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Introducere :

Comitetul de prevenire a IAAM al Spitalul Judefean de Urgen!5 Mavromati Botogani este constituit
conform Ordinului MS 1101/2016 .

Scopul analizei: analizarea microorganismelor izolate la pacienli pentru imbundtdfirea calitilii
serviciilor fixnizate pacienlilor prin reducerea riscului infecfios , a caz:uilor de IAAM gi scdderea
rezistenlei microbiene.

Sursa de date: rapoarte probe antibiogame laborator analize medicale, FOCG, rapoarte consum
antibiotice la nivel de spital, date statistic[ medicalI din aplicaliainformatic[ a spitalului InfoWord

Perioada analtzatilz ianuarie- decembrie 2020

Prelucrarea datelor a fost realizatd prin comparare gi mdsurare a datelor trimestriale, semestriale,
anuale , aplicarea de formule statistice qi formule procentulare.

Setul de date urmlrite in analizi:

1. Frecvenla microorganismelor izolate de la pacienfii in spital - situalie comparativi an
201912020

2. Situatia comparativdan201912020 pentru Stafilococului auriuMDR inclusiv IAAM
3. Harta punctelor de risc pentru Stafilococul aureus MDR- situafie comparativdan2}lgl 2020
4. Situalia comparativd an201912020 pentru Enterococi rezistenli la vancomicini VRE
5. Situalia comparativd an201912020 pentru Klbsiella spp, K. pneumoniae, K oxytoca inclusiv

IAAM
6. Harta punctelor de risc pentru Klebsiella MDR comparativ an20l9l2O20
7 . Situalia comparativd an201912020 pentru Escherichia coli inclusiv IAAM
8. Harta punctelor de risc pentru Escherichia coli MDR comparativ an201912020
9. Situalia comparativd an201912020 pentru Pseudomonas aeruginosa inclusiv IAAM
10. Harta punctelor de risc pentru P. aeruginosa MDRcomparativ an 201912020
11. Situafia comparativ[ an 201912020 pentruAcinetobacter MDRinclusiv IAAM
12. Harta punctelor de risc pentraAcinetobacter MDR compartiv an201912020

in atenfia,
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2019 2020

Alli agenti patogeni 2830 60,0tyo Alfi agenli patogeni t6t2 57,840/o

Enterococcus spp, 452 6.17% Enterococcus spp. 267 6.070/o

Enterococcus faecalis 2 0.050/o

Staphylococcus aureus 921 12.58% Staphylococcus aureus 479 1039%

Klebsiella pneumoniae 366 5.00% Klebsiella pneumoniae 308 7.00%

Klebsiella spp. 557 7.61% Klebsiella spp. 232 5.27%

Acinetobacter baumannii l8 0.25% Acinetobacter baumanmr 5 0.tt%
Pseudomonas aeruginosa 225 3.07% Pseudomonas aeruginosa 155 3.s2%

Enterobacter spp. 49 0.67% Enterobacter spp. 28 0.64%

20!9 2020

r Alli agenfi patogeni

. Staphylococcus aureus

r Klebsiella spp.

r Pseudomonas aeruginosa

r Enterococcus Spp.

r Klebsiella pneumoniae

r Acinetobacter baumannii

r Enterobacter spp.

r Alti aBenti patogeni

r Enterococcus faecalis

r Klebsiella pneumoniae

r Acinetobacter baumannii

I Enterobacter spp.

r Enterococcus spp.

r Staphylococcus aureus

. Klebsiella spp.

r Pseudomonas aeruginosa

Grupul ESKAPE reprezintd36,gSyo din totalul agentilor patogeni identificafi in cursul anul
2019 qi 42,160 din totalul agenlilor patogeni identificali in cursul anului 2020.

Tendinla este ascendentl, inregistrdndu-se o cre$tere de 5Yo a procentului agentilor patogeni
din grupul ESKAPE.

2, SITUATIA STAFILOCOC(IL AURIU MDR RAPORTATI oz TIgoMToRUL DE ANALIZE
MEDICALE:

2019 2020

Total probe stS. aureus 921 4',79

din care MRSA 23s 25,51% 145 30,27yo

din care RezlnductClindamicina '73 7,920 52 10,85o

Total S. aureus MDR 308 33,44o 197 4lrl2o
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Tendinta este ascendenti, inregistr0ndu-se o cre;tere deTo/o aprocentului de tulpini de S.

aureus multidrog rezistente.

Situafia IAAM determinate de stafilococul auriu MDR la nivel de spital- 5 cazuri in
urmdtoarele secfii: Neonatologie I caz, Chirurgie generald 2 caztti gi Nefrologie2 cantd^.

