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-^Introducere:
Comitetul de prevenire a IAAM al Spitalul Judelean de Urgenj[ Mavromati Botogani este constituit

conform Ordinului MS 110112016 . Managementul IAAM la nivel de spital este reglementat prin urm[toarele
proceduri: PO 103-01 Curitenia gi dezinfectia, PO 103-02 AES, PO 103- 05 Suprevegherea, prevenirea gi limitarea
IAAM, PO 103-06 circuite functionale in cadrul spitalului, PO 103-08 prevenirea toxiinfec{iilor alimentare, PO103-10
Igiena mdinilor, PO 103-15 screeningul personalului, PO103-18 planul pentru limitarea infecliilor cu Covid, PO 103-

1 9 Diagnosticul infectiilor asociate asistentei medicale.

Obiectiv, justificare necesitate - cregterea siguranlei serviciilor medicale fitmizate pacientilor pe perioada

spitaliz[rii
Scopul analizei: evaluarea situaliei infecfiilor asociate asisten]ei medicale , analizareamicroorganismelor
izolate la pacienli gi politica de utilizare a antibioticelor la nivel de spital pentru imbundt[]irea calitd1ii
serviciilor fumizate pacienlilor prin reducerea riscului infecfios qi scddereaa rezistenlei microbiene.
Sursa de date: rapoarte probe antibiograme laborator analize medicale, FOCG, rapoarte consum antibiotice
la nivel de spital, date statistic[ medical6 din aplica[ia informaticl a spitalului InfoWord, fige de monitorizare
qi raportate IAAM, buletine analize laborator de analize medicale

Perioada anallaatd: ianuarie- decembrie 2020

Prelucrarea datelor a fost realizatdprin comparare qi m[surare a datelor trimestriale, semestriale, anuale ,

aplicarea de formule statistice qi formule procentulare.

Setul de date urm6rite in analizl:
Indicatori urmdrili:

l. Lrcidenta anuald a IAAM la nivel de spital corelatl cu tipuri de microorganisme izolate qi tuoul de examen de

laborator

2. Tipuri de infecfii asociate asisten{ei medicale

3. Circulafia microorganismelor izolate de la pacien{i

4. Autocontrol -teste de sanitatie raportat la valoarea finfi sub 5%o teste pozitize
5. Identificarea activitlfilor medicale cu potenlial crescut de aparitie a IAAM
6. Nr. cazuri microorganisme multi-drog-rezistente Ei a agenfilor etiologici care au contagiozitate ridicatl
7. Screening personal prin verificarea portajului
8. Nr. cazurilor de accidente cu expunere la s6nge in r6ndul personalului

9. Nr. personal cu SARS-COY-2
10. Nr.focare cu SARS-COV-2



Nr.
crt.

Sec{ia
compartimentul

Nr.
fite

Nr.
externari

incide
nfr

Denumirea
examenului

efectuat

Germeni
izola(i

Cod
diagnostic

ATI l8 3827 0,47 Jt^l-
din care 5 c _e,fthct)'r, C,difficile GI_ICD
din care J sputi Klebsiella spp PAI
din care 6 sputd Acinetobacter spp PAI
din care hemoculturd Klebsiella spp BAC
din care hemoculturi Acinetobacter spp S-PUL
din care uroculturi Klebsiella spp ACU-ITU
din care uroculturd Acinetobacter spp ACU-ITU

2 NOU - NASCUTI 6 2487 0,24
din care

2 aspirat gastric Acinetobacter
lowffii GI-GE

din care J coproculturE Klebsiella oxytoka GI-GE
din care aspirat gastric S.aureus GI-GE

3 CHIRURGIE 49 2172 2,55
din care 30 ,-A C.difficile GI_ICD
din care

I abcese plagd Stafilococ
coagu]razo nesativ IIC-S

din care 5 Ex.NF SARS-CoV-2 PN3
din care 6 Ex.NF SARS-CoV-2 IRI
din care

1 abcese colectii E.coli IIC-P
din care I abcese colectii S.aureus IIC-P
din care I secretii plagd S.aureus IIC-S
din care

I abcese colectii Pseudomonas
aeruginosa IC-S

din care uroculturd Enterobacter spp ACU-ITU
din care 2 secretie plagd Acinetobacter spp IC-S

