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1. Scopul procedurii

1.1.Scopul
e protejarea personalului sanitar
e sigurania pacientilor §i a vizitatorilor din unitatca sanitard
e prevenirea raspandirii infectiilor in randul pacientilor.

1.2.Procedura este elaborati in vederea prevenirii si diminuirii urmétorului risc:
e apariia infectiilor la personalul medico-sanitar §i la pacienti s§i diseminarea
germenilor multirezistenti.

2. Domeniul de aplicare
e Se aplici de cétre personalul care lucreaza in unitatea sanitara, respectiv personalul
medico-sanitar si de ingrijirc/auxiliar/tehnic, persoane aflate intr-o forma de invajamant,
voluntari, in desfasurarea activitatilor sale.
e Se aplica tuturor pacientilor ingrijifi, indiferent de statutul de infectiozitate suspectat
sau confirmat al pacientului.

3. Documentele de referinta
3.1. Reglementiri internationale
e GGhidul OMS pentru igiena mainilor in asistenta medicala, editia 2009
http://www.who.int/injection_safety/toolbox/en/LeafletBestPractices
® 2007 Guideline for Isolation Precautions: Preventing Transmission of Infectious
Agents in Healthcare Settings
3.2.Legislatie primara
e Ordin MSP nr. 1101 din 2016 privind aprobarea Normelor de supraveghere, prevenire
si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale in unitafile sanitare.
3.3.Legislatia secundara
+ ORDIN nr. 1.761 din 3 septembrie 202 1pentru aprobarea Normelor tehnice privind
curdtarea, dezinfectia i sterilizarea in unititile sanitare publice si private, evaluarea eficacitatii
procedurilor de curitenie si dezinfectie efectuate in cadrul acestora, procedurile recomandate
pentru dezinfectia mainilor in functic de nivelul de risc, precum si metodele de evaluare a
derulérii procesului de sterilizare si controlul eficientei acestuia, cu completarile i modificarile
ulterioare
e Ordin nr. 1.232 din 2 august 2011 privind aprobarea ghidurilor de practicd medicala
pentru specialitatea neonatologie, Anexa 12
e Hotdrarea de Guvern nr. 243 din 8 mai 2013 privind cerintele minime de securitate
si s@natate in munca pentru prevenirea ranirilor provocate de obiecte ascutite in activititile din
sectorul spitalicesc gi cel al asistentei medicale.
e Legea securitatii si sandtitii in muncd nr. 319/2006, cu modificarile ulterioare.
e Hotdrdrea Guvernului nr. 355/2007 privind supravegherea sanatatii lucratorilor, cu
modificarile §i completirile ulterioare.
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3.4.Alte documente, inclusiv reglementiri interne ale unititii
*® Ghid pentru prevenirea §i limitarea fenomenului de rezistenta la antimicrobiene
(AMR) si a infectiilor asociate asistenfei medicale (IAAM) — Epidemiologie, Institutul

National de Boli Infectioase

»Prof. Dr. Matei Bal§" din Bucuresti

* Ghid de management al infectiilor asociate asistentei medicale editia a I[-a, D.

Azoicii, V. Cepoi, ed. Arte,

L

Bucuresti, 2017.

4. Definitii si abrevieri

4.1.Definitii
@'rtr. P Definitia si/sau daca este cazul,

actul care defineste termenul

Persoana care lucreazi in
sistemul sanitar

Orice persoand (angajat, student, voluntar) ale carei activitafi implica
contactul cu pacienti, singe sau alte produse biologice provenite de la
acient, in cabinete, sectii, compartimente sau laboratoare

Personalul sanitar si
auxiliar la risc

Este definit ca persoane (medici, medici rezidenti, studenti, asistente,
infirmiere, ingrijitoare) a caror activitate implica contactul cu pacientii
au cu sange sau fluide ale pacientului, in unitati sanitare cu paturi,
cabinete medicale, laboratoare sau alte servicii de sanatate publica

Produse biologice

1. spermd, secretii vaginale; 2. fluide (lichid ccfalorahidian, sinoviaT,
pleural, peritoneal, pericardic, amniotic); 3. concentrate de HIV (in
laboratoare).

Echipament de protectie

Barierd intre lucritor si sursa de agent patogen, utilizata in timpul
jctivitatilor care presupun risc infectios

A

Igiena mainilor

Actiunile intreprinse pentru curitarea mdinilor, avand ca scop
reducerea cantitatii de microorganisme de la acest nivel.

Miini vizibil murdare

Mainile pe care sunt usor vizibile murdria sau fluide ale organismului.

Flora cutanata

Este reprezentatd de microorganisme care colonizeazi pielea umana

Flora cutanati rezidenta

Estc reprezentatdi de microorganisme saprofite, nepatogene, ce
constituie flora normald, oportunistd a tegumentului mdinilor, fiind
protectivd $i mai putin incriminatd in TAAM, insd poate contamina
cavitdlile sterile (ochiul, tegumentele lezate etc.) Ea care colonizeaza
ermanent straturile superficiale sau profunde ale pielii.

Flora cutanata tranzitorie
(microbiota)

Este reprezentatd de microorganisme care colonizeazd staturile
superficiale ale pielii fiind, in mare masura, indepdrtate prin spilarea
de rutind a mainilor. Rezultd prin contaminarea ocazionald a mainilor
cu microorganisme, in special din mediul spitalicesc, ce pot coloniza
epiderma o perioada limitatd de timp §i cauzeaza frecvent patologie
nosocomiald datoritd transmiterii accidentale, prin contact direct cu
Eacicmul, sau indirect, prin intermediul unor mijloace diverse: obiccte,

