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1. sCoP

L.l. Prezenta proceduri are drept scop: reglementarea (raseelor si circuitelor in spital: Circuitul
bolnavului, Cirewitul - personalulun, Circuitul - vizitatonlor  §1  insofitonlor,Circuitul  instrumentarului,
Circuitul pentru distribuires sangelui 51 produselor din sénge, Circuitul blocurilor operatorii 51 sectiei
ATI, Circuitul probelor biologice, Circuitul alimemtelor, Circuitul lenjeriei, Circuitul deseurilor,
Circuitul medicamentelor, Circuitul materalelelor sanitare, de curatenie si dezinfectie, Circuitul FOUG.

1.2. Procedura di asigurdin cu privire la existenta docurmnentatien adecvate derulni activitdti,

1.3. Asigurd continuitatea activitifi, inclusiv in condijis de fuctuafie a personalului.

1.4. Sprijind avditul si'sau ilte organisme abilitate in actiuni de auditare si/sau control, iar pe Manager, in
luarea deciziel.
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2. DOMENIU DE APLICARE

2.1. Prevederile prezentei procedun se aplicd de citre personalul din cadrul Spitalulm Clinie Ciir Ferate
liasi in toate sectiile si sectoarele medicale din spital.

2.2. Prezenta procedura descrie toate circuite functionale din cadrul spitalului.

2.3. Activitate procedurali:descrierea circuitelorsi traseelor functionale care asigurd o bund funcfionare a
luturor activitdlilor ce se desfsoard in cadrul spitalulm si in acelasi fimp impedicd contaminarea
mediului extern, reducind la minimum posibilitatea de producere a infectiilor.

24. Prevedenle prezenten proceduri se aplica de catre personalul stabilit conform procedur.

3. DEFINITI 51 ABREVIERI
3.1. Definitii ale termenilor
:r:. Termen Deefinifia yi'san, dacd este cazul, actul care defineste termenul
1 Pacient / Persoand programatd s§ primeascd, care primeste sau care a primit
subiect al ingrijirii  servicii de ingnjire a slnditdtii
2 Apartinator Persoana care insoleste pacientul pe parcursul intemmani, petrecand in
spital o perioada egala cu intemarea pacientului.

3 Vizitator Persoana care vine la pacient pentru o pericada limitata de timp,

conform progrmulul de vizita afisat al spitalul.

3.2, Abrevieri ale fermenifor:
M.

i Abreviere Termen
1 CPIAAM Compartimentul de Prevenire [nfeciii Asociate Asistenter Medicale
2 TAAM ~ Infectie Asociatd Asistentei Medicale
3 IN Infectic Mosocomiala
4 ATl Sectia Anestezie Terapie Intensivd
5 __BO BlocOperator = —
6 FOCG. _Foaie de Observatie Clinicd Generald
4. DOCUMENTE DE REFERINTA
Nr. :
" Decument Titlul
cri.
1 SR EN 150 9000:2015 _ Sisteme de Management al Calithfii, Principii fundamentale 3i vocabular
2 SR EN ISO 9001:2015  Sisteme de management al calitdfi. Cerinfe,

3 Legea 46/2003 Legea drepturilor pacientulu
4 OMSor 1L2I62012  Ordin al munistrului séndtati pentru aprobarea Normelor tehnice pnivind
gestionarea deseurilor rezultate din activitdii medicale si a Metodologied
de colegere a datelor pentru baza nationald de date privind deseurile
resiltale din sctivitifi medicale

5  Legea 95 /2006 Legea privind reforma in sinftate
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6 OMS nr. 110172016 Orddin al mamistrulur sAnatati pentru aprobarea Normelor de supraveghere,
prevenire si limitare a infechiilor asociate asistenfer medicale in unitdfile

o _ _ sanitare R
7 OMSnor 1761/2021 pentru aprobarea MNormelor lehnice privind curitarea, dezinfectin si
sterilizarea in unit3ple sanitare publice si private, evaluarea eficacitdjii
procedurilor de curiifenie si dezinfeciie electuate in cadrul scesiora,
procedurile recomandate pentru dezinfectia miinilor in functie de nivelul
de rise, precum 41 metodele de evaluare a derulfirii procesului de Bloc

- operalor s1 controlul eficienten aceshua
8  OMS or. L096/2016  Ordin al mimistrului  sindtafii pn'n.-md modificarsa 5 completarea
Ordinului ministrolul sindtlifii nr. 9142006 pentru aprobarea normelor
privind condifiile pe care trebuie 88 le indeplineascd un spital in vederea

- obfinerii autorizatiei sanitare de funcfionare
9  OSGGnr. 6002018  Ordinul secretarului general al Guvernului privind aprobarea Codului
controlului intern managerial al entitifilor publice

0 LEGEnr.}ding privind prevenirea, diagnosticarea si tratamentul mfecguinr asociate
iamuarie 2021 gsistenjei medicale din unitafile medicale si din centrele rezidentiale
pentru persoanele adulte aflate in dificultate din Roméania.
11 ISP Bucuresti Ghid privind curatenia, dezinfectia si stenlizarea i unitatile de asistenta
medicala

12 Ministerul Sindtdfii = Ghid de management al infectiilor esociate asistentel medicale,editia a 2-
a8, 2017, sub redactia Vasile Cepot §i Doina Azoichi.

13 Spitalul Clinic CF lagi Ghidul de Prevenire Infectii Asociate Asistenter Medicale in Spitalul
Clinic CF lasi — aprobai de managementul spitalulu.

