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MINISTERUL SANATATII
AL REPUBLICII MOLDOVA

ORDIN Nr.371 din 03.06.2010
mun. Chisinau

Cu privire la organizarea masurilor
de profilaxie si combatere a holerei
si altor boli diareice acute

In vederea realizarii Programului national de combatere si profilaxie a holerei
si altor boli diareice acute pentru anii 2003-2010, aprobat prin Hotarirea
Guvernului nr.277 din 13.03.2003, in conformitate cu prevederile Hotaririi
Guvernului nr.475 din 26.03.2008 ,,Cu privire la aprobarea Planului de actiuni
privind punerea in aplicare a Regulamentului Sanitar International in Republica
Moldova” si ale Hotaririi Guvernului nr. 384 din 12.05.2010 ,,Cu privire la
Serviciul de Supraveghere de Stat a Sanatitii Publice”, precum si in scopul
fortificarii supravegherii si controlului holerei si a altor boli diareice acute si in
temeiul pct. 8 al Regulamentului privind organizarea si functionarea Ministerului
Sanatatii, aprobat prin Hotararea Guvernului nr.777 din 27 noiembrie 2009,

ORDON:
1. Se aproba:

1) Structura grupului operativ medical si a activitatilor realizate in focarul
de holera, conform anexei nr. 1;

2) Masurile de baza la izolarea vibrionului holerei de la bolnav/purtator,
conform anexei nr. 2;

3) Masurile de baza la izolarea vibrionilor holerei din sursele acvatice
deschise, conform anexei nr. 3;

4) Echipamentul salonului de terapie intensiva, conform anexei nr. 4;

5) Asortimentul de medicamente §i alte materiale necesare pentru
tratamentul unui bolnav de holera, conform anexei nr. 5;

6) Continutul trusei cu echipament de protectie individuald conform
anexel nr. 6;

7) Continutul trusei pentru colectarea probelor de la bolnavi (purtatori) de
holera, conform anexei nr. 7;

8) Continutul trusei pentru colectarea materialelor din mediul ambiant,
conform anexei nr. §;

9) Contingentele de persoane prevdzute pentru examinarea planificatd de
laborator la holera, conform anexei nr. 9;



10) Lista institutiilor medico-sanitare care poseda truse cu echipament de
protectie individuald si de recoltare a substratelor biologice pentru
investigatii la holera, conform anexei nr. 10;

11) Lista punctelor de recoltare a probelor de apa pentru investigatii la
holera, conform anexei nr. 11;

12) Algoritmul de raportare/informare despre cazurile de holerda in
sistemul National de supraveghere, conform anexei 12.

2. A desemna Centrul National de Sanatate Publica (in continuare, CNSP) in
calitate de institutie responsabild pentru pregatirea materialelor cu privire la
cooperarea cu Organizatia Mondiald a Sanatatii (OMS), alte organizatii
internationale si tdri in domeniul supravegherii si controlului international al
holerei, inclusiv notificarea (informarea) OMS despre situatia epidemiologica la
holerd in Republica Moldova, conform Regulamentului Sanitar International (RSI
2005).

3. Conducatorii institutiilor medico-sanitare (IMS) si medicii sefi ai Centrelor
de Sanatate Publicd (CSP) teritoriale si departamentale vor asigura:

1) Familiarizarea lucratorilor medicali cu continutul prezentului ordin si
organizarea indeplinirii prevederilor lui;

2) Instruirea anuald a personalului medical in domeniul epidemiologiei,
diagnosticului, tratamentului holerei, colectdrii §1 transportarii
substratelor biologice de la bolnavii de holera si alte BDA, precum si
organizdrii masurilor antiepidemice in focarele epidemice;

3) Actualizarea si aprobarea in fiecare IMS a planurilor operative de actiuni
in cazul depistarii (suspectarii) bolnavilor si persoanelor decedate de
holera;

4) Realizarea operativa si deplind a complexului de masuri antiepidemice si
profilactice in cazul izolarii tulpinilor vibrionului holerei de la persoane
si din obiectele mediului ambiant, in conformitate cu prevederile RSI
(2005), Hotaririi Guvernului nr. 475 din 26 martie 2008 cu privire la
aprobarea Planului de actiuni privind punerea in aplicare a
Regulamentului Sanitar International in Republica Moldova (RSI 2005)
s1 a complexurilor de masuri indicate in anexele 2 si 3 ale prezentului
ordin;

5) Elaborarea si implementarea programelor de promovare a modului
sanatos de wviatd pentru diferite grupuri de populatie (sociale,
profesionale, de varstd) si colaborarea cu mass-media;

