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1. Lista responsabilititilor de elaborarea, verificarea si aprobarea editiei sau
reviziei in cadrul editiei proceduri operationale

Responsabil/ Numele §i ,
Nr. e Functia Data Semnitura
ork: operatiune prenumele
1 2 3 4
1.1 Elaborat Croitoru Victoria | Asistent medical sef | 02.01.2025
12 | Verificat | Bargan Natalia Sefadjunctpe | ) ) 2025 |
probleme medicale :
13 | Aprobat Belbas Oleg FLIMSPCS | o) 012005 |55~
Ungheni 1%

2. Situatia editiilor si reviziilor in cadrul editiilor procedurii operationale

Editia/ Revizia Componenta Modalitatea Dat.aude b oae e
Nr. N e e e aplici  prevederile
in cadrul editiei revizuiti reviziei g s . u v
; editiei sau reviziei
2.1 Editia 1
22 Revizia 1
23 ¢ Revizia2
Data intrarii in vigoare: 2025
Data reviziei: 2030

3. Lista persoanelor la care se difuzeazid editia sau revizia din cadrul editiei
procedurii operationale

;
Nr §c0pylﬂlExemp < Compartiment | Functia Nume l?at-a" Semnitura
difuzirii| nr. ' Prenume primirii
1 2 3 4 5 6 gt 1
Presedintele  jsef adjunct pe [ ! /
3.1 | Aplicare 1 Consiliului probleme |Bargan Natalia| 27.06.25 | -, (
Calitatii ! medicale At T0
. — sef CS 27.06.257 1 1/ 4
3.2 | Aplicare 1 Administratia Ungheni Belbas Oleg O M oAl
) e Asistent Croitoru 27.06.25 | 7 f1
3.3 | Aplicare 1 Administratia medical gof Victons Ldrvy
: Serviciuaudit | Medic audit | Mamaliga | 27.06.25 ( A sn
. 7 /‘j v
34 | Aplicare ! intern intern Constantin L EL‘-"L
; .. . Asistent Galusca | 27.06.25 |~
3.5 | Aplicare 1 Sala delmumzan% suedica] A (],
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. .| Asistent Vitoroi 27.06.25 {
3.6 | Aplicare 1 Sala de proceduri medical Therting ;{/7
ioaze | Asistent 27.06.25 | .y
3.7 | Aplicare 1 Sala de proceduri il Lupu Olga //—, ;
. Stationar dezi | Asistent |_. . .| 27.0625 | //7 .
3.8 | Aplicare 1 srisiiival Tirsind Aliona i ,,-’(;/
- | Asistent 1270625 7 4
3.9. | Aplicare 1 OMF Zagaranceal siadical Pndus Marina Vi
- . Asistent Musulbas | 27.06.25 | , /27
3.10 | Aplicare 1 OMF Semeni medical Mariana /) /{\&K
T = I
311 |Aplicare| 1 | OMF Chirileni | ASSOB | o frng | 27:06.25 )/ ~
medical AL
. ; Asistent . 27.06.25~ E
3.12 | Aplicare 1 OMF Busila medica] | Casian Angela O o
313 | Anlicare i OMF Negurenii| Asistent Cucereavii | 27.06.25 | |/
' e Vechi medical Claudia
* 1 1 7 ™,
3.14 | Aplicare 1 OMF Tighira AS]?FEM Cucezjeavu 10623 £ 1
medical Raisa o i
315 Aplicare : OMF Coseni Asnsjtent Cucel_'eavn 27.06.25 2. 3
: medical Raisa [ e
- - - . | Asistent Ciobanu | 27.06.25 {7
3.16 | Aplicare 1 OMF Z#zuleni ssieeliot Putling (J.,/‘ ,}.(;;,d :
.. OMF Floritoaia | Asistent . 27.06.25 '
3.17 | Aplicare 1 Veche medical Nica Elena /
3,08 | Aplioars 1 OMF flo:}toala Asw@n’t Sacullganu 27.06.25 ,:’L {/ ,
Noud medical Larisa 7 Zn /
; Asistent Sacultanu | 27.06.25 54 /
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. ) i Asistent Mindscurtda | 27.06.25 | 4 4
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- I . Asistent SJobranetchi | 27.06.25 / fro e
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Aplicare I CS Ungheni medical Orfin Livia Lo,
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Aplicare 1 CS Ungheni icioal Nicoleta CALs f
3.30 . . Asistent Maimescu 27.06.25 | 5, rq
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Aplicare | 1| o inarologic | Moasa Liliana Y
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3.38 \Informare
3.39 Evidenta
3.40 | Arhivare
3.41 | Al
scopuri

4, MOTIVATIE

In vederea asigurdrii unui standart de calitate a actului medical si dezvoltirii
durabile a practicilor privind siguranta injectiilor, parte a controlului JAAM.

Minimizarea factorilor de risc ca rezultat al administrarii injectiilor
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5. SCOP

6.