suprafefe, materiale sanitare, instrumentar, dispozitive medicale,
paraturd medicald, alimente, lichide, fluide ale organismului etc
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rocedura de distrugere a majoritatii microorganismelor patogenc sau
10. Dezinfectie epatogenc de pe orice suprafete (inclusiv tegumente), utilizindu-se
genti fizici gi/sau chimici
Dezinfectia miinilor  [Este un termen care se referd la spalare (igienica si/sau chirurgicala) si
frecare (igienicd gi/sau chirurgicald) a maéinilor prin folosirea unui
o produs antiseptic cu actiune dircctd asupra florei cutanate, pentru a
reveni transmiterea acesteia
Antiseptic Produs biocid care fie inhiba dezvoltarea, fic distruge
12. microorganismele la nivelul tegumentelor/mucoaselor intacte pentru
, revenirea sau limitarea infectiilor. oo el
T_,‘ Sapun simplu Este un detergent care nu conjine agent antimicrobian sau contine
i o concentratie foarte micd de agent antimicrobian
Este un sapun (detergent) care confinc un agent antiscptic intr-o
Sdpun antiseptic concentratic suficientd pentru a inactiva microorganismele si/sau aj
14. lsuprima cresterea lor, putind, de asemenca, si disloce
microorganismele tranzitorii de pe tegumente pentru a facilita
indepirtarca lor ulterioard cu apa ]
15 Timpul de contact (de [Este perioada de timp in care produsul antiseptic este in contact direct
) actiune) icu tesuturile vii
16 Spalarea simpla a Este o procedurd prin care se elimind murdaria §i se reduce flora
g mainilor tranzitori¢ prin actiune mecanica utilizind apa si sapun simplu
Dezinfectia igienicd a |Este o procedura de reducere a florei tranzitorii prin spilarea mainilor
mainilor prin spdlare |cu apa si sipun sau alte produse ce conlin un agent antiseptic
17. (spalare
igienica/antiseptica/
decontaminare)
Dezinfectia igienicd a [Este o proceduri de aplicare a unui produs antiseptic pe toata suprafafa;
méinilor prin frecare |mdinilor urmata de frecarea acestora pentru eliminarca gi/sau
18. | (frecarea antiseptica, |distrugerca florei tranzitorii
tratamentul igienic prin
frecare) .
Dezinfectia chirurgicali a|[Este procedura dc spalare antiseptica a madinilor cxccutatd pentru
19. | mainilor prin spilare leliminarea florei tranzitorii §i reducerea florei rezidente a mainii (de
(spalarea chirurgicald) |exemplu pre-operator) )
Dezinfectia chirurgicali a|[Este procedura de frecare a mdinilor dupd aplicarea unui produs
mainilor prin frecare lantiscptic, efectuatd preoperator pentru eliminarea §i/sau distrugerea)
20. | (frecarea chirurgicald, [florei tranzitorii si reducerea florei rezidente
tratamentul chirurgical
prin frecare)
’1. Neconformitati Orice activitate / actiunc carec nu se desfasoara conform prezentei
roceduri.
22. Precautii standard  [Reprezintd masurile minime de prevenire a infectiei care se aplicd
tuturor pacientilor ingrijiti, indiferent de statuful de infectiozitate
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uspectat sau confirmat al acestora, in orice cadru unde este asigura—ta'x
istenta medicala

Precautii suplimentare
adresate ciii de

unt masuri care se aplica suplimentar precautiilor standard pacientilor
despre care se stie sau se suspecteazi ci sunt infectati sau colonizati cu

23. transmitere genti infectiosi, inclusiv unii
atogeni importanti din punct de vedere epidemiologic ce necesiti
asuri de control suplimentare pentru prevenirea eficace a transmiteri i
4.2, Abrevieri
Nr. | Abrevierea Termenul abreviat
ert,
1 2
1. SJuU Spitalul Judetean de Urgenta
2. PO Procedura operationali
3. SPIAAM Serviciul de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale
4. | DSPJ Alba Directia de Sinatate Publici a Judetului Alba
F PU Precautiuni Universale
6. PS Prccautiuni standard
T IAAM _ |Infectii asociate asistentei medicale
8. EPP Echipament personal/individual de protectie
9. AES Accident prin expunere la produse biologice
S. Descrierea procedurii
5.1. Generalitati

in 1996 apare notiunea de Precautiuni Standard (PS), dezvoltate din cele universale,
fiind subliniate cele 3 categorii bazate pe transmitere: contact, respiratorii si picaturi Flugge.

Precautiile Standard combina partile principale ale Precautiilor Universale (PU) si a
precautiilor de expunere la fluide biologice.

Precautiile Standard sunt bazate pe principiul ci tot sangele, toate fluidele corpului,

secretiile i

excrefiile (cu excepfia transpirafiei), toati epiderma non-intacti si toate

membranele mucoase pot contine agenti infectiosi transmisibili.

Masurile standard reprezintd mésurile minime de prevenire a infectiei care se aplica
tuturor pacientilor ingrijifi, indiferent de statutul de infectiozitate suspectat sau confirmat al
pacientului, in orice cadru unde este asigurati asistentd medicald, cu scopul de a preveni
transmiterea microorganismelor la alti pacienti si de a proteja personalul sanitar.

Precautiile Standard includ:

* Igiena mainilor
* Utilizarea echipamentului individual de protectie
* Practici sigure de injectare (recoltare, administrare tratamente injectabile, punctii,

etc)
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« Manipularca in conditii sigure a echipamentelor/dispozitivelor medicale §i a
suprafetelor atinse frecvent
+ Igiena respiratorie §i eticheta tusei.

5.2 Modul de lucru

5.2.1 Igiena miinilor

Maiinile sunt cea mai frecventd cale de transmitere a patogenilor asociati asistenfei
medicale.

Igiena méinilor face parte din Precauntiunile standard, este cel mai important mod de
prevenire a contamindrii i disemindrii agentilor microbieni la personalul medico-sanitar, de la
personal la bolnavi sau de la persoancle asistate la personalul medical, adica previne aparitia
IAAM si raspandirea rezistentei antimicrobiene.

Transmiterea germenilor patogeni de la un pacient la altul prin mdinile
personalului medical necesita 5 etape succesive:

0. Germenii sunt prezenti pe tegumentul pacientului §i pe suprafetele din imediata
apropiere.

1. Germenii sunt transferati pe mainile personalului medical.

2. Germenii supravietuiesc pe mdini mai multe minute.

3. Omiterea sau insuficienta igiend a mainilor fac ca acestea sa raimand contaminate.

4. Mainile contaminate transmit germeni prin contact direct cu pacientul sau
suprafetele din imediata apropiere a pacientului.

Obiectiv — eliminarea murdariei, a scuamelor cutanate si reducerea microorganismelor
din flora tranzitorie/flora rezidenta a mainilor.

O igicna corectd a mdinilor duce la:

- cresterea calitdtii actului medical prin acuratetea tuturor operatiilor, actiunilor si

- diminuarca riscului de aparitie a JAAM si, ca urmare, reducerca morbidititii si a
mortalitdtii datorate acestei cauze;

- scaderea duratei de spitalizare precum si a costurilor suplimentare, prin aplicarea unei
proceduri de profilaxie simple, sigure §i necostisitoare.