6) Functionarea calitativda si eficientd a sistemului de supraveghere
epidemiologicd si control al holerei si altor BDA, bazat pe colectarea
datelor despre cazurile de Tmbolnavire, in conformitate cu Ordinul
Ministerului Sanatatii nr. 385 din 12 octombrie 2007 ,,Cu privire la
aprobarea definitiilor de caz pentru supravegherea si raportarea bolilor
transmisibile in Republica Moldova”, la nivelele locale si teritoriale ale
sistemului de sandtate publicd, conform anexei 12;

7) Evaluarea anuala, in perioada aprilie-mai, a starii de pregatire a IMS si
CSP pentru efectuarea masurilor de combatere si profilaxie a holerei si
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altor BDA, 1n sezonul cu risc sporit de raspandire, cu examinarea
periodicd a rezultatelor la sedintele Consilillor Medicale si a
administratiei publice locale.

4. Conducdtorii IMS teritoriale si departamentale vor asigura:

1) Diagnosticarea clinicd diferentiald a holerei, colectarea datelor si
informarea operativd despre depistarea bolnavului (purtdtorului) de
holera;

2) Dotarea saloanelor pentru terapia intensivd cu medicamente necesare $i
alte consumabile in conformitate cu anexele 4 si 5 ale prezentului ordin,
cat si standardele, protocoalele clinice aprobate;

3) Prezenta in IMS, conform anexei 10 a prezentului ordin, a truselor cu
echipament de protectie, pentru colectarea substratelor de la bolnavii de
holerd (anexele 6, 7 ale prezentului ordin) si rezerva dezinfectantilor;

4) Pregatirea si functionarea bazei spitalicesti cu aprobarea listelor
personalului medical pentru activitate in aceste subdiviziuni;

5) Colectarea, transportarea calitativa si in termenele stabilite a substratelor
biologice de la contingentele de persoane prevdazute in anexa 9 a
prezentului ordin.

5.Conducatorii CSP teritoriale s1 departamentale vor asigura:

1) Dotarea laboratoarelor bacteriologice cu echipament, utilaj si preparate
de diagnostic pentru efectuarea investigatiilor la holera si alte BDA;

2) Analiza epidemiologica operativa a datelor despre incidenta prin holera si
alte BDA, circulatia vibrionilor holerei in diferite grupe de populatie si in
obiectele mediului ambiant si elaborarea masurilor suplimentare de
control in sezonul cu risc sporit de raspandire;

3) Colectarea probelor de apa din obiectele mediului ambiant pentru
investigatii la holera, conform anexei 11 a prezentului ordin, de asemenea
reiesind din situatia epidemiologica concretd, datele anchetarii cazurilor
de boala cu V.Cholerae non O1, holera, izbucnirilor de BDA;

4) Prezentarea la CNSP, pentru confirmare si cercetare suplimentard, a
tuturor tulpinilor V.Cholerae O1, O139 si a tulpinilor de V.Cholerae non
Ol1, agenti patogeni ai BDA cu particularitdti neobignuite izolate de la
oameni si din obiectele mediului ambiant;

5) Investigarea calitativd a focarelor de holerd, inclusiv cu colectarea,
transportarea si investigarea probelor din mediul ambiant (apa, sol,
legume, hidrobionti, ape reziduale etc.), conform indicatiilor
epidemiologice;

6) Organizarea masurilor complexe de profilaxie §i monitorizarea
eficacitatii lor.

6. CNSP, IMSP Spitalul Clinic Republican de Boli Infectioase ,,Toma
Ciorba”, IMSP Spitalul Clinic Municipal de Boli Infectioase la Copii, specialistii
principali netitulari ai Ministerului Sanatatii in problemele epidemiologiei,
microbiologiei si bolilor infectioase vor asigura:



1) Acordarea ajutorului consultativ-metodic si practic CSP, IMS 1in
organizarea activitdtilor practice de combatere si profilaxie a holerei si
altor BDA 1n conditiile actuale;

2) Supravegherea epidemiologica si controlul holerei si altor BDA cu
instituirea, la necesitate, a formelor active de supraveghere (functionarea
punctelor santineld si monitorizarea saptamanala a holerei si altor BDA)
in sezonul cu risc sporit de raspandire a maladiilor;

3) Crearea si mentinerea rezervelor uzuale de medicamente, preparate
diagnostice, medii nutritive, dezinfectanti, vesela de laborator etc.;

4) Organizarea si realizarea periodica (o datd la 2 ani) a seminarelor
republicane (zonale) in problemele actuale de diagnostic, tratament,
supraveghere si control a holerei si a altor BDA;

5) Elaborarea, perfectionarea si implementarea eficientd in practica
institutiilor medicale a protocoalelor clinice pentru tratamentul bolnavilor
cu holera si alte BDA.