4 B.INFECTIOASE ADULTI 30 1548 1,94 r. J,^A"
din care 21 'N;:fil C.difficile GI-ICD
din care 9 Ex.NF 5u SARS-CoV-2 PN3

5 UROLOGIE 8 673 t,l9
din care 4 " '/1)

C.difficile GI_ICD
din care 2 Ex.NF SARS-CoV-2 PN3
din care 2 Ex.NF SARS-CoV-2 IRI

6 NEFROLOGIE t7 253 6,72
din care 5 " 

'/ t C.difficile GI-ICD
din care 7 Ex.NF SARS-CoV-2 PN3
din care 3 Ex.NF SARS-CoV-2 IRI
din care I sputd S.aureus PNI
din care I secretie plagi S.aureus IAC2-PVC

7 CPR 5 585 5,88
din care 3 Ex.NF SARS-CoV-2 PN3
din care 2 d)A C.difficile GI-ICD

8 CPR -comp.arsi 3 73 4,11 Ex.NF SARS-CoV-2 PN3
9 MEDICALA I 25 I 395 1,79

1. INCIDENTA ANUAL,{ A IAAM LA NIVEL DE SPITAL CzRELAT{ CU TIPURI DE MICRIIRGANISME
IZOLATE $I TUOUL DE EXAMEN DE LABORATOR

Numdr total IAAM in perioada ianuarie - decembri e 2o2o: 372 cazuri
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din care t4 "Tl C.difficile GI_ICD
din care 10 Ex.NF SARS-CoV-2 PN3
din care I Ex.NF SARS-CoV-2 IRI

10 MEDICALA II JJ 1635 2,02

din care 9 Ex.NF SARS-CoV-2 PN3
din care 5 Ex.NF SARS-CoV-2 IRI
din care t9 c dl I C.difficile GI-ICD

ll GASTROENTEROLOGIE 4 317 1,26
din care Ex.NF SARS-CoV-2 PNI
din care 3 co TA C.difficile GI_ICD

12 DIABETZAHARAT ,7
489 1,43

din care 2 C.difficile GI_ICD
din care uroculturd E.coli ACU-ITU

13 NEUROLOGIE r9 975 1,95

din care l0 Ex.NF SARS-CoV-2 PN3
din care 2 Ex.NF SARS-CoV-2 IRI
din care 7 c l/: C.difficile GI_ICD

t4 CARDIOLOGIE 8 I 108 0,72
din care I Ex.NF SARS-CoV-2 PN3
din care I Ex.NF SARS-CoV-2 IRI
din care 6 c?-n C.difficile GI_ICD

15. ORL 2 336 0,60 C.difficile GI_ICD
l6 OFTALMOLOGIE 2 330 0,60 co lt C.difficile GI_ICD

din care I copreeultmi a A C.diffrcile GI_ICD
din care I Ex.NF SARS-CoV-2 IRI

t7 ONCOLOGIE 6 1022 0,59
din care

secretie plaga Pseudomanas
aerusinosa IIC-S

din care 2 Ex.NF SARS-CoV-2 PN3
din care J Ex.NF SARS-CoV-2 IRI

18 NEUROCHIRURGIE 2 185 1,08 c C.difficile GI-ICD
l9 PEDIATRIE I J 1049 0,29 coproculturd Rotavirus GI-GE
20 ORTOPEDIE 10 862 l,l6

din care 5 c7A C.difficile GI_ICD
din care I Ex.NF SARS-CoV-2 PN3
din care 2 Ex.NF SARS-CoV-2 IRI
din care

I secrefie plagi Pseudomonas
aeruginosa IIC-S

din care I secretie plagi Acinetobacter spp IIC-DECU
21. HEMATOLOGIE I 176 0,57 Ex.NF SARS-CoV-2 IRI
22 PNEUMOLOGIE 3 208 1,44 cd'll C.difficile GI_ICD
23 PSIHIATRIE I ACUTI 4l 1299 3, l5 Ex.NF SARS-CoV-2 IR]
24 PSIHIATRIE II ACUTI 2 856 0,23 Ex.NF SARS-CoV-2 IRI
25 PS]HIATRIE VI CRONICI 65 433 15,01 Ex.NF SARS-CoV-2 IRI