Igiena mainilor §i dezinfec{ia pielii se realizeazi dupi cum urmeazi:

a) Spilarea simpla igienici a mainilor se face utilizandu-se apa si sapun lichid;
aceastd procedurd nu cstc un substitut pentru dezinfectia igienicd a mainilor.

b) Dezinfec(ia igienici a miinilor se face prin spilare sau frecare, utilizandu-se de
rutind un produs antiseptic de preferat pe baza de alcooli. In cazurile de infectie cu Clostridium
difficile dezinfectia igienica a mainilor se face cu apa si sdpun dezinfectant, nu cu solutii
alcoolice;

¢) Dezinfectia chirurgicald a mdinilor prin spilare sau prin frecare este procedura
care sc realizeazi numai dupa dezinfecfia igienicdi a madinilor, utilizindu-se un produs
antiscptic.

Produsele biocide incadrate in tipul 1 de produs sunt utilizate pentru:

a) dezinfectia igienica gi chirurgicald a mainilor prin spélare;

b) dezinfectia igienica §i chirurgicald a mainilor prin frecare.
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Procedurile pentru igiena miinilor sunt:

1.Spalare simpla cu apa si sapun;

2.Dezinfectie igienica prin spalare cu sapun dezinfectant;
3.Dezinfectic igienica prin frecare cu solutie hidro-alcoolic;
4.Dezinfectie chirurgicala prin spilare cu apa §i sdpun chirurgical;
5.Dezinfectic chirurgicala prin frecare cu solutie hidroalcoolica.

Tehnica de efectuare a procedurii de spilare simpli a méiinilor

in vederea asigurdrii igienei corecte si eficiente a mainilor personalului medico-
sanitar si de ingrijire, este interzisi purtarea inelelor, bratarilor, ceasurilor sau altor
bijuterii,

!!! Este interzisa in unititi medicale purtarea unghiilor lungi, licuite
sau artificiale

Personalul medical trebuie sa aiba unghiile taiate scurt (0,5 cm lungime) naturale,

fara lac.
Personalul medical trebuie si nu poarte unghii artificiale cind este in contact

direct cu pacienti cu risc (ex.terapie intensivi sau sala de operatii).

Durata procedurii

40-60 secunde
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Cum sa ne spalam
corect mainile?

Spalati-va mainile daca acestea sunt vizibil murdare, aitfel dezinfectati-le cu
solutie hidroalcoolica.
- Durata intregii proceduri: 40-60 secunde

-

Udati mainile cu apa; Aplicati suficient sipun pentru a acoperl

toatd suprafata mainiy
Nty K
Palma dreapta peste dosul palmel stangi Palma peste palm3 cu degetole Dosul degetelor pe palma opusa, cu
pon intercalarea degetelor i vice versa: intercalate; degetele impreunate;
Frecari rotative ale policelul stang prins in Freciri rotative intr un sens i coldlalt cu Clatiti mdinile cu apa:
palma dreapta sl vice versa; degetele impreunate ale mainii drepte, pe

palma stanga si vice versa;

Uscati miinile bine cu un prosop de Inchideti robinetul folosind prosopul; Mainile tale sunt acum sigure (curate).
unica folosinta;
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Tehnica de efectuare a procedurii de dezinfectie igienicd a mainilor
prin frecare

Durata
procedurii
20-30

Cum sa ne dezinfectam
corect mainile?

O buna igienad a malnllor implica o dezinfeclie corectd a acestora!
Dacd mainile sunt vizibil murdare, spalatl-le cu apa si sapun.

[ Dursta unel proceduri: 20 - 30 secunde

R A ANE:

Frocap palmele intre ole;

e g e

m.wn vwmmoum :am\o h

/Q\OW@JW

mhmm
WCH versa *
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Tehnica de efectuare a_procedurii de dezinfectie chirurgicald a
mainilor
Inainte de spilare
- se imbraca tinuta purtatid numai in blocul operator
- boneta trebuic sa acopere complet parul de pe frunte, iar masca trebuie sa acopere
nasul
o se scot obiectele de pe maini si antcbrate (ceas, bratari, verighetd, incle)

a. DEZINFECTIA CHIRURGICALA A MAINILOR PRIN SPALARE :
Spilarea chirurgicald a mainilor se efectueaza in 3 timpi: timp total de contact intre picle si

sipunul antiseptic: 5-6 minute.

Pe tot parcursul spilarii si ulterior nu se mai ating miinile de nimic.

TIMPUL 1

1. Lasati apa puri microbiologic si curga timp de 1 minut

2. Apa purad microbiologic si sipunul sunt eliberate prin mecanisme care nu necesitia
actionarca lor cu méana

3. Se uda cu apa purd microbiologic miinile si antebratele abundent, apa curgind inspre
coate (mainile in aer)

4. Puneti in palmd o dozi (prima) de sipun antiseptic (cca 5 ml), cf indicatiilor
producitorului, prin plasarea méinii in fata senzorului

5. Se sipunesc energic miinile si antebratele pina in treimea proximala, de la varfurile
degetelor pana la coate, timp de aproximativ 2 minute (1 minut/fiecare minai)

6. In tot acest timp mainile se tin in sus, iar coatele in jos

7. Clatiti abundent miinile, antebratele si coatele, lisind apa si curgi dinspre degete spre
coate (in tot acest timp mdinile riman oricntate in sus, iar coatele in jos).

TIMPUL 2

1. Se ia inca o doza de sapun antiseptic (a doua) si se repeta tehnica de la timpul 1, spilarea
facandu-se pina in treimea medie a antebratului

2. Se clatesc abundent sub jet de apa mainile, antebratele si coatele timp de aproximativ 1
minut

TIMPUL 3

1. Luati inci o dozi de sipun antiseptic (a treia)

2. Sipuniti mainile, degetele, spatiile interdigitale, pumnii si antebratele, pana in treimea
distala, prin misciri circulare timp de 1 minut pentru fiecare ména si 30 secunde pentru liecare
antcbrat.

3. Clatiti incepdnd cu extremititiile degetelor si terminind cu coatele, apa curgind dinspre
degete spre coate (mentineti miinile in sus pe toata durata procedurii).

4. Se usuci prin tamponament cu camp steril, cite unul pentru fiecare mana, mergind de la
maini catre coate.

Atentie!