Actualizarea cunostintelor personalului medical IMSP CS Ungheni pentru
asigurarea sigurantei injectiilor, ca element al planului de masuri in prevenirea
IAAM si planului de gestionare a deseurilor medicale, minimalizarea expunerii la
risc de Intepare/lezare accidentald a tegumentelor personalului medical in timpul
administrdrii injectiilor, evitarea riscului de infectare a pacientului cu maladii
hemotransmisibile, alte infectii.

DOMENIUL DE APLICARE

In activitatea lucratorilor medicali din subdiviziunile IMSP CS Ungheni implicati
in administrarea injectiilor cu scop de tratament, de diagnostic (prelevarea
materialului biologic), profilactic (vaccinérile), manopere.

DOCUMENTE DE REFERINTA

Ord. 426/2017 Cu privire la aprobarea procedurii operationale — cadru privind
elaborarea procedurilor.

Regulamentul sanitar aprobat prin HG nr.663/2010.

Ord. MS 264/1998 Despre intensificarea activitatii de combatere a Hepatitelor
Virale B,C,D in R.M.

Ord.765/2015 Cu privire la aprobarea ghidului practic “Securitatea injectiilor*
Regulamentul sanitar privind gestionarea deseurilor rezultate din activitatea
medicald, aprobat prin HG.696/2018.

Ord. 790/2012 Cu privire la regulile de examinare si supraveghere medicald
pentru depistarea contamindrii cu virusul Imunodeficientei umane (maladia
SIDA)

Ghid practic Masurile de prevenire infectiei COVID-19 la locul de munca,
(ordin MSMPS nr.315/2020)

Ord. Nr. 06 din 02.01.2025 cu privire la organizarea supravegherii si
activitatilor de profilaxie a IAAM in cadrul IMSP CS Ungheni.

Ord. Nr. 99 din 16.12.2024 Cu privire la aprobarea Regulamentului Siguranta
injectiilor in IMSP CS Ungheni.

Ord.749 MS al RM din 11.09.2024 Cu privire la supravegherea, prevenirea si
controlul infectiilor asociate asitentei medicale
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» Ghidul pentru prevenirea si controlul infectiilor in IMS spitalicesti, aprobat

prin ordinul MS nr.672/2024.

Manualul Managementul programului de prevenire si control al infectiilor in
cadrul institutiilor medico — sanitare anul 2024.

Recomandarile OMS Ghidul privind principalele component ale programelor
de prevenire si control al infectiilor la nivelul unitatii sanitare

DEFINITII ALE TERMINILOR:

Nr./
Crt.

Termenul

Definitia si/sau dacd este cazul,actul care defineste

termenul

Procedura
operationald

Prezentarea formalizatd in scris a tuturor pasilor, ce trebue
urmati, a metodelor de lucru stabilite

Editie a unei
proceduri

Forma initiala sau actualizatd, dupd caz, a unei proceduri

operationale, aprobate si difuzate

Revizie in
cadrul unei editit

Actiunile de modificare, addugare, suprimare dupd caz a
unei sau mai multe componente

Injectie sigurd

manipularea care penetreaza tesutul cutanat sau mucoasa,
prin utilizarea unui ac medical, si patrunderea cu acesta in

provoaca prejudiciu pacientului, NU conduce la infectarea
personalului medical care efectueazd procedura si NU

spatiile  intradermale,  subcutane, intramusculare,
intravenoase sau cavitdtile organismului, cu scop de
diagnostic (prelevare de material biologic), si/sau
tratament (administrare de preparate medicamentoase)

si/sau profilactic (administrare de vaccinuri) si NU

duce la formarea deseurilor periculoase pentru alte
persoane $i comunitate.

Infectie
nosocomiala

Orice maladie infectioasa, care afecteazd pacientul ca
rezultat al spitalizdrii sau adresdrii dupa asistentd
medicald, sau maladie infectioasd care afecteazd lucritorul
medical al institutiei curativ- profilactice ca urmare a
indeplinirii obligatiunilor functionale, indiferent de
momentul aparitiei simptomatologiei, In spital sau dupa
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externare, In limitele perioade de incubatie.

Igiena mainilor | Frictionarea viguroasd a maéinilor, una de alta, pe toatd
suprafata, dupd o prealabild umezire si sdpunire si se
efectueaza cu apa potabild si sdpun lichid.

9. ROLURI SI RESPONSABILITATI

»  Compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale
(CPIAAM )
v' Actualizarea procedurii in functie de cerintele legislative obligatorii in
vigoare.
v" Organizarea instruirilor periodice privind cerintele la securitatea injectiilor.
v Implementarea unui sistem de audit regulat pentru evaluarea respectarii
tehnicii procedurii.

> Sef adjunct pe probleme medicale, sef laborator, sef CSPT
v' Efectueaza si raspunde de corectitudinea punerii in aplicare a actualei
proceduri operationale privind securitatea injectiilor intru prevenirea
infectiilor [AAM.