Total sectii care au raportat
IAAM 372 24293 1,52

Total sectii spital 372 30385 1,22
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2. TIPUN DE INFECTII ASOCIATE ASISTENTEI MEDICALE iN,qNUT 2O2O LA NIVEL DE SPITAL

0.47%

AGENTUL ETIOLOGIC IDENTIFICAT NR.IAAM Procent
SARS-CoV-2 198 s3.66%
C.difficile 133 36.04%
Acinetobacter spp 13 352%
Klebsiella spp 8 2.17o/o
S.aureus 5 1.36%
Pseudomonas aeruginosa J 0.81%
Rotavirus J 0.81%
E.coli 2 054%
Enterobacter spp

1 0.27%
Stafi lococ coagulazo negativ I 0.27%

IAAM Numar IAAM Procent
IRI 13s 36.78%
GI-ICD 133 36.24%
PN3 62 16.89%
GI-GE 9 2.45%
PAI 9 2.45%
IIC-S

7 t.9t%
ACU-ITU 4 1.09%
IIC-P 2 054%
PN1 2 0.54%
BAC

1 0.27%
IAC2.PVC I 0.27%
IIC-DECU

1 0.27%
S-PUL

1 0.27%
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3, CIRCWATIA MICROORGANISMELOR IZOLATE DE LA PACIENTI

Analiza solicitata NT.IAAM Procent
Ex.NF 198 53.9s%
coproculturd 139 37.87%
sputd l0 2.72%
secretie plagd 7 t.9t%
abcese colectii 4 t.09%
uroculfurd 4 1.09%
aspirat gastric 3 0.82%
hemoculturd 2 0.54%

Analiza solicitatii Nr IAAM
abcese colectii 4

E.coli t
Pseudomonas aeruginosa 1

S.aureus L
Stafilococ coagulazo negativ L

aspirat gastric 3
Acinetobacter spp 2
S.aureus L

coproculturi 139
C.difficile 133
Klebsiella spp 3
Rotavirus 3

Ex.NF 198
SARS-CoV-2 198

hemoculturti 2

Acinetobacter spp 1
Klebsiella spp L

secretie plagi l
Acinetobacter spp 3
Pseudomonas aeruginosa 2
S.aureus 2

sputi 10
Acinetobacter spp 6
Klebsiella spp 3
S.aureus I

uroculturi 4
Acinetobacter spp

E.coli

Enterobacter spp

Klebsiella spp

i
t
L

t
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Acinetobacter spp t
E.coli t
Enterobacter spp L
Klebsiella spp L

Acinetobacter spp 2
Klebsiella spp 3
Rotavirus 3
S.aureus 1

C.difficile 133

E.coli

S.aureus

Acinetobacter spp 2
Pseudomonas aeruginosa 3
S.aureus I
Stafilococ coagulazo negativ t

SARS-CoV-? I35

Acinetobacter spp o
Klebsiella spp 3

S.aureus

SARS-CoV-2
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4, AUTOCONTROL -TESTE DE SANITATTE MPORTAT LA VALOAREA TINTN SUB 5% TESTE
POZITII/E

oltarea de probe microbiologice ce au vjzat conditiile igienico-
I personalului, sterilitatea qi menlinerea sterilitdfii, calitatea apei

Rezultatele obfinute in 2020

SANITATIE SPITAL

SANITATIE PERSONAL

sanita{ie tegumente sanitatie echipament de protec{ie

STERILE $I STERILITATE

,^

Procent
teste

neconforme

2017 2018 2019 2020
sanitafie suprafefe

3,6lyo
2,03yo

1,86y, 2,04yo
sanitafie lenjerie 15,39%;o 00

aeromicroflord 2g,ggyo l4,gtyo 37,82o

sanitalie tegumente 4,65yo
0,75yo

4,93o 0,640/0

sanitalie echipament de proteclie o% 01630

apa microfiltrat[ l,96yo 3,84yo 0r46oh

sterile
2,lgyo I,l0Yo

0% 0Vo

menfinerea sterilitdlii 2,94o/o 0,31o/o
Se constatd o valoarea ridicatd 

2%).
Procentul testelor pozitive din totalul probelor de autocontrol recoltate de pe suprafele gi de pe tegumentele
personalului nu depiqeqte 57o ceea ce demonstreazi incadrarea in valoarea fintl a indicatorului
procedurii PO103-01.
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5, IDENTIFICAREA ACTIVIT4TILOR MEDICALE CU POTENTIAL CRESCUT DE APARTTIE A IAAM