Obligativitatea autoclavirii capsulelor microfiltrante de la lavoarele cu api sterilid (conform
instructiunilor producitorului).
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\

DEZINFECTIE CHIRURGICALA A MAINILOR PRIN FRECARE = 1 SPALARE
SIMPLA + 2 FRECARI CU PRODUS PE BAZA DE ALCOOL

\
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Indicatiile procedurilor aplicate pentru dezinfectia méinilor, in functie de nivelul

de risc:
NIVEL DE PROCEDURI EXEMPLE INDICATII
RISC
* Cand mainile sunt vizibil murdare
* La inceputul si la sfarsitul programului de lucru
E Spilare simpla cu apa si sapun * Dupi utilizarea grupului sanitar
z » in cazul pacientilor cu infectie cu Clostridioides
= difficile
* n caz de contact cu produse biologice
o T —— * Inainte de contactul cu pacientul
g ' ta lglenica prin frecare €u i w Dupj contactul cu pacientul
= solutie hidroalcoolici (metoda de = inainte de proceduri aseptice
~ clectie) = Tnainte si dupa utilizarea manusilor
5 * Dupi orice contact accidental cu sangele sau cu
= sau % SRR RS
= alte lichide biologice
Z Dezinfectia igienici prin spilare cu i *® Dupa contact cu mediul ambiental al pacientului
apa si sipun antiseptic
Dezinfectia chirurgicald a méinilor | =Inainte de orice interventie chirurgicali
prin frecare cu cu solutii = [naintea tuturor manevrelor care necesiti asepsie
hidroalcoolice de tip chirurgical (minim invazive)
Aplicarea alcoolului se va face pe
mana uscata.
=
—_ sau
<
& Dezinfectia chirurgicald a méainilor

prin spalare cu apa si sipun
chirurgical (pe baza de
povidoniodine sau clorhexidini),
urmati de clitire cu apa filtrate si
stergere cu prosop steril

Atentie!!!

Nivelul minim

elimind murdaria
reduce flora tranzitorie.
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Nivel intermediar
* climind flora tranzitoric
Nivel inalt
¢ elimina flora tranzitorie
e reduce flora rezidenti

Momente importante pentru igiena mainilor.

1. inainte de a intra in contact cu pacientul.

* Pentru a proteja pacientul impotriva microbilor potential patogeni de pe mainile tale
curata-ti mainile inainte de a intra in contact cu pacientul, in momentul in care te apropii de
acesta.

2. inainte de a indeplini proceduri aseptice.

* Pentru a proteja pacientul impotriva microbilor potentiali patogeni, inclusiv ai sdi, de
a patrunde in organism curdtd-ti mainile inainte de a indeplini vreo procedura aseptica.

3. Dupi expunerea la fluide ale corpului.

* Pentru a te proteja pe tine §i mediul intraspitalicesc de microbii potential patogeni ai
pacientului curdti-ti mainile imediat dupa o expunere cu risc la fluide ale corpului (si dupa
scoaterea manusilor).

4. Dupa contactul cu pacientul.

* Pentru a te proteja pe tine i mediul intraspitalicesc de microbii potential patogeni ai
pacientului curitd-ti mainile dupi ce ai intrat in contact cu pacientul, imediat ce te indepartezi
de acesta.

5. Dupa atingerea obiectivelor aflate in contact sau in apropierea pacientului.

 Pentrua te protcja pe tine si mediul intraspitalicesc de microbii potential patogeni ai
pacientului curd{a-{i mainile dupa ce ai intrat in contact cu obiectele pacientului sau mobilierul
din preajma acestuia, la plecare, chiar daci nu ai intrat in contact direct cu pacientul.

Criteriile de utilizare §i pistrare corecti a antisepticelor sunt urmitoarele:

a) un produs se utilizeaza numai in scopul pentru care a fost avizat;

b) se respecta indicatiile de utilizare din avizul eliberat de Comisia Nationala pentru Produse
Biocide (CNPB), respectiv eticheta produsului;

¢) pe flacon se noteaza data si ora deschiderii;

d) la fiecare utilizare, flaconul trebuie deschis si inchis corect;

¢) este obligatorie existenta dozatoarelor pentru solutii hidroalcoolice, iar acestea trebuie si
fie la indemdna, in apropierea pacientului (zonei de ingrijiri);

f) flaconul se manipuleazi cu atentie; in cazul flacoanelor cu solutic antiseptica cste interzisi
atingerea gurii flaconului, pentru a se evita contaminarca;

g) este interzisa transvazarea in alt flacon;

h) este interzisa reconditionarea flaconului;

1) este interzisa completarca unui flacon pe jumitate golit in alt flacon;

J) sunt interzise amestecarea, precum §i utilizarea succesivi a doua produse diferite;

k) sunt de preferat produscle conditionate in flacoane cu cantitate mica;

1) flacoanele trebuic pastrate la adipost de lumina §i departe de surse de caldurd
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5.2.2 Echipamentul personal/individual de protectie (EPP)

Folosirea cchipamentului individual de protectie este o masurd esenfiala pentru
protejarea sindtatii §i a sigurantei pacientilor §i a personalului.

Rolul echipamentului individual de protectie este de protejare a tegumentelor,
mucoaselor (conjunctivale, nazale, bucale), ciilor respiratorii si hainelor personale ale
personalului medical fata de contactul cu agentii infectiosi prezenti in unitatea medicala.

Este folosit cdnd exista un risc de contaminare prin manipulare si contact cu sénge §i
alte lichide corporale sau cu echipament contaminat.

EPP include: manusi, halat de protectie, sorf, bluza impermeabild, mascd, protector
facial (ochelari, ecran protector), boneti simpla sau impermeabila si cizme de cauciuc.

in saloanele de izolare din sectii/compartimente/alte structuri EPP a fi conform tipului
de precautic aditionald adresatd cdii de transmitere, pentru care este izolat pacientul (conform
Ghidului de izolare al unitatii sanitare).

SELECTIA ECHIPAMENTULUI INDIVIDUAL DE PROTECTIE SE
BAZEAZA PE NATURA INTERACTIUNII CU PACIENTUL S$I POTENTIALUL DE
EXPUNERE LA SANGE, FLUIDE BIOLOGICE SAU AGENTI INFECTIOSI IN
FUNCTIE DE CALEA DE TRANSMITERE A ACESTORA.

Este obligatoric practicarea igienei mainilor dupad indepartarea echipamentului de

protectie.

1. Minusile:constituic o barierd de protectie a personalului §i previn contaminarea mainilor
cand vin in contact cu produsul biologic.

a) Tipuri de manusi:

* de uz unic sterile

e nesterile curate (de examinare/medicale)

e reutilizabile (de uz general, de menaj, de cauciuc)

b) Indicatii de utilizare a manusilor:

MANUSI STERILE MANUSI NESTERILE (de MANUSI DE UZ
examinare/medicale) GENERAL/DE
MENAJ/DE
CAUCIUC
Orice procedura: Posibilitatea  contactului  cu | e activititi de curitenie,
- chirurgicala sange/fluide ale corpului | dezinfectie a

- obstetricala (nastere vaginali)
- radiologica invaziva
- abord vascular central

(secretil, excretii) si cu obiecte
visibil murdarite de acestea
Contact direct cu pacientul

suprafetelor
e manipularea de
materiale contaminate.