> Asistent medical sef asigura
v’ rezerve necesare de dispozitive si consumabile, pentru injectii, asigurarea unui

echipament jetabil, steril, pentru fiecare procedura.

> Asistente medicate de toate profilurile
v’ Efectueazd si raspund de corectitudinea punerii in aplicare a actualei PO
privind securitatea injectiilor.
v’ Participd la instruirile periodice legate de implementarea procedurilor din
sectie/compartiment.

> Infirmiera/Personalul de intretinere a curdteniei
v' Efectueazd si raspunde de corectitudinea punerii in aplicare a actualului
protocol privind prelucrarea suprafetilor si gestionarea DRAM.
v’ Participa la instruirile periodice legate de implementarea procedurilor.
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10. DESCRIEREA PROCEDURII

Regulile de baza ale tehnicii sigure pentru efectuarea injectiilor
Cei 7 pasi pentru injectiile sigure:

Spatiu de lucru curat;

Igiena méinilor;

Seringa sterild de unica folosinta;

Flacon cu medicamente si diluant steril;

Dezinfectia pielii;

Eliminarea corespunzitoare a obiectelor ascutite;
Managementul corespunzator al deseurilor.

VVVYVYVYVYYVY

Igiena mainilor

» de scos de pe méini toate bijuteriile si ceasul;

» de umectat mainile cu apd curgatoare, energic de sdpunit palmele, partile
posterioare a mainilor, spatiilor intradigitale, regiunea logia unghiilor si de
frictionat cu sdpunul antibacterian nu mai putin de 30 secunde;

> de inlaturat toate rimasitele de sdpun prin spalare cu ap3 potabila curgitoare;

» de uscat méinile cu o mesd (servet) de o singura folosintd, cu care se inchide
robinetul conductei de apa (daca nu sunt instalate dispensare dirijabile cu cotul
sau piciorul) apoi va fi aruncat in deseu-container.

Utilizarea manusilor

Lucrdtorul medical este obligat sa imbrace méanusi nesterile la efectuarea oricarei
manopere medicale
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Indicatii pentru utilizarea minusilor in practicele de administrare a injectiilor

Elemente cheie

Indicatii

Mdsuri de precautie

Utilizarea
manusilor

Se indicd utilizarea maéanusilor

nesterile de o singura folosinta in

urmatoarele cazuri:

> Existd riscul posibil de
contaminare cu sange, alte
fluide biologice In timpul
efectudrii injectiilor, prelevarii
materialelor biologice,
administrarii vaccinurilor;

> In timpul efectudrii injectiilor
intravenoase sau venepunctiei
din cauza potentialului risc de
contaminare cu sange.

> Pielea personalului medical nu
este intactd sau sunt maladii
dermatologice exp (eczemd,
piele uscatd sau excoriatii)

> Afectiuni dermatologice ale
pacientului (eczema, arsuri,
afectiuni ale pielii)

Nu se recomanda
utilizarea manusilor
in urmaitearele cazuri:
» La efectuarea
injectiilor sub si intra
cutanate, intramusculare
Minusile nu protejeaza
de intepdturi cu acul sau
alte obiecte ascutite, dar
minimalizeazad riscul de

contaminare.

Utilizarea altui echipament personal de protectie

In timpul efectudrii injectiilor i dacd nu exista riscul contactului cu stropi de sange,
pentru protectia personalului medical nu este necesard utilizarea mastilor, ecranelor
de protectie pentru ochi si imbracamintei speciale. EPP nu trebuie reutilizat.

Pregitirea si antiseptica/dezinfectarea pielii intacte (locului injectarii)

Tegumentul unde va fi aplicatd injectia trebue sd fie integru, fard leziuni sau
afectiuni. Se prelucreaza locul injectiei. Pentru dezinfectia locului este necesar de

respectat urmaétoarele:
»  Umeziti cu alcool de 70% un tampon de o singurd folosintd din bumbac sau
tifon. Nu se permite de a utiliza alcool metilic.

»  Stergeti locul injectdrii din centru spre periferie, excluzind stergerea aceleiasi

zone repetat.
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»  Stergeti pielea timp de 30 secunde, ldsind - o apoi si se usuce.

>

Nu se permite umezirea tampoanelor inainte de efectuarea procedurii, deoarece
existd riscul de contaminare prin intermediul méinilor sau din mediu. in
dependenta de tipul de injectare se fac si alte actiuni: aplicarea garoului, fixarea
veneli.

Tipurile de injectii

Injectiile, dupa locul de aplicare, se clasificd in: intradermicd, subcutanati,
intramusculard, intravenoasd, intraarteriald, intracavitard, intraarticulard si
intraosoasa.