7. USMF ,,Nicolae Testemitanu”, CNSP, IMSP Spitalul Clinic Republican de
Boli Infectioase ,,Toma Ciorbd” vor perfectiona programele, formele si metodele
de instruire universitard, postuniversitard si continud a studentilor si medicilor la
tema ,,Holera si alte BDA” s1 de pregatire la locul de lucru a medicilor specialisti.

8. Se abrogd Ordinul Ministerului Sanatatii nr.220 din 11.07.2003 ,,Despre
organizarea masurilor de profilaxie si combatere a holerei in Republica Moldova”.

Controlul executarii prezentului ordin se atribuie dlui M. Magdei, dlui O.
Grama si dlui Gh. Turcanu, viceministri.

Ministru Vladimir HOTINEANU



Anexa nr. 1
La Ordinul Ministerului Sanatatii
nr. din 2010

Structura grupului operativ medical si a activitatilor realizate in focarul de
holera

1. Conducdatorul grupului — medic sef al Spitalului raional/seful directiei de
sanatate municipald al teritoriului administrativ, se numeste 1n functie de
Ministerul Sanatatii.

2. Consultant stiintific (la necesitate) - din cadrul institutiilor republicane.

3. Echipa de monitorizare, evaluare si informare - din cadrul CSP teritorial.

4. Serviciul de asistentd medicala spitaliceasca:
1) Spitalul pentru spitalizarea si tratarea bolnavilor/purtatorilor de holera,
efectuarea cercetarilor morfopatologice;
2) Spitalul provizoriu (la necesitate) - pentru spitalizarea bolnavilor cu
BDA;
3) Izolatorul — pentru izolarea contactilor (la necesitate).

5. Serviciul de asistentd medicala primara va asigura depistarea activa a
bolnavilor, supraveghere medicald a contactilor.

6. Serviciul antiepidemic - din cadrul CSP va efectua:
1) Anchetarea epidemiologica a focarelor;
2) Evacuarea bolnavilor/purtatorilor de holerda cu transportul Serviciului
Asistenta Medicala Urgenta, CSP sau IMS;
3) Dezinfectia terminala in focare;
4) Evaluarea controlului infectiilor si securitatii biologice;
5) Organizarea colectarii probelor;
6) Efectuarea investigatiilor de laborator la holer3;
7) Activitdtile sanitaro-igienice.

7. Serviciul de gospodarie - din cadrul IMS si CSP:
1) Asigurarea cu transport;
2) Asigurare cu utilaj, consumabile, alimente s.a.



Anexa nr. 2

La Ordinul Ministerului Sanatatii

nr. din 2010
Masurile de baza la izolarea
vibrionului holerei la bolnav/purtator
Nr. . < e Termenii .
Denumirea masurilor < e Executorii
d/o executarii
1. | Informarea conducatorilor IMS si | Imediat Lucratorul medical,
organelor ierarhic superioare laboratorului care a
depistat bolnavul,
izolat agentul patogen
2. |Izolarea si spitalizarea operativa a | Imediat Lucratorul medical ce
bolnavului  (purtdtorului), acordarea a depistat bolnavul
asistentei medicale respective la etapa (purtatorului),
de evacuare. Serviciul AMU sau
de evacuare
3. | Managementul cazului de holera Imediat IMS teritoriald
4. | Investigarea epidemiologica a | Operativ CSP teritorial
focarului, determinarea  posibilelor
surse de infectie, cdilor (factorilor) de
transmitere, hotarelor focarului,
persoanelor contacte si elaborarea
masurilor prioritare antiepidemice.
5. | Investigarea de laborator si | Permanent IMS teritoriala
supravegherea medicala a persoanelor
contacte.
6. | Asigurarea functionarii bazei | Permanent Conducerea spitalului
spitalicesti. teritorial
7. | Convocarea sedintei Comisiei | La necesitate | Presedintele CTESP
Teritoriale Extraordinare de Sanatate la propunerea CSP si
Publicda cu  trasarea  masurilor IMS teritoriale.
interdepartamentale corespunzatoare.
8. | Depistarea activa (in sector, localitate, | Conform IMS, serviciul AMU
la locul de lucru, studiu) a bolnavilor cu | deciziei
BDA, spitalizarea  obligatorie i | aplicate
investigarea lor de laborator la flora
patogend, inclusiv la holera.
9. | Determinarea volumului investigatiilor | La necesitate | CSP, IMS
de laborator la holerd (persoane, probe
din mediul ambiant) si reprofilarea
laboratorului bacteriologic.
10. | Organizarea si efectuarea lucrarilor de | In  perioada | CSP