- prepararea nutrifiei parenterale
- contact cu tegument pacient cu
solutii de continuitate

- sange
- mucoase
- piele lezatd (neintactd)
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(- manipularca unor materiale -prezenta posibila sau certi a

potential contaminate microorganismelor patogenc

- prepararea medicatiei pentru | - epidemii

chimioterapie - urgente

- la nou-nascuti in caz de: - efectuarca de  injectii
¢ intubatic traheala intravenoase

e cateter vascular central | - intreruperea liniei intravenoase
(ombilical arterial/venos, | - singerarc/recoltarc de sange
epicutaneo-cav) si periferic | - examinare pelvica §i vaginala

e exsangvinotransfuzie - aspirarea fara sistem inchis a

e cateter uretral sondei endo- traheale

e punctie pleurald - sonda gastricd/duodenala

* punctie pericardici Contal.ct indirect cu pacientul

e punctie abdominala - golirea d_c: recipiente  cu

. s secrefi/excretii

¢ punctie lombara . : <
- manipularea si curdfarea
instrumentelor

- manevrare de desecuri
(biologice, menajere)
- curdtarea scurgerilor de fluide

Miinusile medicale trebuie:

® pastrate in pachetul/cutia originald pana la folosire

e sa fie disponibile la punctul de ingrijire a pacientului

e si fie folosite numai daca sunt integre

Utilizarea manusilor nu modifica §i nu inlocuieste indicatiile pentru igiena mainilor cu apa

s sdpun sau frecarea mainilor cu produs pe bazi de alcool
Dupa indepartarea manugilor, mainile trebuie spélate cu apa §i sdpun/antiseptice - dacd nu sunt
folosite corect, manusilc sunt un risc pentru transmiterea microorganismelor si producerea
infectiei

¢) Modul de folosire
Schimbarea manusilor
e dupa fiecare pacient.
e intre 2 ingrijiri.
e in caz de intrerupere a actului medical.
e in caz de rupere.
Minusile de uz general se pot decontamina si reutiliza, daca nu prezintd semne de deteriorare
(perforarc, imbatranire cauciuc, etc.)

d) Imbriicarea si scoaterea manusilor sterile.

Scopul acestei tehnici cste sd asigurc un maximum de asepsie pentru pacient si sd
protejeze personalul medical de fluidele acestuia. Pentru aceasta pielea personalului medical
va ramane in contact exclusiv cu fata interioard a manusii $i nu va avea contact cu nici o altd
suprafata. Orice eroare va duce la compromiterca asepsiei necesitind schimbarea ménusilor.
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Pentru personalul medical care lucreaza in cadrul Blocului operator s¢ recomanda
purtarea a doua perechi de ménusi sterile in timpul unor interventii cu risc infectios (ex. in
situatia in care pacientul estc cunoscut cu boli transmisibile prin sange cum ar fi infectia cu
VHB, VHC, HIV, etc), pentru a scadea riscul de perforare a acestora pand la sfarsitul
interventiei. Portul a doud perechi de manusi nu scade frecventa AES, dar prin efectul de
“stergere” se divide cantitatea de singe transmisa prin perforatia cu un ac de sutura.

Minusile sterile pentru interventia chirurgicald se imbracid doar dupa pregatirea
chirurgicali a mainilor si se¢ ecfectucazd dupd imbricarea halatului chirurgical steril.
Deschiderea primului ambalaj (non-steril) este efectuata de un asistent medical.

Minusile sterile utilizate pentru alte proceduri aseptice medicale sc imbraca dupa
cfectuarea igienei mainii prin frecarea sau spélarea mainilor.

Se alege manuga de marime potrivita §i se imbraca dupa pasii urmétori:

3
Se verifica integritatea Se ageaza ambalajul steril pe o P : 3
ambalajului, dupa care s¢ suprafata curata i uscata, fara 7 d‘f e c? pOhCC.Ie =
desface la locul sigilului a atinge suprafata cu miinile§i | g
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atinge ambalajul intern steril.

ambalajul extern nesteril, fird a

se desface ambalajul de la
colturi.

manseta rasfranta/indoita

a manusii.

Se introduce cealaltd mana in

alunecare, pastrand marginea

sd atingem fata sterild a manusii.

manusa dintr-o singurd miscare, prin

rasfranta la nivelul articulatiei i fara

Se introduc degetele de la
mana imbricata sub
manseta celeilalte manusi.

Se ridica manusa atingand
doar fata externa (sterila)

Se introduce a doua ménd in
manusa printr-o singura
migcare, fird a atinge cu

exteriorul manusilor suprafete
tegumentare neacoperite.

Se deruleaza manseta celei de a
doua manusi peste antebraf fard a
atinge cu exteriorul manusilor
suprafete tegumentare
neacoperite.

Se aranjeaza manusa pe
degete si in spatiile
interdigitale.
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B /
14 e

Se deruleaza mangeta primei midnusi peste
antebral fird a atinge cu exteriorul manusilor
suprafele legumentare neacoperite.

Se evita atingerea manusilor sterile de
suprafete nesterile (exceptie: tegumentul
dezinfectat al pacientului de la locul
interventiei) si se asteapta inceperea actului
medical

= se efectueaza manopera, dupi care vor fi scoase manusile, aruncate in recipientul cu deseuri

infectioase, dupa pasii urmitori:

Se rasfringe capatul manusii prin
agilarea degetelor celeilalte maini

dc marginea exterioara - tm!ca741§.rn "?nu;a’t o
(contaminatd), fira a atinge SXACHONIL T4 S

tegumente neacoperite.

Se scoate manusa pana la a
doua articulatie digitala.
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Se rasfrange capatul celei de a
doua manusi prin agijarea
degetelor mainii partial dezbricate
de marginea exterioari
(contaminata), fard a atinge
tegumente neacoperite,

Se ruleaza a doua ménusa cu
exteriorul in interior, ajungind
fata contaminata peste prima
manusa.

La exterior va rimane fata
necontaminata a celei de a
doua manusi, dupa care
pachetul se arunca la deseuri
infectioase.

Dupa indepartarea mianusilor mainile se spala din nou cu apa si sipun sau se realizeazi

dezinfectiea igienica prin spalare sau dezinfectia igienica prin frecare.