Injectie intradermica
Scopul:
Diagnostic — se injecteazd diverse antigene sau alergeni, care in contact cu
anticorpii din organismul uman, produc o reactie eritemo — papuloasi la locul
injectdrii (intradermoreactie);
Terapeutic — in desensibilizdri
Zona de aplicare — fata anterioard a antebratului, partea medie

Tehnica:
»  Se foloseste seringa de 1 ml, ace mici, subtiri, cu bizou (marginea acului
tdiatd oblic) scurt;
»  Se efectueazd dezinfectia pielii In zona respectivi;
»  Se introduce varful acului paralel cu suprafata pielii, strict intradermic si
se injecteazd 0,1 — 0,3 ml. La locul injectarii apare o micd papuld, iar
pielea ia aspectul de ,, coajid de portocali.

Injectie subcutanatd
Scopul — terapeutic
Zona de aplicare:
» fata antero-laterali a coapsei
> fata posterioard a bratului
» fata laterald a toracelui
» peretele antero lateral abdominal
Tehnica:
»  Se dezinfecteaza pielea in locul ales pentru injectare,
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»  Se prinde pielea cu indexul si polecele stdng pani se face o cuti, la baza
céreia se introduce acul paralel cu suprafata zonei.

Injectie intramusculard
Scop — terapeutic
Zona de aplicare:
»  Regiunea fesierd — obligatoriu in cadranul superior extern;
»  Regiunea deltoidiana;
»  Fata anterioara a coapseli.

Tehnica:
e Se dezinfecteazd tegumentul in zona destinatd pentru injectie,
e Acul atasat la seringd se introduce profund in masa musculard printr-o
miscare brusca,
e Se injecteazd lent substanta.

Injectie intravenoasd
Scop — diagnostic ( recoltarea sdngelui sau substantei de contrast) sau terapeutic
si constd In introducerea substantei medicamentoase direct in circuitul sanguin.
Zona de aplicare — venele superficiale de la plica cotului sau altd vena

superficiala.
Tehnica:
»  Se aplica garou strdns moderat, care s comprime numai reteaua venoasa
superficiald, Incat sa se produci staza venoasi;
»  Se dezinfecteaza pielea in locul ales pentru injectare;
»  Cuindexul se imobilizeazi vena, ce urmeazi si fie punctati;
»  Acul montat la seringd cu bizoul in sus se introduce in piele sub unghi
ascutit;
»  Se aspird usor ( sdngele patrunde in seringd);
»  Se inlaturd garoul si se injecteaza substanta, conform instructiunii.

Pregitirea regiunii/ locului in care se executa injectia
Tegumentul unde va fi aplicatd injectia trebuie s fie integru, fard leziuni sau

afectiuni (dermita, foliculita ).
Se prelucreaza locul injectiei.

10
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Pentru dezinfectia locului trebuie de respectat urmitoiarele:
» Tampon steril imbibat cu alcool in ambalaj individual.
> Tampon de o singura folosintd din bumbac sau tifon umezit cu alcool de
70% ( etilic ). Nu se permite utilizare alcoolului metilic.
> Se sterge locul injectdrii din centru spre periferie, excluzind stergerea
aceleeasi zone repetat.
> Stergeti zona timp de 30 de secunde, 13sdnd-o apoi si se usuce.
Nu se permite umezirea tampoanelor inainte de efectuarea procedurilor deoarece
existd riscul de contaminare prin intermediul mainilor sau din mediu. In functie
de tipul de injectare, se fac si alte manevre: aplicarea garoului si fixarea venei.

Dispozitive si comsumabile pentru injectii

IMSP TREBUIE SA DISPUNA DE CANTITATEA NECESARA DE
DISPOZITIVE SI CONSUMABILE PENTRU INJECTII PENTRU
ASIGURAREA UNUI ECHIPAMENT JETABIL, STERIL PENTRU
FIECARE PROCEDURA.

inainte de utilizare, se verificd dacd ambalajul seringii, acului sau altui
echipament este intact si se utilizeaza in limitele termenului de valabilitate. Este
interzisd utilizarea echipamentelor in cazul deteriorarii ambalajului, prezentei
urmelor de umezire sau expirarii termenului de valabilitate.

Pentru efectuarea unei injectii sigure avem nevoie:

Seringd sterild de unica folosinta

Ace sau branule ( catetere ) sterile de unici folosinta

Substantd injectabila si unele cazuri solvent

Antiseptice, tampon steril, emplastru

Recipient pentru deseurile tdietoare intepatoare.

Y VV VY

Structura seringii

Seringa din material plastic, de unica folosinta este alcatuita din:
»  Corpul de pompa — cilindric,are marcate gradatiile, volum de 1, 2, 5, 10,
20 ml.
»  Piston - cilindric, etans,este plasat in interiorul corpului de pompa.
> Acele — au diferite dimensiuni, In functie de utilizare:

11
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pentru injectii intradermice: lungime 10 — 25 mm, grosime 04 mm si margine

taiatd oblic ( bizou) scurt.
pentru injectii subcutanate: lungime 25 — 30 mm, grosime 0, 6 — 0,8 mm,

bizou lung.

pentru injectii intramusculare: lungime 50 — 80 mm, grosime 0,7 — 0,8 mm,
bizou lung.

pentru injectii intravenoase : lungime 30 — 40 mm, grosime 0,8 — 1 mm,
bizou scurt.

