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Infectille asociate asistentel medicale
raportate la pacientii din Unitatile de
Terapie Intensiva a Spitalului Clinic
Republican: Provocari si bariere

Chilianu Marcelina - Sefa Serviciului Sanitar Epidemiologic

3-5 octombrie 2024, Brasov



Infectiile Asociate Asistentei Medicale (IAAM) in Republica
Moldova vs tarile dezvoltate, conform datelor OMS
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Baza legislativa din RM

MINISTERUL SANATATII AL REPUBLICII MOLDOVA

ORDIN

mun. Chiginiu

/f (&f/fﬂﬁ 2024 nr. ﬁ._

privind implementarea Planului de actiuni
pentru punerea in aplicare a Regulamentului
Sanitar International (2005) fin Republica
Moldova pentru anii 2023-2027

in scopul implementarii Hotardrii Guvernului nr. 222/2023 cu privire la aprobarea Planului
de acfiuni privind punerea in aplicare a Regulamentului Sanitar Internafional (2005) pentru anii
2023-2027 in vederea consolidirii capacitifilor nationale in corespundere cu prevederile
Regulamentului Sanitar Internafional (2005), realizirii prevederilor din Legea ocrotirii sanatatii
nr. 411/1993, art. 16 din Legea nr. 10/2009 privind supravegherea de stat a sinitafii publice,
precum si in temeiul Regulamentului cu privire la organizarea si funcfionarea Ministerului
Sdndtatii, aprobat prin Hotarfirea Guvernului nr. 148/2021,

¥95 INFECTII ASOCIATE ASISTENTEI MEDICALE SAU INFECTI NOSOCOMIALE
(IAAM)

Descriere clinici

O [AAM asociatd spitalizirii actuale este definitd ca o infectie care corespunde uneia dintre
definitiile de caz

5

— debutul simptomelor a fost in ziua 3 sau mai tarziu (data interndri = ziua 1) a spitalizirn actuale
54U

— pacientul a fost supus unei interventii chirurgicale in ziua 1 sau ziua 2 s1 prezintd simptome de
infectie la locul interventiel chirurgicale inainte de ziua 3

SAU

— un dispozitiv invaziv a fost plasat in ziua 1 sau ziva 2 determinidnd o infectie asociatd inainte
de ziua 3.

O TAAM asociatd unei spitalizirn anterioare este definitd ca o infectie care corespunde uneia dintre
definitiile de caz




Dinamica multianuala a cazurilor IAAM raportate in
RM1n a.a. 1993- prezent
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OIAAM la lauze B Infectia de plaga chirurgicala
Olnfectii ale cailor urinare OBDA
@ Septicemia la nou-nascuti OIAAM in perioada perinatala
B Infectiii consecutive unei ingectii terapeutice, perfuzii si transfuzii @ Pneumonii VAP




Distributia cazurilor si incidenta IAAM in RM
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i W Institutia Medico-Sanitara Publica Spitalul Clinic
¥ Republican ,, Timofei Mosneaga”, Republica Moldova

P InStltUtle de nivel tertlar m Paturi terapie  ® Paturi Chirurgie = Paturi Tl

& Profil chirurgical

==& 85% din pacientii internati sunt din
“ mediul rural




W Departamentul ATI

w85 paturi
« 18571 pacienti tratati anual + 4877 miiin T

SECTIILE

Tl generala

* Tl chirurgie cardiovasculara

* Tl chirurgie septica

« Tl chirurgie generala si toracica

Tl malformatii cardiace
congenitale




Morbiditatea spitaliceasca prin IAAM, in prima jumatate
a anului 2024, %
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Distributia cazurilor de IAAM
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Ponderea formelor nosologice de IAAM intalnite Tn
institutie Tn prima jumatate a anului 2024

® Pneumonie

m Septicemie

® Infectia Tractului urinar
® [nfectie de situs

chirurgical

H nfectia cu Clostrioides
difficille




Ponderea formelor nosologice de IAAM ntalnite in Tl Tn
prima jumatate a anului 2024, %