dezinfectie terminald, dezinsectie. existentei
focarului
11. | Monitorizarea calitatii apei din diferite | In perioada | CSP
surse de apa, produselor alimentare. existentei
focarului
12. | Efectuarea la necesitate a masurilor de | In perioada | “Apa —Canal”
prelucrare sanitara a surselor si retelelor | existentei Primaria
de apa. focarului
13.| Lichidarea operativi a avariilor in|In perioada | “Apa —Canal”
sistemele de apeduct si canalizare. existentei Primaria
focarului

14. | Efectuarea calitativi a masurilor de | In perioada | Primiria

salubrizare,  lichidarea  gunoistilor | existentei
neautorizate. focarului

15. | Asigurarea institutiilor pentru copii si |In perioada | Priméria

adolescenti cu apa potabild si produse | existentei
alimentare de calitate garantata. focarului

16. | Efectuarea  controlului  respectirii | In perioada | CSP

regimurilor sanitaro-igienic si | existentei
antiepidemic la obiectele cu | focarului
semnificatie epidemiologica.

17. | Aplicarea masurilor restrictive. In perioada | CSP prin decizia
existentei CTESP
focarului

18. | Evaluarea starii de realizare a masurilor | In  perioada | CTESP,

planificate si aplicarea masurilor | existentei CSP,
suplimentare. focarului Primaria

19. | Informarea MS despre evolutia situatiei | In perioada | CSP

epidemiologice. existentei IMS teritoriale
focarului

20. | Realizarea masurilor de educatie pentru | In perioada | CSP, IMS

sanatate si informare a populatiei, | existentei
colaborare cu mass - media. focarului




Anexa nr. 3
La Ordinul Ministerului Sanatatii
nr. din 2010

Masurile de baza la izolarea
vibrionilor holerei din sursele acvatice deschise

La depistarea tulpinilor virulente, toxigene si pana la determinarea
toxigenitatii tulpinilor depistate:

1. se aplicd masuri de restrictie temporard la folosirea bazinelor de apa
deschise (scaldatul, pescuitul, irigarea);

2. se efectueazd anchetarea sanitaro-epidemiologica in scopul determinarii
surselor de contaminare a obiectelor mediului ambiant cu aplicarea masurilor
respective;

3. se preleva de la bolnavii spitalizati cu BDA 2 probe cu interval de 1,5 ore
pentru examenul de laborator la holer3;

4. se asigurd colectarea si investigarea zilnicd a probelor de apa din bazinul
respectiv.

Masurile se anuleazd dupa primirea a 3 rezultate consecutiv negative la
investigarea de laborator a probelor de apa.



Anexa nr. 4

La Ordinul Ministerului Sanatatii

nr. din

2010

Echipamentul salonului de terapie intensiva

Pat special sau adaptat pentru bolnavii de holera -
Caldare de polietilend gradata ( 10 1) -
Lighean pentru colectarea maselor vomitive -
Vas pentru dezinfectarea elimindrilor bolnavilor (20-30 1) -
Vas pentru dezinfectarea oalelor (20-30 1) -
Vas pentru dezinfectarea rufelor (10-15 1) -
Vas pentru dezinfectarea veselei bolnavilor (5-10 1) -
Vas pentru dezinfectarea hainelor de protectie a
personalului (20-30 1) -
9. Vas pentru dezinfectarea veselei farmaciei (10-15 1) -
10. Caldare si mop pentru spalarea podelelor -
11. Vas pentru prepararea/pastrarea solutiilor de lucru a produselor
dezinfectante (10-20 1) -
12. Solutii antiseptice pentru igiena mainilor personalului -
13. Servet de unicd folosintda pentru mani personalul medical -
14. Recipiente pentru segregarea/colectarea pe categorii a deseurilor
rezultate din activitatea medicald -
15. Covoras prelucrat cu dezinfectanti la intrare -
16.Veseld pentru recoltarea materialului la examinari bacteriologice,
ambalaj pentru transportarea lui -
17. Masa de lucru sau noptiera -
18.Suport pentru transfuzii i/venoase -
19.Termofoare -
20.Aparat de luat tensiunea arteriald cu fonendoscop -
21.Sac de polietilend pentru pastrarea si expedierea hainelor
bolnavilor si lenjeriei de pat -
22. Oale -
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Anexanr. 5
La Ordinul Ministerului Sanatatii
nr. din 2010