Pregatirea seringii :

>
>
>

>
>

Montarea seringii si adaptarea acului

Incarcarea seringii - se face respectand regulile de asepsie si antisepsie:
se dezinfecteazd cu alcool si se taie cu o pild speciald, sau se rupe gatul
acesteia;

Se introduce acul in fiola si se aspird cu grija continutul;

Se evacueaza aerul din seringa.

Produsele medicamentoase indicate pentru injectii si perfuzii

Substantele injectabile sunt livrate in fiole, flacoane, pungi, in stare lichida sau
sub forma de pulberi (insotite de solvent), continutul fiind steril.

Este necesard urmaitoarea specificare: denumirea substantei, cantitatea,
concentratia, calea de administrare, data pregatirii, termenul de valabilitate.
Recomandarile pentru ambalarea produselor medicamentoase sunt prezentate in

tabelul de mai jos.
La administrarea produselor medicamentoase injectabile:

>
>

>

Trebuie sd fie utilizat un ac — o seringd — o injectie;

Se recomanda utilizarea flacoanelor mono — dozd pentru eliminarea
viscului de contaminare incrucisatd.

doar in lipsa alternativei pot fi utilizate flacoane multidoze.
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Recomandarile privind ambalarea produselor medicamentoase.

:;; Tipul ambalajului Recomandari Argumentari
1 | Flacon cu o doza Se recomandi Risc minim de infectare
5 Flacon cu multe doze | Vor fi utilizate doar | Risc major de infectare in
in lipsa alternativei cazurile asepsiei neadecvate
Fiole Sunt recomandate Taierea fiolelor poate cauza
3 fiole cu vérfuri, care | lezarea tegumentelor
se rup personalului medical si sau
imprastierea medicamentului
Pungi cu solutii Nu sunt recomandate | Risc major de infectare
4 pentru efectuarea
injectiilor standarde

Utilizarea flacoanelor cu dop din gumi:

»  Stergeti dopul din guma (diafragma) cu un tampon steril imbibat cu
alcool de 70% si asteptati sa se usuce;
» Utilizati o seringd si ac steril pentru fiecare colectare din flaconul

multidoza

»  Nu lasati niciodatd acul in flaconul cu multidoze;
»  Marcati flaconul deschis cu multidoze: data si ora deschiderii si Numele,
Prenumele persoanei care a deschis flaconul.

Flacoanele multidoze trebuie aruncate daca:

>  Este expirat timpul de 24 ore de la deschidere;
»  Pe flacon nu este indicatd data, ora dechiderii;
» Existd riscul de contaminare, chiar dacd termenul de valabilitate nu a

expirat;

»  Nu a fost corect pastrat;

In principiu, diferitele substante se administreaza astfel:

»  Substantele uleioase se injecteaza intramuscular profund;

»  Solutiile izotonice se pot injecta pe orice cale;
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»  Solutiile hipotonice se administreazi in circulasia sanguini (intravenos,

>

intraarterial);
Cantitétile mari de substante (solutii perfuzabile, singe, derivate de sdnge)
se introduc intravenos sau intraartetial;

Unele substante pot determina reactii de hipersensibilitate din partea

-----

bolnavului, ceea ce necesita testarea prealabild a sensibilititii.

Practica de recoltare a singelui

Tehnica recoltdrii sangelui din vend

Materialele necesare:

VVVVVYVYYVY

Seringé de unici folosint3;

Ace sterile de unica folosint3;
Eprubete;

Garou;

Tampoane sterile din bumbac sau tifon
Alcool etilic 70%

Se pregéteste pacientul moral si fizic.

Tehnica:

VVVVVVVVYVYVYVY

Y V¥V

Asistenta medicala efectueaza igiena méinilor;
Imbraca manusile;

Aplicé garoul pentru a se evidentia vena;
Dezinfecteaza locul punctiei;

Punctioneazé vena si desface garoul;

Aspira sange;

Retrage acul si aplicd un tampon steril cu alcool;
Transfera sangele in eprubet;

Plaseazd eprubeta in stativ;

Ingrijeste pacientul dupa punctie;

Pregateste proba prelevatd pentru transmitere in laborator, completand
buletinul de trimitere;

Eticheteaza eprubeta si o transmite la laborator;
Reorganizeaza locul de munca.
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Tehnica recoltirii singelui prin punctie capilard

Séangele obtinut prin punctie capilard este un amestec de sdnge provenit din
arteriole, venule, capilare, lichid interstitial si intercelular in proportii

nedeterminabile.
Punctia capilara este solicitatd, in special, la copii mici, dar si la adulti in anumite

cazuri, cum ar fi:

YV V VYV

Arsuri severe si extinse pesuprafete mari;

Obezitate;

Tendinta la tromboze;

Pacientii, In special cei varstnici la care venele superficiale fie nu sunt
accesibile, fie sunt foarte fragile.