3. HARTA PLINCTELOR DE RISC PENTRU STAFILOCOCUL AUREU,'MDR

70
60
50
40
30
20
10

0

IIARTA PLhICTELOR CU RISC PENTRU S. aureus MDR

Sec{ia 2019

nr.
cazuri

Sec{ia 2020

nr.
cazuri

DERMATOVENEROLOGIE 86 DERMATOVENEROLOGIE 4t

CHIRURGIE GENERALA 29 CHIRURGIE GENERALA 24

ORTOPEDIE SI TRAUMATOLOGIE 20 OBSTETRICA GINECOLOGIE 1 16

CPR 16 OBSTETRICA GINECOLOGIE 2 16

OBSTETRICA GINECOLOGIE 1 15 ORTOPEDIE SI TRAUMATOLOGIE 9

OBSTETRICA GINECOLOGIE 2 t4 CPR 8

ONCOLOGIE 14 NEONATOLOGIE - TI si PREMATURI 8

NEONATOLOGIE - TI si PREMATURI 10 ATI 7

CARDIOLOGIE 8 CARDIOLOGIE 6

BOLI INFECTIOASE ADULTI 8 NEONATOLOGIE 6

ATI 6 BOLI INFECTIOASE COPII 6

DIABET ZAI{AIIT{T 5 NEFROLOGIE 5

NEONATOLOGIE 5 ATI OG 5

MEDICINA INTERNA 2 J BOLI INFECTIOASE ADULTI 2
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6, HARTA PUNCTELOR CU RISC PENTRU KLEBSIELLA MDR
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HARTA PI]NCTELOR CU RISC PENTRU KLEBSIBLLA MDR
Sec(ia

2019
nr. cazuri

Secfia 2020
nr.

cazuri

I-]ROLOGIE 13 ATI t6
PEDIATRIE 1 t2 UROLOGIE 9

NEONATOLOGIE - TI si PREMATTIRI t2 CHIRTJRGIE GENERALA 7

CHIRIIRGIE GENERAIA 8 OBSTETRICA GINECOLOGIE 2 7

ATI 8
NEONATOLOGIE - TI si

PREMATTIRI 5

OBSTETRICA GINECOLOGIE 2 7 PEDIATRIE 1 4

OBSTETRICA GINECOLOGIE I 4 ONCOLOGIE J

BOLI INFECTIOASE ADULTI 4 DIABET ZAI{AIL{T aJ

DIABET ZAI{AIL{T J OBSTETRICA GINECOLOGIE 1 2

NEONATOLOGIE J ORTOPEDIE SI TRAUMATOLOGIE 2

MEDICINA INTERNA 2 J CPR I

ONCOLOGIE 1 CARDIOLOGIE I

ORTOPEDIE SI TRAUMATOLOGIE 2

CPR 2

NEFROLOGIE 2

CARDIOLOGIE 2

MEDICINA INTERNA 1 I

BOLI INFECTIOASE COPII I

PEDIATRIE 2 I

DERMATOVENEROLOGIE 1

UTS 1

b



7, SITUATIA CU ESCHERICHIA COLI
MEDICALE..

RAPORTATA DE LABORATORUL DE ANALIZE

2019 2020

Total probe qt E. coli 2355 l 578

din care ESBL t71 7,26% lll 7,03yo

din care CPE J 0,t2% 2 0,l2yo

Total E. coli MDR 174 7,38o/" 113 7 rl5o

Situafia IAAM determinate de ESCHENCHIA COLI MDR la nivel de spital- 2 cazui in
urm[toarele sec]ii: Chirugie generald I caz qi Diabet zaharat I caz .

Tendinla este stafionari pentru E. coli producdtoare de beta-lactamazd cu spectru extins qi pentru
E. c o li producdtoare de carbapenemaze.

8. HARTA PUNCTELOR CU RISC PENTRU Escherichia coli MDR
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HARTA PIINCTELOR CU RISC PENTRU Escherichia cali MDR

Seclia 2019

nr.
cazuri

Secfia 2020

nr.
cazuri

UROLOGIE 41 UROLOGIE 33

CHIRURGIE GENERALA 22 CHIRURGIE GENERAIA 20

OBSTETRICA GINECOLOGIE 2 t7 OBSTETRICA GINECOLOGIE 2 8

ONCOLOGIE 1l NEONATOLOGIE - TI si PREMATURI 7

MEDICINA INTERNA 2 9 MEDICINA INTERNA 1 6

DIABET ZAHARAT 7 BOLI INFECTIOASE ADULTI 5
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SECRETII PLAGA ABCES COLECTII SPUTA UROCULTURA HEMOCULTURA

11. SITUATIA CU ACINETOBACTER RAPzRTAT,I on LABzRATzRUL DE ANALIZE
MEDICALE:

Tendinfa este ascendentl, inregistrdndu-se o creqtere de l6Yo a procentului de tulpini de
Acinetobacter muJtidrog rezistente.

Situalia IAAM determinate de Acinetobacter MDR la nivel de spital- 73 cazui in urm[toarele
secfii: ATI -8 cazui, Neonatologie 2 caz:ui, Chirugie general[ 2 cazui, gi Ortopedi e I caz .