Scopul este evitarea transferului de microorganisme in urma posibilei contaminari
a mainilor, deoarece manusile pot si aiba mici defecte nesesizabile, se pot rula in timpul
executirii manoperei, se pot produce intepari sau taieri in timpul actului medical sau mainile
se pot contamina in timpul scoaterii manusilor.
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de unica folosinta.

Rolul minusilor nesterile este de a preveni contaminarea mainilor cu produse biologice, a evita
expunerea personalului medical la germenii prezenti in singele sau fluidele biologice §i a reduce
riscul de transmitere a agentilor infectiosi la alti pacienti.
Nu inlocuieste spalatul méinilor.

Miinusile nesterile de unica folosintd se imbraca doar dupa cc mdinile au fost spilate cu apa §i
sapun sau au fost dezinfectate.

r— P
T [y
7 b ~—
= “"i{,
| RS
1 ‘,‘\ _-—32 \ (N»\\M\
LI 5

Se scoate 0 manusa din
cutia originala

Se atinge manusa pe o
porfiune cit mai mica, in
zona corespunzatoare
incheieturii mainii.

Se¢ imbraca prima ménusa.




) SPITALUL JUDETEAN DE URGENTA ALBA IULIA
PROCEDURA OPERATIONALA privind Precautiunile Standard la nivelul Spitalului
Judetean de Urgentii Alba Tulia
Pagina | 24
COD:PO-SPM -000]
Editia Il Revizia 3
Exemplar 1 din 2

S5 ila T -r/
| K& "\\_
~ 9 - R,—r/
= i L
S fi L
e P ~
e ,‘ - . ) T
- s

Pentru evitarea atingerii
tegumentului antebratului, a
doua manusa se imbraca prin
rasfrangerca fefei externe a
capatului manusii peste
degetele deja imbracate.,

Se scoate cu mana goala cealaltd
manusa, atingand o portiune cat
mai micd, in zona
corespunzatoare incheieturii
mainii.

Se evitd atingerea manusilor de
falte suprafete, decit cele pentru
care au fost imbracate.

* se efectueazd manopera, dupi care se indeparteaza manusile dupi pasii urmitori:

/ [ 2 N\

Sc tine manusa scoasa in
mana incd imbracata, iar cu
mana goala se prinde La exterior va ramane fata
suprafafa internd a manusii necontaminata a celei de a doua
rdmase §i se trage in directia manusi, dupd care pachetul se
degetelor, rulind astfel cu aruncd la deseuri infectioase.
fata contaminatd peste prima
manusa.

Se prinde cu 0 mana suprafata extema
a manusii la nivelul incheieturii si se
trage in directia degetelor péna la
indepartare, timp in care manusa se
intoarce pe dos.
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Dupi indepértarea manusilor mainile vor fi spilate cu apé §i sipun sau vor fi dezinfectate.
!!! Manusile nesterile sunt de unica utilizare, deci nu se curafa, dezinfecteaza §i nu se
reutilizeaza.

2. Halatele obignuite.

e Sepoartd pe toatd durata serviciului in timpul tuturor activitatilor din unitafile medicale.
Trebuie sa fie de culoare albd sau culoarea stabilita de spital in Regulamentul Intern
(RI), cu maneca scurta, imaculat, fara pete, din material textile.

e Sc schimba ori de cate ori este nevoie in functie de gradul de risc conform Procedurii
operationale privind manipularea lenjeriei in spital .

¢ Schimbarea halatului este obligatorie cind s-a murdarit, in special cu produse biologice
(sange, urina, materii fecale, etc).

3. Halatul suplimentar (halat de vizitator sau halat chirugical).

Scopul purtarii este de a evita patarca hainelor §i tegumentelor personalului medical cu
sange, fluide biologice sau pentru evitarea contactului cu materiale contaminate in timpul
cfectudrii procedurilor care presupun stropiri sau formare de aerosoli.

Sc poartd peste echipamentul de lucru, in combinatie cu manusi §i alte elemente ale
echipamentului de protectie.

Halatul suplimentar are mancci lungi, mansete stranse, sistem de inchidere la spate; in
funcfic dc¢ nivelul de risc se va utiliza halatul impermeabil sau halatul de vizitator
(neimpermeabil). Protectia este conferitd prin acoperirea bratelor in intregime, a fetei anterioare
a trunchiului de la gt pand la mijlocul coapselor sau sub genunchi.

Imbricarea halatului suplimentar — etape:

a. Rularea manecilor pe ambele brate.

b. Acoperirea umerilor, infisurarea spatelui.

c. Legarea cordoanclor superioare la ceafa si inferioare la talie. Nu legati in partea din
fata.
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Dezbriicarea halatului suplimentar — etape:
a. Dezlegarca cordoanelor superioare, apoi cele inferioare.
b. Scoaterca mainilor concomitent cu intoarcerea pe dos a halatului, care se ruleazi intr-
un ghem, cu fata contaminati in interior.
oo Dupi fiecare utilizare se arunca in recipientul de descuri infectioase, urmate de igiena
mdinilor pentru a evita transferul de microorganisme catre alti pacienti sau mediul inconjuritor.

4. Sorturi impermeabile — poate completa portul halatelor atunci cind se anticipeaza
producerea de stropi, picaturi, jeturi cu produse biologice potential contaminate:

e sectii cu profil chirurgical.

e laboratoare.

e servicii de anatomie patologicad, medicina legala.
e stomatologie

L

servicii de urgenta.

Sorturi impermeabile complteaza obligatoriu portul halatelor in cazul personalului
care deserveste oficiul alimentar din sectie, Blocul alimentar, Spilatorie-Zona murdard si
Sterilizare-zona fierbinte.

Dupi terminarea manevrelor, echipamentele trebuie scoase astfel incédt sa se evite o
eventuala contaminare a hainelor personalului §i a mediului ambiant. Ele vor fi scoase inainte
dc a parasii salonul si s¢ vor spdla méinile.

Reutilizarea — se face numai dupa decontaminare $i reprocesare corespunzatoare.
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Echipamentele de unici folosinti nu se vor reutiliza niciodata!

5. Masca
Scopul folosirii mastilor este de protejare a pacientului, a personalului medical sau a
persoanelor din anturajul bolnavului (alti pacienti, vizitatori, etc).

Masca protejeaza: tegumentele; mucoasele bucald, nazald, ea poate si evite
contaminarea cu particule de dimensiuni mari formate in timpul actelor medicale efectuate in
apropierea pacientului, la o distanta mai mica de 90-100 cm, care pot genera aerosoli sau pot
creea risc de stropire cu sange, fluide, secretii sau excretii.

e sc poartd acoperind atit gura cat si nasul.

e pentru o mai bund protectie a fetei se foloseste in combinatie cu ochelarii de protectie,
ecranul protector si boneta.