Zonele pentru recoltare:

»

>
»

Suprafata palmard a falangei distale a degetului, perpendicular pe

amprente.
Suprafata plantara laterald a calcaiului;
Suprafata plantara a degetului mare.

Se iau In consideratie urmatoarele recomandari:

>
>

»

La copii mai mici de 1 an se recomandé punctia calcaiului;

La copii mai mari si la adulti se recomandéa suprafata palmara a ultimei
falange a degetului mijlociu sau inelar;

Nu se punctioneaza mai profund de 2 mm.

Nu se obtine sange din punctia urméitoarelor zone:

YV VVVY

Degetul mic;

Lobul urechii;

Zona centrald a calcaiului ( la copilul mic );
Degetele nou-nédscutului;

Vérful degetului,

Un loc punctionat anterior.

Se recomandd incdlzirea prealabild a locului de punctie pentru a creste fluxul de

sange.

Materiale necesare:

S
>

Tampoane sterile;
Antiseptic sau tampoane imbibate cu antiseptic;
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>  Manusi;

»  Lantetd sterila;
»  Microtuburi de recoltare de unicd folosinta, sterile.

Tehnica recoltirii propriu-zisa

Inainte de recoltare se selecteazd microtuburile necesare recoltirii, conform
cererii de analize, in conformitate cu indicatiile din lista analizelor medicale. Pe
microtuburi se lipesc etichete cu cod unic, corespunzitor cererii.

VV VY

V'V VYV

A4

Asistenta care efectueazd recoltarea, obligatoriu va purta manusi.

Se aseptiizeazd zona cu un tampon steril imbibat 1n alcool 70%.

Se asteaptd sd se usuce

Se prinde degetul pacientului cu fermitate pentru a preveni miscarea
bruscd de retragere in momentul intepaturii.

Se face o singurd intepéaturd ferma, adancé de cel mult 2 mm

Prima picaturd se sterge cu un tampon steril, uscat

Dupé formarea celei de — a doua picéturi se aplicd microtubul de recoltare
Curgerea singelui poate fi accentuatd prin pozitionarea declivd a locului
punctionat.

Nu se aplicd presiune la locul punctiei (nu se stoarce) pentru a creste fluxul
de singe, deoarece se poate produce hemoliza singelui si diluarea lui cu
lichid interstitial, ceea ce ulterior, pot influenta rezultatele analizelor de
laborator;

Dupd terminarea recoltdrii, se plicd tampon steril uscat si se face presiune
asupra locului punctionat.

Nu se permite aplicarea de emplastru adeziv peste locurile punctionate
deoarece punctia capilard este efectuatd de regula la copii, existdnd riscul
ca acestia sd le inghitd. Dacd punctia degetului se face la o persoani
adultd, se poate aplica emplastru;

Dupa terminarea recoltérii, lanteta se aruncé in containerul pentru deseuri
tdietoare — intepatoare.

Riscul traumatismului profesional si gestionarea riscului de contaminare cu

agenti patogeni hemotransmisibili
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Masurile de bazd in prevenire sunt:
»  Efectuarea complexului de mdsuri, privind sinitatea ocupationals,
inclusiv imunizarea lucritorilor medicali;
»  Prevenirea riscului traumatismelor cu acul, obiecte ascutite sau alte
contamindri accidentale cu sangele.
»  Gestionarea riscului post expunere.

Sanatatea ocupationalid — Vaccinarea lucritorilor medicali

HVB prezintd un risc sporit profesional pentru lucritorii medicali, datorita
contactului direct sau indirect cu sangele si alte fluide fiziologice ale bolnavilor.

Prevenirea traumelor prin intepare cu acul sau alte obiecte ascutite

Maisurile de prevenire si control al traumelor prin intepare cu acul sau alte
obiecte ascutite este redatd in ordinea celor mai efective:
Excluderea factorilor de risc
» Inlaturarea tuturor acelor sau altor obiecte ascutite la locul de activitate
este cea mai efectiva masura.
>  Anularea injectiilor neargumentate;
> Inlocuirea dupa posibilitate a seringilor cu ac cu pistoale de injectare

fard ac;
» Inlaturarea tuturor obiectelor ascutite.

Controlul tehnic se referd la asigurarea cu echipamente si dispozitive de uz
unic.

Controlul administrativ elaborarea si implementarea procedurilor operationale
standart de control al infectiilor.

Controlul practicilor utilizarea are scopul reducerii compartimentului de risc
(ex. Imbricarea capacului acului cu doud maini; utilizarea si/sau
manipularea recipientului pentru deseuri taietoare-intepitoare umplut mai
mult de 2/3, amplasarea recipientului pentru deseuri la o distantd mai mare
de 0 méana intinsa de la locul formarii lor);

Utilizarea EPP proterjeazd de contaminarea/stropirea cu sdnge sau alte fluide
biologice, cu exceptia traumelor, cu acul sau obiecte ascutite. Setul de EPP
include mésti ,manusi, ochelar/ecrane faciale, haine de protectie.
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Managementul riscului post — expunere cuprinde:

e Primul ajutor;

e Evaluarea riscului;

e Profilaxia post-expunere;

Primul ajutor

Notificare expunerii.