Septicemie, Altele, 2
19.14
fect Pneumonie
nrectia cu nosocomiala,
Clostrioides

difficille, 2 4l.14

Infectie de situs
chirurgical, 5.14

Infectia
Tractului urinar,
19.14 _
Pneumonie
VAP, 11.42



Tabloul microbiologic al IAAM Tn primul trimestru
al anului 2024

ALTELE

STAPHYLOCOCUS HAEMOLYTICUS
ACINETOBACTER BAUMANII
STAPHYLOCOCUS EPIDERMIDIS
STAPHYLOCOCUS AUREUS
CANDIDA ALBICANS
ENTEROCOCCUS FAECALIS
PSEUDOMONAS AERUGINOSA
ESCHERICHIA COLI

KLEBSIELLA PNEUMONIAE




Tabloul microbiologic ai celor mai raspanditi agenti patogeni al
IAAM 1n primul trimestru al anului 2024, in functie de forma
nosologica, %
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Pneumonie Infectia tractului  Septicemie Infectia de situs
nosocomiala urinar chirurgical



Tabloul microbiologic al izolatelor din caile respiratorii ale pacientilor
CU pneumonie nosocomiala, %

Altele I 15,78
Acinetobacter baumanii [ .52
E. Coli [T .69
Pseudomonas aeruginosa [T .23
Enterococus fecalis  [IHHTIMIMITIITIITTTTHTTIII <3 58
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Tabloul microbiologic al izolatelor din tractul urinar al pacientilor cu UTI-A:
infectia tractului urinar simptomatica confirmata microbiologic, %

Proteus mirabilis  [lllm 4.5
Candida albicans [l 5.9
Enterococus faecium MMM 7 .5
Pseudomonas aeruginosa  TMMmimmimimmimimimimimm 1.3 .4
Enterococus fecalis  MMMmIImmmmmmmimmmm 1.4.. 9
E. Coli  Tmmmmmmmmmmmmmmmmmimmmmm 2 0.9
KIebsiella prneumaoniae - 34, 4
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Tabloul microbiologic al izolatelor din sangele pacientilor cu septicemie, %

Alte e T N R VP 19,4

Pseudomonas aeruginosa - [HHHIIRIIHIIHIITIIID 8.95

St. Hominis | Il 11.94
E. Coli | Il 11.94
Staphilococus haemoliticus | | 13.43

Klebsiella pneumoniae e 14,92
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Tabloul microbiologic al izolatelor din plaga pacientilor cu Infectie de
situs chirurgical, %

Acinetobacter baumannii T 5.55
Proteus mirabilis [T 5.55
Serratia marcescens MMM 1111
Enterococus faecium - MMM 111
Pseudomonas aeruginosa MMM 21.11
E. Coli  TMmmmmmmmmmmmmmmimmmmm 16.66

Klebsiella prneumaoniae I ss.ss
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Cum are loc sistemul de supraveghere a IAAM 1n cadrul
Departamentului T17?

1. Vicedirectorul medical

2. Departamentul ATI si sectiile
clinice

3. Serviciul Sanitar Epidemiologic

Identificarea cazurilor de
IAAM




Provocari la nivel de sectie

Schimbare a comportamentului; @
Depistarii active prin check-listuri;
Responsabilizarea personalului medical; ?*,

Diagnosticul etiologic sa reprezinte o

prioritate. J




Bariere in cadrul supravegherii IAAM
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Deficit de resurse umane

Ordinul MS nr. 749 Cu privire la supravegherea,
prevenirea si controlul infectiilor asociate asistentei
medicale

Infrastructura inadecvata

Utilizarea noilor tehnologii: sisteme de
decontaminare automatizata, monitorizarea
electronica a igienei mainilor proiecte
Transfrontaliere.

Consecutivitatea
insuficienta a actiunilor

Educatia medicala contiuna a medicilor clinicieni si
simulari periodicelmplementarea protocoalelor
stricte Colaborarea multidisciplinara

Lipsa Screeningului
microbiologic la internare

Resurse financiare




Multumesc pentru atentie!
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