10. HARTA PUNCTELOR cu RISC PENTRU Pseudomonas aeruginosa MDR

IIARTA PIINCTELOR CU RISC PENTRU P. aeruginosa MDR

Sectia 2019

nr.
cazuri

Sec{ia 2020

nr.
cazuri

CHIRURGIE GENERALA 4 A.T.I. 3

CPR 2 CHIRURGIE GENERALA 4

UROLOGIE 2 ONCOLOGIE J

ATI I MEDICINA INTERNA II I

LABORATOR I ORTOPEDIE SI TRAT]MATOLOGIE I

UROLOGIE 1

CARDIOLOGIE - UTIC 1

2019 2020

Total probe ct Acinetobacter 75 74

din care MDR l0 13,33% 22 29,72%o
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IIARTA PUNCTELOR CU RISC PENTRU Acinetobacter MDR

Sec{ia 2019

nr.
cazuri

Sec{ia 2020

nr.
cazuri

ATI 4 ATI t4

ORTOPEDIE SI TRAUMATOLOGIE J CHIRURGIE GENERALA 4

CHIRURGIE GENERALA 2
MEDICINA INTERNA II si

NEFROLOGIE
2

LABORATOR 1 ORTOPEDIE SI TRAUMATOLOGIE I

CPR - COMPARTIMENT ARSI I

12. HARTA PTINCTELOR CU RISC PENTRU Acinetobacter MDR
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SECRETII PTAGA HEIyIOCULTURA

ABCES COLECTII SPALATURI

U ROCU LTURA

SPUTA

CONCLUZII:
o Din analiza frecvenfei microorganismelor rzolate de la pacien{i in spital rezultd o tendin}d

ascendente a procentului agenlilor patogeni din grupul ESKAPE, cre$tere cu 5o/o

o TAAM cu microorganisme multirezistente la nivel de spital au fost 31 de canti, secfiile
chirurgicale qi ATI sunt cele mai expuse pentru infecfiile cu germeni MDR.

o Pe parcursul anului 2020 s-a inregistrat o creqtere cu 7o/o a procentului de tulpini de S.

Aureus MDR ,22 de cazui din care 13 au fost IAAM.
o Sectiile cu risc pentru Stafilococul aureus MDR sunt: Dematologie, Chirurgie generald,

Obstetricd -Ginecologie 1 gi 2, Ortopedie, CPR, Neonatologie, ATI, Cardiologie
o Tendinta este ascendentl pentru Klebsiella ESBL ;i Klebsiella CPE, inregistrdndu-se o

cregtere de 3oh a procentului de tulpini de Klebsiella producdtoare de beta-lactamazd cu
spectru extins gi a tulpinilor de Klebsiella producdtoare de carbapenemaze.

o Secliile cu risc pentru Klebsiella MDR sunt: ATI, Urologie, Chirurgie general[, OG2 ,

Neonatologie
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o Sectiile cu risc pentru Echerichia coli MDR sunt: Urologie, Chirurgie generald, OG 2,

Neonatologie, Medicald 1, ATI
o Tendinla este ascendontd, inregistrdndu-se o creftere de 5% a procentului de tulpini de

Pseudomonas aeruginosa multidrog rezistente.
o Sectiile cu risc pentru Pseudomonas aeruginosa sunt: ATI, Chirurgie general[, Oncologie
o Tendinta este ascendentd, inregistrdndu-se o creqtere de 160/o a procentului de tulpini de

A cinet o b a c t er multidr og rezistente.
o Sectiile cu risc pentru apaifia infec]iei qt AcinetobacterNDR sunt: ATI, Chirurie generald,

Medical[ 2 qi Nefrologie

UASunr PRoPUSE:
1. Respectarea precau{iilor standard gi adifionale
2. lncluderea in Planul de testare screening a personalului din sec]ia Dermatologie
3. Monitorizarea riscului infecfios asociat cateterelor venoase periferice gi centrale a

pacienfilor

4. Obligativitateaizoldii pacienfilor coloniza]i/infectafi cu agenti patogeni multidrog rezistenJi

sau cu risc crescut d.p.d.v. epidemiologic, conform protocoalelor implementate la nivelul
spitalului (MRSA, ESBL, CRE, [/RE, P. aeruginosa, Acinetobacter, C. dfficile, Rotavirus)

5. Asigurarea de solulie hidroalcoolicd in cantitate suficientd pentru dezinfeclia igienicd a

mdinilor prin frecare

6. Asigurarea cantitdlilor suficiente de m[nuqi gi de m6gti la nivelul fiecdrei secfii

intocmit,
Serviciul SPLIAAM

Responsabil cu politica de

utilizare a antibioticelor adulli

Dr. Valenti

Farmacie

Farm. Gabriela UNGURIANU

Director medical

Dr. RADU AURIAN

Director de in

As. Coca Crig

Laborator de analizd, medicale

Dr. Simona CIOBANA$U

$te EADr.

Lista de difuzar Raport de analizd:

---" I
Responsabil cu politica de

lutilizare a antibioticelor copii

Dr. Daniela CHISALITA

Funclie Nume prenume Data primirii Sem
.,

Manager Ec. Caba Doina IW
Director medical
Pregedinte Consiliul Medical

Dr. Radu Laurian a-1 {, 
/)

SMC Ec Oleniuc Tan
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