Masurile necesare in caz de expunere la risc se anexeazi tabelul.

Riscurile asociate cu nerespectarea practicelor de siguranti a injectiilor.

Practicele nesigure de injectare cum ar fi reutilizarea echipamentelor de
injectare pot cauza transmiterea unor boli ca febra hemoragicd, infectia cu

virusul Ebola, transmiterea

bacteriene la locul injectarii.

Riscul de infectie cu virusul HIV, HBV, HCV

maladiilor virale HIV, HVB, HBC si abcese

Sursa HIV HVB HCV
Volumul minim de sdnge implicat pentru 0,1 ml 0,00004 |0,1-0,01
transmiterea infectiei ml ml
Riscul de infectare dupd ac folosit la| 0,1-03% | 1-37% | 0—-7%
pacient infectat

Supravetuirea  virusului In  mediul 72 ore 1-24 persista
ambiant sdptdmani | s@ptdmani

Riscul de infectare cu infectii hemotransmisibe prin intepaturi:

»  Tipul de ac (chirurgical cu lumen)
»  Profunzimea leziunii;
»  Volumul de sdnge implicat;
>
>  EPP utilizat;
>
accidentului;
P

Titrul incarcdturii virale sanguine a eventualei surse de infectie;
Tipul de initiere a tratamentului profilactic de la ora petrecerii

Statutul sistemului imunitar si a imunitétii specificea al accidentatului.
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Lucratorul medical accidentat se informeazd despre comportament pani la

primirea rezultatului negativ dupa 6 luni de expunere.

Lucrétorul medical accidentat se afla sub supraveghere timp de 3 luni dupa

accident;

Expedierea in IMSP a probelor de sidnge recoltate de la lucritorul medical
accidentat peste 1,3,6,12 luni.

Riscurile asociate cu administrarea injectiilor sau recoltarea singelui

Pacienti

Personalul medical

Alt personal, populatia

1. Administrarea
injectiilor
neargumentate.

1.Administrarea injectiilor
neargumentate.

1.Sporirea cantitatii
deseurilor din cauza
majorarii numarului de
injectii neargumentate.

2.Reutilizarea
dispozitivelor de
injectie.

2.Recapisonarea acului cu
doua maéini.

2.Utilizarea nesigura a
deseurilor tdietoare —
intepatoare.

3.Utilizarea seringilor
si acelor nesterile sau
reutilizarea lor.

3.Manipularea
instrumentarului ascutit.

3.Neasigurarea
angajatilor tehnici cu
EPP.

4.Carente in igiena
mainilor.

4.Lipsa containerului
pentru deseuri tdietoare —
intepdtoare la distanta de
,, maini intinse” de la
locul efectudrii injectiei.

4 .Reutilizarea acelor si
seringilor.

5.Contaminarea

5.Pozitionarea incorecta a

5.Neasigurarea

tehnicii de
administrare a

indirectd a pacientului. restrictiondrii accesului In
dispozitivelor spatiile de colectare a
medicale prin deseurilor tdietoare —
intermediul méinilor intepétoare.

sau eprubetelor.

6.Nerespectarea 6.Utilizarea tehnicii

nesigure; (injectii
administrate cu
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injectiilor. consumabile nesterile sau

nerespectarea standardelor
de siguranta).

7 Intepare accidentals. | 7. Transportarea nesigurd
a sangelui.

8.Nesegregarea deseurilor
taietoare — Intepatoare.

9.Neadmiterea
contamindrii
medicamentelor, ce
urmeaza a fi injectate.

10.Separarea
echipamentului si
consumabilelor sterile de
cele contaminate/utilizate
( contaminare indirectd).

Valorificarea deseurilor

Deseurile infectioase: seringi, pansamente, comprese, manusi, tubulatura
perfuzorului, precum si materiale care au venit in contact cu materialul biologic.
Deseurile — se colecteazd in cutii de carton de culoare galbena, cu pictograma
«Pericol biologicy,

Deseurile taietoare-intepatoare: ace, catetere, branule, sticlarie de laborator care
au venit In contact cu material biologic etc. Deseurile — se colecteaza in recipienti
cu peretii rigizi cu capac, cu pictograma «Pericol biologicy.