* dupa folosire, masca se arunci la deseuri infectioase.

pentru a evita transmiterea la cei cu care vine in contact, pacientul care prezinta o infectic

cu transmitere aerogend, trebuie s poarte masca de tip chirurgical, cand este transportat

in afara salonului de izolare.

Masca chirurgicald este utilizatd de personalul medico-sanitar (aldturi de protectia
ochilor) pentru a proteja mucoasa nazala si bucala atunci cand se anticipeazi ci o proceduri
sau o activitate de ingrijirc poate genera stropi de séinge sau fluide biologice sau in activitati
carc se desfasoara la mai putin de 2 metri de un pacient care tugeste sau stranuta.

Mastile sunt necesare de asemenca cand se efectueazi proceduri aseptice (in silile de
operalie, la insertia cateterelor vasculare centrale, la efectuarea punctiilor lombare, sa).

Masca trebuic indepartata dupi fiecare utilizare sau dacd indicatia de utilizare sc mentine
trebuie schimbata frecveqt, la fiecare 4 ore sau ori de céte ori este nevoie, cand este contaminata
sau imbibatd cu secrefii. Inainte de a pune masca si dupa indepirtarea mastii trebuie practicatad
igicna méinilor,

Mistile respiratorii asigurd protectia impotriva infectiilor cu cale de transmitere
acriana produse prin inhalarea picaturilor infectioase cu dimensiuni <5um (M. tuberculosis,
variola, SARS-CoV') sau prin inhalarea particulelor de praf care contin particule infectioase
(de exemplu, Aspergillus sp.).

Mastile respiratorii de tip FFP2 (echivalent N95) asigura filtrarea a cel putin 95%
dintre particule iar cele FFP3 (echivalent N99) asigura filtrarea a cel putin 99% dintre particule.

Imbricarea miistii de protectie sau a mistii chirurgicale — etape:
a. Se prinde de partilc laterale.
b. Se plaseaza peste nas, gura, barbie.
¢. Cordoanele (sau elasticul) superioare petrecute deasupra pavilionului urechii, se leaga
in spate la mijlocul capului, apoi cordoanele inferioare la nivelul cefei.
d. Sc fixeaza banda flexibila pe piramida nazala §i marginea inferioara sub barbie.
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Scoaterea mastii de protectie — etape:

a. Se dezleagd cordoancle inferioare, apoi cele superioare evitind atingerea zonei
centrale

b. Se arunci in recipientul de colectare a deseurilor infectioase.
¢. Se spald manile cu apa si sdpun sau se dezinfecteaza cu solutie dezinfectanta.

6. Protectoare faciale, protejeaza:
e Tegumentul fetei, mucoasele bucald, nazala, oculard, in timpul activitatilor care crecaza
risc de expunere prin stropire cu diferite fluide biologice.
e Sc recomandd cind se anticipeazid stropire sau formare de aerosoli din secretii
respiratorii sau alte fluide biologice.
Tipuri de protectoare faciale: OCHELARI si ECRAN PROTECTOR, ctc.
Ochelarii de protectie se pun peste ochelarii de vedere §i nu protejeazi toata suprafata
fetei, de aceca sc combind cu alte componente ale echipamentului de protectie
Ecranul protector, este o alternativa a ochelarilor de protectic. El acopera toatd fata de
la barbie la frunte si obraji, pana in apropierea urechilor.
inainte de echipare si dupa indepartarea protectiei oculare trebuic practicata igiena
madinilor.
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Imbricarea ochelarilor de protectie si a ecranului protector — etape:
a. Se prind ambele brate (ménere) cu mana fard manusa, fiind zone curate.

Scoaterea ochelarilor de protectie si a ecranului protector — dupi terminarea actului
medical, faja anterioard (externd) estc contaminati. Ochelarii de protectie si ecranul
protector se vor dezinfecta dupai utilizare.

7. Bonetele simple (textile) sau impermeabile
¢ Din bumbac (sc sterilizeazi) sau din microfibra (bonetele de unici folosinti).
® De recomandi in unitdfi aseptice, in sala de operatie sau la realizarea unor proceduri
invazive.
* Trebuie sa acopere in intregime parul.
La sfarsitul programului se aruncd in recipientul pentru colectarca deseurilor
nepericuloase.

8. Inciltimintea de protectie (Botogei de unica folosinta din polietileni)
* Acoperd incdltdmintea §i impiedica patrunderea murdariei din mediul extern.
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* Dupa utilizare se elimini ca deseu infectios (ex: in cazul utilizarii in Blocul operator, blocul
de nasteri, saloane de izolare, saloane dializa, ctc) sau descu menajer (cx: bloc alimentar,
vizitatori in sectie, etc) in functie de sectorul unde sunt utilizati.

* Pantofii de strada trebuie schimbati in unititile aseptice, sala de operatie, unde personalul

poarta pantofi speciali pentru aceasta zona, care se pot curata usor, (chiar autoclavabili daca
este posibil).

9. Cizme de cauciuc
* Protejeaza incaltamintea de spital de stropirea cu produs biologic in procedurile invasive.
¢ Cand se presupune cd vor apirea stropiri extinse cu produse biologice sau cu diferite solutii.

Secventa/ordinea de echipare:
1. Halatul
2. Masca
3. Ochclarii de protectie/protectoarele faciale
4. Manusile

Secventa de scoatere a echipamentului de protectie.
1. Manusile
2. Ochelarii /protectoarele faciale
3. Halatul
4. Masca

Echipamentul de protectie se indepirteaza:
« In salon/anticamera salonului (inaintea de iesirea din salonul pacientului).
* Masca se scoate dupa parasirea salonului, dupa inchiderea usii.
* Se praclica igiena mainilor cu solutii antiseptice alcoolice inainte de icsirea din salon.