Asortimentul de medicamente si alte materiale necesare
pentru tratamentul unui bolnav de holera

1. Corectarea rapida a balantei hidroelectrolitice, restabilirea echilibrului acido-

bazic si rehidratarea organismului:

Sol.Acesol (Hlosol, Trisol sau preparate similare)—20 litri;
Sol.Glucoza, 5% - 3 litri;

Sol.Clorura de sodiu, 0,9% - 3 litri;

Sol.Ringer-lactat — 2 litri;

Sol.Poliglucina (HES-6%, 10%) — 500ml;
Sol.Reopoliglucind — 500 ml;

Sol.Glucoza, 10% — 200 ml;

Rehidron (rehidratare orald) — 30 plicuri;

Sol.Clorura de caliu, 4% — fiole 10 ml nr.30

Kaliu orotat — comprimate 0,5mg nr.10

. Suprimarea infectiei — medicatie antimicrobiana (una din pozitii):
Ofloxacind — comprimate 200 mg nr.10;

Doxycyclind — capsule 100 mg nr.6;

Levomicetina — comprimate 500 mg nr.20;

. Profilaxia si corectarea dismicrobismului (una din pozitii):
Fluconazol — comprimate 0,150 nr.3

Ketoconazol — comprimate 0,2 nr.10

Subtil — capsule nr.30

. Medicatie sindromala:

Sol.Caliu gluconat, 10% - fiole 10,0 ml nr.10;

Sol.Acid ascorbic, 10% - fiole 5,0 ml nr.20;

Sol.Dimedrol, 1% - fiole 1,0 ml nr.10;

Fermenti (festal, mezim-forte) pastile nr.30;

Sol.Strofantina, 0,05% - fiole 1,0 ml nr.5;

Metroclopramid — 5 mg/ml fiole nr.20;

Sol.Prednizolon, 30 mg - fiole 1,0 nr.10;

Sol.Dexametazon, 4 mg — fiole 1,0 ml nr.10;

. Consumabile: Sisteme transfuzii — 20 bucdti; Seringi: 10 ml — 45 bucati; Sml
—20; 2 ml — 55; alcool etilic 70% - 40,0 ml, tifon 100X90 — 50 cm.

NOTA:

1. In caz de necesitate se vor indica si alte medicamente.

2. Rezerva necesara in sectia de boli infectioase din raioane - pentru 5 bolnavi;
municipii/orase - pentru 15 bolnavi si IMSP SCBI ,,T. Ciorba” — pentru 30 bolnavi.
3. Rezerva medicamentelor necesare pentru tratamentul pacientilor cu holerd se va
calcula prin multiplicarea necesitatilor unui pacient la numarul bolnavilor.
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Anexa nr. 6
La Ordinul Ministerului Sanatatii
nr. din 2010

Continutul trusei cu echipament de protectie individuala

Nr.d/o | Denumirea Unitatea de masura | Cantitatea
1 Costum chirurgical set 1
2 Halat medical/salopetd* bucata 1
3 Sort din polietilena bucata 1
4 Ecrane sau ochelari de protectie | bucata 1
5 Masti chirurgicale bucata 1
6 Boneta bucata 1
7 Manusi perechi 2
8 Cizme de cauciuc*® perechi 1
9 Pungi* cu volum de 10-201 | bucata 1
pentru echipamentul de protectie

NOTA:
1.

Trusa de echipament este destinatd pentru o persoand care acorda asistenta

medicald/membru al echipei de interventie. Numarul necesar de truse va fi
calculat conform listelor personalului medical/echipei de interventie;
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Anexa nr. 7

