explicate si insusite de catre personalul medical prezent.
POS Depistarea izbucnirilor JAAM si raportarea catre CSP.

POS Respectarea regulilor de igiend a méinilor.

POS Instruirea la angajare si periodic a lucratorilor medicali privind prevenirea IAAM.

POS Siguranta injectiilor.

POS Zonele cu risc infectios, identificarea si supravegherea, prevenirea IAAM.

POS Evaluarea igienizarii mainilor. Colectarea deseurilor manegere dupa igiena mainilor.

POS Curatenia curentd si generald in scopul reducerii de aparitie i raspandire a infectiilor.

POS Curitenia si dezinfectia spatiilor si echipamentelor.

POS Dezinfectarea dn caz de contact, stropire cu sange si alte fluide biologice.

POS Misurile de prevenire post-expunere in caz de contact, stropire cu sénge si alte fluide biologice

POS Gestionarea deseuriolor rezultate din activitatea medicala.