5.2.3. Practici_sigure de injectare (recoltare, administrare de tratament
injectabile, punctii, etc.)

Riscuri:
e Pacient=> prin utilizarea echipamentului contaminat
e Personalul medical > prin infeparea accidentald
Cele mai bune practici in administrarea injectiilor:
o Eliminarea injectiilor care nu sunt necesare; utilizarca de dispozitive de siguranfd
reducerca numarului de injectii.
Igiena mainilor inainte de prepararca medicatiei injectabile si administrérii injectiilor.
Utilizarea ménusilor si a altui echipment de protectic cand este indicat
Prevenirea infeparii accidentale
Eliminarea adecvata a deseurilor periculoase
Utilizarea echipamentului steril:
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V

Folosirea acului si seringii sterile pentru fiecare injectie §i pentru reconstituirea
fiecarui medicament
Utilizarea acului §i seringii de unica folosintd
Verificarea integritatii ambalajului.
Indepararea acelor si seringilor ale ciror ambalaje sunt deteriorate sau afectate de
umezeala.
e Prevenirea contamindrii echipamentului §i a medicatiei
» Prepararea fiecarei injectii pe o suprafatd decontaminata, alta decat cea destinata
recoltarii probelor de sange.
» Punctionarea dopului flaconului multi-doza se face intotdeauna cu ac steril.
» Decontaminarea dopurilor flacoanelor multi-dozid cu un antiseptic utilizind un
tampon de vatd curat, de unica folosintd, mentinind timpul de contact specific
recomandat pentru antisepticul respectiv.
Nu lasiti acul infipt in dopul flaconului!
Verificarea si eliminarea medicatiei contaminatd vizibil sau cu integritate afectatd
(fisuri, etc.)
» Respectarea recomandirilor producatorului privind utilizarea, pastrarea si
manevrarca medicamentului

5.2.4. Manipularea in conditii de sigurantid a echipamentelor medicale sau

contactul cu suprafefele potential contaminate din imediata apropiere a pacientului, proceduri
specifice pentru prevenirea transmiterii bolilor infectioase de la un pacient la altul sau intre un
pacient §i personalul medical in timpul manipulirii echipamentelor medicale si contactul cu
obicctele sau suprafeqele din mediu.
Echipamentul sau obiectele pacientilor contaminate cu fluide biologice trebuie
manipulate corespunzitor pentru a preveni transmiterea de agenti patogeni:

* purtarea manusilor pentru contactul cu fluide biologice

* curatarea si dezinfectia corecta a echipamentului inainte de utilizarea sa la un alt pacient

* curatarea i dezinfectia suprafetelor.

5.2.5 Igiena respiratorie si eticheta de tuse.

o termenul de norme de etichetd in cazul tusei provine din masurile recomandate pentru
controlul surselor de M. tuberculosis.

® acest element al precautiilor standard este aplicat pentru prevenirea prompta a infectiilor
respiratorii si trebuie aplicatd la intrarea in unitatea sanitara (zonele de receptie si de triaj ale
pacientilor).

e tehnica de tuse i stranut cu utilizarea de batiste de nas de unici folosintd, cu pozitionarca
persoanelor cu infectii respiratorii la minimum 1 metru fata de celelalte persoane (atunci cand
este posibil), urmata de igiena mainilor dupa contactul cu secretiile respiratorii.

* sc adreseazd pacientilor cu infectii respiratorii transmisibile neidentificate, precum si
membrilor de familie sau insotitorilor.

* sc aplica oricarei persoane ce prezinta semne de imbolnavire, precum tusea, congestia,
rinoreea sau productia crescutd de secretii respiratorii, la intrarea intr-o unitatea sanitara.

VVYV

vV
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@ personalul medical care sufera de o infectie respiratorie este sfituit si evite contactul
direct cu pacientii, mai ales in cazul pacientilor cu grad ridicat de risc. Dacd acest lucru nu este
posibil, atunci trebuie sa poarte masca in timpul ingrijirii pacientilor.

6. Responsabilitati si raspunderi

6.1 Managerul unitatii
e Aproba procedura
* Asigurd fondurile necesare pentru asigurarea materialelor necesarc respectirii
procedurii.
6.2 Personalul medico-sanitar §i auxiliar angajat al spitalului
e Respecta si aplica procedura.
6.3 Directorul medical
e sc asigurd §i raspunde de aplicarca in activitatea curenta a procedurii
e controleaza respectarca procedurii implementate la nivelul sectiilor si serviciilor din
unitate, in colaborare cu medicii sefi de sectie

6.4 Directorul de ingrijiri
¢ prelucreazd procedura cu asistentele sefe/coordonatoare de sectie/compartiment
e raspunde de implementarea i respectarea precautiunilor standard si specifice la
nivelul unitatii sanitare.

6.5 Directorul economic/financiar-contabil
e raspunde de asigurarca intocmai si la timp a necesarului de materiale si consumabile
necesare implementarii procedurilor $i protocoalelor de limitare a infectiilor asociate
asisten{ei medicale.

6.6 Medic sef/coordonator
e prelucreaza procedura cu medicii din subordine din sectie/compartiment
o raspunde de aplicarea precautiunilor standard si specifice de catre personalul sectiei
» controleaza inopinat verificarca procedurii in sectie/compartiment.

6.7 Asistenta sefa/coordonatoare
o prelucreazd procedura cu personalul mediu §i auxiliar din sectie/compartiment
e raspunde de aplicarea precautiunilor standard si specifice de catre personalul sectiei
e controleazd inopinat verificarea procedurii in sectie/compartiment §i aduce la
cunostiinta medicului sef/coordonator eventualele neconformititi
e notcazi ncconformitatile in raportul de autoevaluare (lunar)
¢ intocmeste necesarul de materiale pentru respectarea procedurii

6.8 Asistenta medicala responsabila de salon
e aduce la cunostiinta asistentei sefe eventualele neconformititi privind materialele
utilizate §i lipsa/cantitatea insuficientd a acestora

6.9 Serviciul pentru supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei

medicale
e supravegheazd si controleazd inopinat in cadrul controalelor igienico-sanitare
aplicarea procedurii
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e recolteazi teste de autocontrol pentru evaluarea eficientei procedurii
e propune masuri de remediere in cazul constatarii unor deficiente.
6.10 Seful Serviciului achizitii publice, aprovizionare §i transport
e asigurd si raspunde de aprovizionarea unitdfii cu materialele necesare respectarii
procedurii.

7. Monitorizarea
7.1.Indicatorii
e numir probe sanitajic recoltate de pe tegumentele personalului din sectoarele de
lucru per numir probe sanitatie cu rezultat pozitiv recoltate de pe tegumente
e numdr neconformitati privind respectarea precautiunilor standard constatate in
cadrul controalelor igienico-sanitare inopinate per numar de controale efectuate in
sectii/compartimente/alte structuri
7.2.Frecventa monitorizarii
Indicatorii se calculeazd cu o frecventa semestriala, raportul de analizd a eficacitatii
elaborat de SPIAAM fiind avizat de citre Comitetul director, transmis catre SMCSS si analizat
in Consiliul medical, Comitetul de prevenire a JAAM.

8. Anexe
ANEXA 1 - Diagrama de proces
ANEXA 2 - Recomandiri echipament de protectie in functie de categoria profesionala si
sectorul de activitate
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