A fost verificatl prin sondaj activitatea medicald in cadrul tufuror secliilor, compartimentelor gi serviciilor
din spital, pentru identificarea situafiilor cu potential crescut de aparilie a IAAM
Au fost controlate urmdtoarele aspecte:

r Respectarea triajului epidemiologic
r Starea de currlenie gi respectareaprotocoalelor de curdfenie. Dotarea cu echipamente gi materiale de lucru
. Efectuarea dezinfecfiei ciclice
. Prelucrareainstrumentarului
. Evidenfaprelucrdriiinstrumentarului
. Activitatea de servire a mesei
. Activitatea de colectare a degeurilor medicale. Programul de vizitd

' cunoaqterea tehnicii de dezinfeclie igienic[ a mdinilor
Deficienlele identificate au fost consemnate in notele de constatare gi aduse la cunoqtinfa asistenfului gef

Monitorizarea mrsurilor de igieni, dezinfecfie gi asepsie

' Dezinfeclia suprafetelor in spital se realizeazd,cu biocide avizatedin grupa principald I tip 2
' biocide utilizate pentru dezinfecfiasuprafelelor: Clorom, Incidin Activ
' biocide utilizatepentru dezinfecfia instrumentarului: Viruton Extra,Aniosept Activ
' biocide fiilizatepentru asepsia tegumentelor: Skinman Softprotect, Skinsan Scrub N, Betadine
' Programul de dezinfecfie este intocmit de cdtre asistentul gef gi efectuat de personalul secfie conform

protocoalelor de curdlenie gi dezinfecfie implementate la nivelul secfiei.
' Dezinfeclia aeromicroflorei este realiz atd de agentul DDD la solicitarea asistentului qef prin

pulverizare cu Incidin activ 2o/o qi Nocolyse

n

NR. CAZURI MICROORGANISME MULTI-DROG-REZISTENTE $I A AGENTILOR ETIOLOGICI CARE AU
C ONTA GI O ZITATE NDI CATI

Microorganisme cu risc crescut de a dezvolta rezistenfi multidrog (MDRDOR)
E - Enterococcus spp
S - Staphylococcus aureus
K - Klebsiella pneumoniae
A - Acinetobacter baumannii
P - Pseudomonas aeruginosa
E - Enterobacter spp
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2019 2020

Alti agenfi patogeni 2830 60,01% AlJi agenli patogeni t6t2 57,840/,
Enterococcus spp. 452 6.17% Enterococcus spp. 267 6.0',7%

Enterococcus faecalis 2 0.05%
Staphylococcus aureus 921 12.58% Staphylococcus aureus 479 10.89%
Klebsiella pneumoniae 366 5.00% Klebsiella pneumoniae 308 7.00%
Klebsiella spp. 55',7 't.61% Klebsiella spp. 232 s.27%
Acinetobacter baumannii 18 0.25% Acinetobacter baumannii 5 0.tt%
Pseudomonas aeruginosa 22s 3.07yo Pseudomonas aeruginosa 155 352%
Enterobacter spp. 49 0.67% Enterobacter spp. 28 0.64%

2019 2020

r Alti agenti patogeni

r Staphylococcus aureus

r Klebsiella spp.

r Pseudomonas aeruginosa

r Enterococcus spp.

r Klebsiella pneumoniae

r Acinetobacter baumannii

t Enterobacter spp.

r Alli agenli patogeni

r Enterococcus faecalis

r Klebsiella pneumoniae

! Acinetobacter baumannii

r Enterobacter spp.

r Enterococcus spp.

r Staphylococcus aureus

r Klebsiella spp.

r Pseudomonas aeruginosa

Grupul ESKAPE tilrezintd,36,98yo din totalul agenlilor patogeni identificali in cursul anul 2019 gi
42,l6oh din totalul agenlilor patogeni identificali in cursul anului 2020.
Tendinta este ascendenti, inregistrdndu-se o cre$tere de 5%oa procentului agentilor patogeni din
gupul ESKAPE.