La Ordinul Ministerului Sanatatii

nr. din 2010
Continutul trusei pentru colectarea
probelor de la bolnavi (purtatori) de holera
Nr. Unitatea .
d/o Denumirea Vde _ Cantitatea
masura
1. Casoletda mica (continut steril) — sterilizare saptaminala
1.1. | Borcan cu gat larg montat cu capac sau dop | bucatd 5
ermetic, volum nu mai mic de 100 ml (pentru
masele fecale, vomitante)
1.2. | Linguritd, volum de 5-10 ml (impachetate) (| --,,-- 5
pentru colectarea maselor fecale, vomitante din
cutia Petri).
1.3. | Eprubeta bacteriologici cu dop de wvata|--,-- 5
(Impachetate)
1.4. | Ansd rectald (impachetate) (pentru colectarea - | --,,-- 5
materialului in cazul lipsei maselor fecale)
1.5. | Cutie Petri (impachetate) se va folosi in cazul | --,,-- 5
lipsei altei vesele sterile.
11. Casoleta mare
2.1. | Manusi medicale pereche 2
2.2. | Musama medicald (1 m’) bucata 1
2.3. | Stativ pentru 5-10 eprubete -, 1
2.4. | Pungd din polietilena -, 10
2.5. | Inele de cauciuc -—yym- 10
2.6. | Tampon din vata -, 10
2.7. | Alcool etilic rectificat (70°) litri 0,25
2.8. | Creion (marcher) pe sticla bucata 1
2.9. | Creion simplu - - 1
2.10. | Formular  de  trimitere la  investigatie | --,,-- 10
microbiologica
2.11. | Hartie de scris -, 5
2.12. | Borcan de 1 litru pentru prepararea solutiei | --,,-- 1
dezinfectante
2.13. | Antiseptic pentru antiseptica igienica a mainilor flacon
2.14 | Produse dezinfectante, forma pastilatd, substanta | borcan
activa — clor activ
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Anexa nr. &

La Ordinul Ministerului Sanatatii

nr.

din

2010

Continutul trusei pentru colectarea materialelor din mediul ambiant

Nr. Denumire Unlfate fl ¢ Cantitate
d/o masura
1. Casoleta mica (sterila)
1.1 |Borcan de 500 ml cu servetele de tifon bucata 1
(15 bucati) pentru colectarea probelor de ape
reziduale
1.2 |Sticle de 500 ml cu dop de tifon si vatad invelite in | --,,-- 20
hartie pergamentata si dop de cauciuc
1.3 |Tuburi cu tampon montat pentru colectare|--,,-- 20
lavajelor
1.4 |Penseta medicala - - 1
11. Casoleta mare
2.1 |Alcool etilic 96% ml 100
2.2 |Vata medicala gr 100
2.3 |Creion simplu bucata 1
2.4 |Creion pe sticla - 1
2.5 |Hartie de scris foi 10
2.6 |Hartie indigo - 5
2.7 |Fise de indreptare la analiza microbiologica bucata 10
2.8 | Termometru pana la 50° C -, 1
2.9 |Hartie-indicator , cu viraj pH cuprins intre 1-12 | pachet 1
2.10|Borcan de 100,0 cu gat larg si dop cu tampoane | bucata 2
din vata
2.11 | Stativ pentru cel putin 20 pozitii -y 1
2.12 | Batometru -, 1
2.13 | Sfoard de legat — ghem a cate 1, 10 51 30 m m total 45
2.14 | Produse dezinfectante, forma pastelatd, substanta|borcan 1
activa — clor activ
2.15 | Antiseptic pentru igiena mainilor flacon 1
2.16 |Borcan gradat de 1 litru pentru prepararea solutiei | bucata 1
de lucru de dezinfectant
2.17 | Pungi de polietilend -, 2
2.18 | Manusi de cauciuc perechi 2
2.19|Sort cu cotiere din musama complet 1
2.20|Halat medical -y 1

29
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Anexa nr. 9

La Ordinul Ministerului Sanatatii

nr.

din 2010

Contingentele de persoane previazute pentru examinarea
planificata de laborator la holera

Nr.

Termenul si numarul de

d/o Contingentele investigatii
1. Bolnavii de BDA cu exicoza, toxicozd, mai | la depistare, 2 investigatii
mari de 5 ani cu semne evidente de | consecutive (cu interval de
deshidratare pand la 30 min) pand la
inceputul tratamentului
etiotrop, pe parcursul anului
2. Bolnavii de BDA, indiferent de varstd din | in timpul inregistrarii holerei,
teritoriile administrative unde se | 2 investigatii consecutive, cu
inregistreaza holera interval de 1,5 ore, pana la
inceputul tratamentului
etiotrop, pe parcursul anului
3. Cetdtenii  RM, cetdtenii strdini  (cu |la depistare, 2 investigatii
consimtamantul lor), care au sosit din | consecutive, cu interval de
regiuni nefavorabile la holera, in caz de | 1,5 ore panda la inceputul
imbolnavire de BDA pe parcursul a 5 zile | tratamentului  etiotrop, pe
de la sosire, persoanele cu simptome de | parcursul anului
voma si diaree pe parcursul caldtoriei
4. Bolnavii de BDA, care au fost in ultimele 5 | la depistare, 2 investigatii
zile in contact cu cetdtenii RM sau strdini | consecutive pana la inceputul
indicati in p.3 tratamentului  etiotrop, pe
parcursul anului
5. Imigrantii nelegali, refugiatii, persoanele | o investigatie, la indicatii
fara cetatenie clinice si epidemiologice, pe
parcursul anului
6. Persoanele, care au avut contact cu bolnavi | 3 investigatii Tn 3 zile
de holerd sau purtdtorii de vibrioni Ol si | consecutiv, pe  parcursul
0139 anului
7. Convalescentii - in perioada dispensarizarii | o investigatie in lund, timp de
3 luni
8. Persoanele care au avut contact cu bolnavii | 0 investigatie, pe parcursul
cu infectia NAG anului
0. Persoanele cu disfunctii a TGI, din centrele | 0 investigatie in caz de
de triere, izolatoare de detentie provizorie, | disfunctie, pe  parcursul
institutiile de reabilitare sociala anului
10. | Persoanele internate in azilurile pentru | o investigatie la internare, in