Resursele necesare
Resursele materiale :
Echipament de protectie personald: halat, bonetd, masca, manusi medicinale;
seringi de unicd folosintda, perfuzoare, lantete sterile, alcool etilic, tampoane
sterile, garou, recipienti pentru deseuri intepatoare — tdietoare din plastic dur,
culoare galbend, cu pictograma ,pericol biologic”, recipienti pentru deseurile

20




INSTITUTIA MEDICO | PROCEDURA OPERATIONALA STANDART i‘:‘ﬁ?; 1
— SANITARA PUBLICA Controlul injectiilor ————
CENTRU DE Revizia: -
SANATATE UNGHENI P.O.S.- CC/16 Nr. de ex. : -
Exemplar nr.: 23

infectioase, culoare galbend, cu pictograma ,pericol biologic”, produse
biodistructive pentru dezinfectia suprafetelor, antiseptice p/u maini.
Resursele umane:

»  -Asistent medical

»  -Infirmiera
Resursele financiare:
Resursele planificate anual, conform Devizului de cheltuieli, In baza necesitétilor
indintate de subdiviziuni, aprobate 1n cadrul CS Ungheni.

Valorificarea rezultatelor activitatii:

Analizind activitatea personalului medical IMSP CS Ungheni implicat in
efectuarea procedurilor si manoperilor pe parculsul anilor 2017-2024 nu s-au
inregistrat cazuri de Infectii intraspitalicesti (HV, HIV/SIDA, abcese post

injectabile) .
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CUM . MAINILE

Durata intregii proceduri:

Udati mainile

M

Aplicati sapun suficient Frecati mainile palma
pentru a acoperi toata peste palma

suprafata mainilor

..

S

Palma dreapta peste dosul Palma peste palma cu Partea posterioard
palmei stangi cu impletirea degetele impletite - degetelor pe palma opusa

degetelor si vice versa

YR K E

sl vice versa

cu degetele impletite

Frecari rotative cu degetul Frecari rotative intr-un Clatiti mainile cu apa
mare prins in palma dreapta sens si celalalt cu degetele = T
impreunate ale mainii
drepte, pe palma stanga i
viceversa =

A

Uscam mainile cu un

A @“W

- Inchidem robinetul folosind  Odata uscate, procedura -
prosop de unica folosinta : un prosop _ de spélare este tennmatﬁ
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| Anexa 3 |
SEGREGAREA ACULU! DE SERINGA SAU DE ALTE DISPOZITIVE INJECTABILE

Segregarea sigurd a acului de seringi sau alte dispozitive pentru injectare este necesara pentru a
preveni riscul lucratorilor medicali de a se intepa.

Segregarea acului trebuie efectuati in imediata apropriere de recipientul pentru deseuri tiietoare-
intepitoare, unde trebuie aruncat imediat.

NU Tmbracati acul cu doua mainilll

NU segregati seringa utilizatd neprotejata / nerecapisonati cu ména.
In cazurile exceptionale, cdnd este necesardi segregarea manuald, recapisonati acul cu ajutorul
UNET MAINI, dupi care segregati acul cu ajutorul clestilor.

Procedura recapisoniirii acului cu ajutorul UNEI MAINI:

. Puneti protectorul de ac pe masa de lucru;
+  Cu ajutorul UNEI MAINT introduceti varful acului in protector;

. Ridicati vertical seringa cu ac $i protectorul imbracat si doar ulterior fixati definitiv
protectorul;

. Dupé Tmbracarea protectorului pe ac dezinfectati suprafata utilizata.

24

A

el e

0 1AL o T L 5 i o WAL Lm0 o e 1

ey e e

i e %

LTI LM et A g

{8



INSTITUTIA MEDICO
— SANITARA PUBLICA

CENTRU DE

SANATATE UNGHENI

PROCEDURA OPERATIONALA STANDART
Controlul injectiilor

Editia: I
Nr.deex.: 1

P.0.8.- CC/16

Revizia: -
Nr.deex.: -

Exemplar nr.: 23

Utilizafi dispozitive pentru segregarca acului de seringd!

PRIMUL AJUTOR N CAZ DE EXPUNERE

Lezarea prin intepare cu acul sau
alt obicet ascutit

Primuil ajutor

Spila}i imediat zona lezatd cu
api si sipun

+  NU opriti hemoragia din fesutul
lezat.

Stropirea / contactarea
tegumentelor lezate cu sdnge 51/
sau alle fluide Biologice

Stropirea / contactarea ochilor cu
sénge si / sau alte fluide biologice

Imediat spitlagi ochii cu api potabild
sau selutie fiziologicd nu mai puiin
de 15 minute, Ochii trebuie si fie

- deschisi, iar pleoapele ugor ridicate.

*  lmediat spilafi cu api si
sdpun.

* NU aplicati antiseptic /
dezinfectant.

»  NU frecati locul lezat.

Stropirea in nas i/ san in gurd cu
singe sau alle fAluide biclogice

»  Imediat scuipati singele sau
fluidul biologic si clitifi gura cu
api de céteva ori.

+  Expirafi prin nas si spilati-l cu

Stropirea / coniactul tegumentelor
intacte cu singe sau alie fuide
biologice

»  Imediat clatiti cu apd si
spun.
+  NU frecagi locul

api sau solugie fiziologicd.
+  NU aplicafi antiseptic /
dezinfectant.
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