o obligativitateaizoldiipacien(ilor colonizafi/infectafi cu agenfi patogeni multi drog rezistenfi sau cu risc crescut
d.p.d.v' epidemiologic, conform protocoalelor implementate la nivelul spitalului

o Asigurarea de solufie hidroalcoolicd in cantitate suficientl pentru dezinfecfraigienic6 a m6inilor prin frecareo Asigurarea cantit[filor suficiente de m[nugi gi de mdgti la nivelul fiecdrei sec{ii
o Asigurarea de personal medical gi auxiliar dedicat pentru pacien{ii izolalt
o Respectarea protocoalelor gi procedurilor implementate la nivelul spitalului
o rzolarcapacienfilor cu agenfi patogeni multi-drog rezistenfi
o Instruirea personalului de cdtre asistentul gef cu privire la respectarea precaufiilor standard gi adifionale, dar in

special a celor de contact
cregterea gradului de congtientizate anecesitilii dezinfecfiei igienice a mainilor de c6tre personalul medical

Respectarea precaufiilor standard qi adifionale
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7, SCREENING PERSONAL PPIN T/ENFICAREA PORTAJULUI

Yerificarea portajului la personal
- in cursul anului s-au efectuat testdri in rdndul personalului pentru verificarea portajului MRSA au fost

identificate 19 persoane cu S aureus MRD care au primit tratament pentru decolonizare.

- ln cursul anului au fost efectuate 1550 testdri pentru depistarea infecfiei cu SARS-C Oy-Z lapersonalul
spitalului care aprezentat simptomatologie pentru infectia cu COVID sau din cadrul personalului contact direct
identificate in achetele epidemiologice. Au fost identificate Sl2persoane cu test pozitiv si l03g persoane cu
test negativ

- Astfel, aproximativ 30oh dinnum5rul de teste realizateprin serviciul SPIAAM au fost cu rezultat pozitiv

8. NR. CAZUNLOR DE ACCIDENTE CU DaUNERE LA STNGE iw n {wout qERSINALULUT

Analiza cazurilor de accidente cu expunere la sflnge in r0ndul personalului- Nr. cantri AES inregistrate gi luate in evidenf[: 13 cazuri
- categoria profesionald: E medic, x asistent, x personal auxiliar
- Natura expunerii: X infepare, n t[iere, X stropire
- Misuri aplicate:

o X spllare cu ap6 gi sipun, apoi X aplicare antiseptic
o E testare HIV rapid

o Testdri serologice efectuate: X HIV ELISA, X AgHBS, X Ac 6 HBs, X Ac d IIVC
o X Vaccinare VHB
o tr Chimioprofilaxie HW

Secfiile ln care au fost inregistrate accidente cu expunere la produse biologice:

nr. AES

3

2.s

medicala 2 Psihiatrie

I nr. AES

35

2

operator

05

2

ATI

t

hirurg e

L

borator

7

ORL
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9. NR. PERSONAL CU SARS-COT/-2

Personal cu SARS-COY-Z identificat qi raportat in
de 512 conform tabelului urmltor:

anului 2020 pe categorii profesionale a fost in numlr

an 2O2O medici asistenti
personal

auxiliar
alt tip
personal

martie t 3 7 0
aprilie 22 93 57 7L
mat 4 15 5 2
tunte 2 5 2 0
iulie 0 0 0 0
august L 1 7 0
septembrie 7 10 2 4
octombrie 7 19 7 1
noiembrie 16 58 35 22
decembrie 5 47 26 t4
Total an 59 267 138 54

situalie personal cu infeclie covid L9l an 2ozo
200

180

160

1,40

120

100

80

60

40

20

0

IUNIE IULIE AUGUST SEPTEMBRIE OCTOMBRIE NOIEMBRIE DECEMBRIE

-p€rsofldl 

infectat

Se observ[ evolu{ia sincrond a numdrului de infectiri in r6ndul personalului cu evolu{ia epidemiologic[ la nivel de
Romdnia.