batrani si invalizi, pacientii din stationarele

perioada iunie-septembrie
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de psihiatrie i narcologie

11. | Primele 5 persoane bolnave in cadrul | o investigatie, in perioada
izbucnirilor epidemice de BDA cu sindrom | iunie-septembrie
de diaree apoasa si/sau voma

12. | Substratul biologic de la persoanele | 0o investigatie, pe parcursul

decedate cu diagnosticul de BDA (etiologie
nedeterminatd) si de la persoanele la care in
procesul necropsiei se suspectd holera

anului

NOTA: Recoltarea calitativi si prezentarea la timp a materialului biologic
pentru investigatii de laborator se efectueaza de lucratorii medicali a

IMS teritoriale sau departamentale
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Anexa nr. 10
La Ordinul Ministerului Sanatatii
nr. din 2010

Lista institutiilor medico-sanitare care poseda truse cu echipament de
protectie individuala si de recoltare a substratelor biologice pentru investigatii
la holera

d/o Denumirea institutiilor medicale

Centrul Medicilor de Familie

Centrul Consultativ Diagnostic

Policlinica, dispensarul institutiei medicale, inclusiv specializate

Sectia de internare a spitalului somatic si specializat

Spitalul (sectia) de boli infectioase

Centrul de Sanatate Publica

Centrul National de Sdnatate Publica

Punctul Sanitar de Control

Substatia, (punctul) de asistenta medicald urgenta

Sectia morfopatologica a spitalului somatic si specializat

— = ORI NN (W(N|—

—_

Centrul, sectia de medicina legala

NOTA:

1. Este obligator prezenta truselor cu echipament de protectie individuala (in
numar necesar conform anexei 6) si cate o trusd de recoltare a substratelor
biologice pentru investigatii la holerd in institutiile nominalizate;

2. Necesitatea pastrarii truselor cu echipament de protectie si pentru colectarea
substratelor biologice 1n alte institutii medicale (Centrul de Sanatate, Oficiul
medicilor de familie, punctul medical, IMS private s.a.) este determinatd de
CSP teritorial in dependenta de distanta, caile de acces, numar de populatie,
precum si in caz de indicatii epidemiologice.

3. Numadrul si locul de pastrare a truselor in institutiile medicale departamentale
sunt determinate de CSP de resort.
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Anexanr. 11
La Ordinul Ministerului Sanatatii
nr. din 2010

Lista punctelor de recoltare a probelor de apa pentru investigatii la holera
Mun. Chisinau
1.Riul Nistru, plaja
2.Lacul or. Vatra, plajele
3.Riul Bic, dupa evacuarea apelor reziduale

Mun. Balti
4. Lacul orasenesc

R-nul Anenii-Noi
5. Riul Bic, dupa revarsarea apelor reziduale

R-nul Cahul
6. Lacul or. Cahul, zona de odihna

R-nul Soroca
7. Riul Nistru, plaja, Victoria

R-nul Stefan Voda
8. Lacul Stefan-Voda

R-nul Telenesti
9. Lacul Verejeni

Remarca:

4. Punctele enumerate constituie minimul obligatoriu pentru investigatii la
holerd. Recoltarea probelor de apa si altor substrate in alte puncte, numarul si
frecventa lor vor reiesi din situatia epidemiologica si se va determina de fiecare
CSP teritorial.

5. Probele de apa se colecteaza saptamanal, dimineata, la temperatura apei de
peste +16 °C in perioada 01 iunie - 15 septembrie.