10. NR.F)CARE cu sARS-cov-2 raportate in cursur anurui :

ca urmarea a apariliei de cazti- sporadice de infecfiei cu sARS-coy-2la pacienfi gi personal in mai
multe sectii ale spitalului se testeazd screening tofi pacienlii internafi in seclie cu mai multe zile d.espitalizare
qi a tuturor angajalilor din cadrul secliilor non-COVID unde au apdrut cazuide SARS-C Oy-2.

APRILIE
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Majoritatea cazuilot identificate la personal gi la pacienli au fost forme asimptomatice de infeclie cu
SARS-COV-2.

in cursul an}lui 2020 s-avinregistrat focare cu SARS-C OY-zin urmdtoarele secfii din cadrul spitalului:
Diabet zaharat, Oncologie, Chirurgie generald, Cardiologie, Neurologie, ORL, Medicall2, psihiatrie 1 aculi,
Psihiatrie VI cronici.

Personalul din secliile non-COVID a utilizat in timpul acord5rii asistenfei medicale la pacienlii non-
COVID urm[torul echipament de protec]ie:

- in cazul in care asistenla medicald necesita timp mic de expunere se utiliza: mascd simpld chirurgicald
qi mdnuSi

- in canJd in care asistenla medicald necesita timp mare de expunere se utiliza suplimentar : vizierd gi
halat suplimentar de proteclie UF
CurSfenia curenti in cadrul secliei a saloanelor gi spaliilor comune s-a realizat de personalul auxiliar

de 3 ori pe zi.

_ Pentru dezinfeclia igienicd a mdinilor se:utilizeazi solulii hidro-alcoolicd.

Posibil5 cauz[ de infectare a personalului:
- Nerespectareatriajului epidemiologic de cdtre personalul secliilor
- Durat[ prelungitd de aqteptare in UpU
- Nerespecareafiilizdi,i corespunzdtoare a m[gtii de protectie
- Lipsa aplicdrii dezinfecliei igienice a m6inilor imediat dupd contactul cu pacienfii sau cu obiectele din

imediata vecindtate a acestuia.
- Echipament inadecvat in contact cu pacienfii sars-cov-2 pozitivi asimptomatici
- Testarea superficial5 a pacielilor pentru identificarea RT-PCR ARN sARS-cov-2 in upU

S-a dispus transferul pacienfilorpozitivi cdtre sectoarele COVID , au fost avizatetemporar secfii -sector Covid
pe perioada desfEqurdrii focarului .

Recomandiri pentru prevenirea aparifiilor focarelor epidemiologice :

  - Dezinfeclia terminali a tuturor spaliilor din cadrul secliei
- Portul corect al echipamentului de proteclie (mascd trebuie sd acopere in totalitate nasul qi gura)- Dezinfeclia igienic[ a mdinilor dupd fiecare contact cu pacientul sau obiectele din imediata vecindtate- Utilizatea in permanenf[ a vizierei de protec]iei in contact cu pacienfii
- Informarea pacienlilor cu privire la portul mdqtii de protecfie pentru prevenirea transmiterii infecfiei- Testarea pacienfilor cu duratd de spitalizare prelungitd (la 6-7 zile interval)
- Pe cdt posibil cazareapacienfilor singuri in salon
- Evitarea consumului de alimente gi a fumatului la comun
- Reinstruirea personalului cu prevederile pO103_1g.

- respectarea precauliilor standard si adilional e fata de transmiterea prin contact si prin picdturi- supravegherea stricta a personalului cu privire la apailiasimptomatologiei respiratorii

Alte mdsuri dispuse:
- revizuirea circuitelor in UpU

Pagini - 12. din 14



Concluzii:
1' Numir total IAAM in perioada ianuarie - decembri e 2020:372 cazuri
2' Din cazurile de IAAM se evidenliazd,lanivelde spital infeclia cu SARS-C oy-2- 19g caztti inprocentde53.66%,infecfiacuC.difficile- 133 caz:ui- in procernt de 36.04% qi infecfia cu

Acinetobacter spp -13 cazuirespectiv 3.52%
3. Procentul testelor pozitive din totalul probelor de

tegumentele personalului nu deplgegte 5yo ceea ce
indicatorului procedurii pOl03-01.

autocontrol recoltate de pe suprafele gi de pe
demonstreazi incadrarea in valoarea fintl a