6. CSP departamentale determina punctele de colectare a probelor
independent.
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Anexa nr. 12
La Ordinul Ministerului Sanatatii
nr. din 2010

Algoritmul de raportare despre cazurile de holera in sistemul de
supraveghere national si international

1. Raportarea la toate nivelurile sistemului de sanatate a cazurilor de holera
primar depistate/suspectate in sistemul national de supraveghere, se va efectua in
baza ordinului Ministerului Sanatatii nr.385 din 12.10.2007 ,,Cu privire la
aprobarea definitiilor de caz pentru supravegherea si raportarea bolilor
transmisibile in Republica Moldova”, iar in sistemul international — conform RSI
(2005)

2. Cerinte de raportare la nivelul local (comunitar) al sistemului sanatatii.
Lucratorul medical (OMF, CS, etc.) care a depistat/suspectat primar un caz de
holerd transmite imediat datele (nume, prenume a bolnavului, varsta, sexul, data
imbolnavirii, semnele clinice de baza, sursa si locul probabil de molipsire si alte
date de importantd epidemiologicd), prin sursele de comunicare disponibile:
telefon, fax etc. conducatorului institutiei medico — sanitare, care, la rindul sau, va
comunica datele CSP teritorial.

3. Cerinte de raportare la nivelul intermediar (raional/municipal) al sistemului
sandtatii.

1) Orice lucrdtor medical din IMS raionald/municipald (CMF, CCD, AMT,
Spital raional), republicana, care a depistat/suspectat primar un caz de
holera, informeaza imediat CSP teritorial;

2) Colaboratorul laboratorului bacteriologic al CSP teritorial care a obtinut
rezultate de laborator despre depistarea Vibrio cholerae O1 sau O139 in
prelevate biologice umane si in obiectele mediului ambiant informeaza
imediat conducatorul CSP teritorial.

3) IMS departamentale notificd imediat CSP departamental dupa caz, si
CSP teritorial.

4) In cazul suspectarii/depistirii persoanelor cu semne clinice evidente
(voma, diaree), in punctele de trecere a frontierei, organele competente
(serviciul vamal si de graniceri) informeaza imediat lucratorul medical al
punctului de trecere a frontierei, care va informa imediat IMS si CSP
teritoriale (raional/municipal). In lipsa lucritorului medical in punctul de
trecere a frontierei, reprezentantii organelor competente vor raporta direct
IMS si CSP teritoriale.

5) In cazul depistirii persoanelor cu semne clinice evidente (vomi, diaree)
in unitdtile de transport aerian, maritim, feroviar si auto, conducatorul
unitatii de transport este obligat sa informeze pana la sosire autoritatile
responsabile din punctul de destinatie (seful aeroportului, garii feroviare,
port maritim etc.) care vor informa imediat IMS si CSP teritoriale.
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4. Cerinte de raportare la nivelul national al sistemului sanatatii.

CSP teritorial (raional/municipal) si departamental, nu mai tirziu de 24
ore dupd evaluarea primara a situatiei, anchetarea epidemiologicd a
focarului si aplicarea masurilor primare de control, transmite o nota
informativa despre cazurile de boald depistate/suspectate primar,
rezultatele de laborator despre depistarea Vibrio cholerae O1 sau 0139
in prelevate biologice umane, etc. Informatia se transmite prin una din
sursele de comunicare disponibile (telefon, fax, e-mail);

CNSP (Punctul Focal pentru RSI1(2005)) la telefonul/fax 574-557 sau e-
mail-ul SMASP@cnsp.md si in Sistemul de alerte epidemiologice;
Ministerului Sanatatii la telefonul 72-10-10;

Organelor administratiei publice locale, persoanele responsabile.

5. Cerinte de raportare la nivelul international:

1)

2)

CNSP in timp de 24 ore dupa evaluarea riscului conform algoritmului
decizional (Anexa nr.2 la RSI (2005)) pentru evaluarea si notificarea
evenimentelor de sdnatate publicd, informeaza Ministerul Sandtatii si,
ulterior, notificd Punctul Focal pentru RSI (2005) al Biroului Regional
European (BRE) al OMS.

In situatia cand nu sunt suficiente dovezi pentru notificarea Punctului
Focal pentru RSI (2005) al BRE OMS, conform algoritmului
decizional, se initiaza procedura de consultare si informare a OMS cu
oferirea informatiilor despre evenimentul produs: definitiile de caz,
numar de cazuri de boala si decese, rezultate de laborator, sursa posibilad
de infectie, evaluarea riscului pentru populatie, masurile primare de
control aplicate, rezultatele masurilor intreprinse.
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