4' in totalul agenlilor patogeni identificafi in cursul anul 2019 gi
identificali in cursul anului 2020. Tendinla este ascendenti,
centului agenfilor patogeni din grupul ESKAPE.5' In cursul anului au fost efectuate 1550 testiri pentru depistarea infecfiei cu SARS-COV-2 la personalul spitalului

care aprezentat simptomatologie pentru infectia cu COVID sau din cadrul personalului contact direct identificate
in achetele epidemiologice. Au fost identifi cate 512 persoane cu test pozitiv , procentual au fost 33 yo din
testele efectuate au confirmat prezentavirusului Sars cov 2.

6' Analiza cazurilor de accidente cu expunere la s6nge in rdndul personalului a identifi cat 13 cazui,^., inregistrate qi luate in eviden!6.
7 ' in cursul anului 2020 s-auinregistrat focare cu SARS-C OY-2in urm[toarele secfii din cadrul spitalului:

Diabet zaharat, oncologie, Chirurgie general[, Cardiologie, Neurologie, oRL, Medicali 2, psihiatrie I
acufi, Psihiatrie VI cronici.

8' Personal cu SARS-COY-2 identificat gi raportat in anului 2020 afost in num[r de 5l2,cu vdrfuri in
luna aprilie -183 cazuri, respectiv luna noiemb ie 142 cazui.A fost o evolufie sincron[ a numdrului de
infectdri in rdndul personalului cu evolulia epidemiologicd la nivel de Rom6nia.

MIsuri propuse:
1. Respectarea precauliilor standard 9i adilionale
2' obligativitateaizoldii pacienlilor coloniza[i/infectafi cu agenti patogeni multi drog rezistenfi sau cu

risc crescut d.p.d.v. epidemiologic, conform protocoalelor implementate la nivelul spitalului3' Asigurarea de solufie hidroalcoolicd in cantitate suficient[ pentru dezinfec[iaigienic[ a m6inilor prin
frecare

4. Asigurarea cantitdlilor suficiente de mdnugi gi de mdqti la nivelul fiecdrei seclii
5. Asigurarea de personal medical gi auxiliar dedicat pentru pacienlii izola[i
6. Respectarea protocoalelor gi procedurilor implementate la nivelul spitalului
7. rzolarcapacienlilor cu agenli patogeni multi-drog rezistenli
8' Instruirea personalului de cdtre asistentul gef cu privire la respectarea precauliilor standard qi

adifionale, dar in special a celor de contact
9. Dezinfec[ia terminali a tuturor spaliilor din cadrul secliei
10' Portul corect al echipamentului de proteclie (mascd trebuie sd acopere in totalitate nasul gi gura),

evitarea consumului de alimente gi a fumatului la comun
I 1' Dezinfeclia igienicl a mdinilor dupd fiecare contact cu pacientul sau obiectele din imediata vecin6tate

gi utilizarea in permanen[d avizierci de protecfiei in contact cu pacien[ii
12' Informarea pacienlilor cu privire la portul mdqtii de protecfie pentru prevenirea transmiterii infecfiei
13. Testarea pacienfilor cu durati de spitalizare prelungitd ( la 6-7 zileinterval)
14. Reinstruirea personalului cu prevederile pO103-1g.

15' Respectarea precauliilor standard si adilionale fata de transmiterea prin contact si prin picdturi
16' Supravegherea stricta a personalului cu privire la aparifia simptomatologiei respiratorii
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17. Respectarea planului de
rezultatelor cdtre secfii gi

autocontrol neconforme.

autocontrol pentru prelevarea probelor de
compartimente cu menlinerea sub valoarea

autocontrol gi diseminarea

fintl de 5o/o a probelor de

Intocmit,

Serviciul SPLIAAM Director medical
Dr. $tefan B CEA Dr. R ADrT r armraNl

W
Responsabil cu politica deutilizare politica de

a CHISAUIA Dr. Simona CIOBANA$U

.-1 
-/F

a antibioticelor adulli ilizarea antibioticelor copii Laborator de anlize medicale

Director de

Director medical
Pregedinte Consiliu
Medical

Dr. Radu Laurian

Ec Oleniuc Tania
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