5. DESCRIEREA PROCEDURII
5.1 Regulile generale

» Orice modificare o unum circuil functional se va discuta cu medicul epidemiolog din cadrul
Compartimentului de prevenire a Infectiilor asociate asistentei medicale. In cazul lucrarlor de
rennvare, constructive, intrelinere instalatin g1 echipamente, plamficarea &1 lucranlor s1 madul de
desfasurare al acestora se face cu avizul medicului epidemiolog. Atunci cind este cazul se
depune documentatia necesara la Directia Medicald MT pentru solicitarca ssistenjei de
specialitate de sanatate publica si avizare,

v Atit la lucranle de modernizare ciil 31 la rcamenajorea spilalulu se recomandd aplicarea
simultand a criteriiler de organizare spatial-funcfionald, conform Ordinului MS 1096 2016 care
completeazd Ord. MS nr. 914/2006, dupd cum urmeaz3 peniru asigurarea zonar :

o zona "curatd" din punct de vedere al conditiilor igienico-sanitare

o rond "murdard” (sau cu subzone "murdare™) din punct de vedere al conditiilor igienico-
sapitare

o zona "neulrd” din punct de vedere al condifitlor igienico-sanitare

o rona "imtermediard” din punct de vedere al conditiilor igienico-sanitare
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b rona "curstd™: cu compartimente adresate numai pacienfilor spitalizati, cu cerinte severe privind
igiena 5i asepsia, recomandabil a fi amplasate departe de circulatia principald a spitafului,
inciude:

- blocul operator, serviciul ATT, sterilizarea,
- sectiile medicale cu patun;

b rona "murdard": este incadratd astfel intrucdl constituie zona de interfald a spitalulul in relafia cu
serviciile tehnice si de prestatii ale localitifii, cu unititile furnizoare de materiale i produse, cu
diverse retele edilitare. Aceastd zoni cuprinde compartimente strict separate de zonele cu cermte
de asepsie, inchise accesului pacienfilor s1 altor categorii de personal m afara celw propriu,
amplasate wrual la demisolul /parterul cladirilor spitalicesti, precum i in constructii anexe
irolate, 51 include ormatoarcie:

- unele servicii tlehnico-medicale ;
- zonk gospodireasch;
- servicii tehnice;

b rona "peutrd": este incadratd astfel intrucdt reprezintd interfafa spitalului, pe componenta
medicald, in relafia cu pacientii, aparfindtorii 3 vizitatorii §i are deschidere directd spre clile de
circulatie auto si pietonale din zona public a incintel spitalicesti.

Compartimentele incadrate in aceastd rond sunt amplasate la parter §1 includ:
- Traj - serviciul de primire - interén g externiri — paner Corp C;
- sectia de spitalizare de o 21 — parter corp anexa ;

» rona "mtermediard”: zona laboratoarelor 3 zona administratiel sunt segregate accesului
pacientilor sau aparjindtonlor, cu excepla spafulor de relatii (punetul de recoltare Labarator i,
respectiv, secretariatul}, 5i se vor amplasa periferic faid de zonele de circulatie principale ale
acestor utilizatori. Zoma include urmdtoarcie compartimente s1 servicii:

- Laboratorul Cline de analize - parter Ambulator;

-~ Serviciul de Anatomie PatologicA, Compartiment de Citodiagnostic,
Histopatologie 51 Prosecturd — parter Corp B

- Compartiment Explorin funcionale — parter corp C;
Laborator de Radiologie su Imagisticd medicald - demisol Corp C

- Administrafia $i serviciile anexe pentru personal - parter Comp A

Circuile funcliona
b Circuitul functional reprezinta sensul de circulatie in interiorul unitatilor sanitare a persoanelor,
materialelor, alimentzelor, lenjeriel. instrumentelor, deseunrilor, etc..
¥ Un circuit functional presupune separarea oricarei activitati septice de cea aseptica, separaren
obiectelor necontaminate de cele contaminate, practic excluderea incrucisanlor care pot favorza
contaminares.
Circuitul _septic — esic sensul de circulatic care indica introducerea germenilor patogeni,
genmtun de infectii in interiorul unitatilor sanitare,
~ este sensul de circulatie care asigura conditii de protectie impotriva
mfectiilor in interiorul unitatilor samitare.
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Circuitele aseptice trebuie sa fie separate de cele seplice.

La mivelul spitaluini imtregul personal medico-sanitar si auxiliar trebule sd respecie
circuitele in baza wnwi orar de functionare.

Circuitul pacientului,

Circuitul parsonalului,

Circuitul vizitatorilor 51 insofitonlor,

Circuitul instrumentaruhoi,

Circuitul pentr distribuirea singelui g1 produselor din sAnge,
Circuitul blocurilor operatoni i secfies ATIL

Circuitul probelor biologice,

Circuitul alimentelor,

. Circuitul lenjeriei,

10, Circuitul deseurilor,

11, Circuitulmedicamentelor,

12. Circuitul materalelelor sanitare, de curatenie 51 derinfectie,
13, Circuitul FOCG.

B e Bt B o

3.2, Circuitnl pacientului

Structura:

serviciul de infernare
spitalizare {sectia cu patun)
cxternare { imbracarca bolnavului la extemane)

Serviciul de internare

Ghisen Tnaj : unitatea de intocmire a datelor (spatiu de asteptare, grup sanitar pe sexe)

cabanet de consultatn - Camera de gardi

unitatea de igienizare care include serviciu de prelucrare sanitara al bolnavului, garderoba -
Magazia de haine

echipamentul bolnavalui se introduce in huse de protectie si se pistreazd la Magazia de haine

Prelucrarca sanitard

¥
L]
L]
L
L]

se face la Magazia de haine

cabina de dus -

boxa pentru efectele curate de spital

trusa de deparazitare a bolnavulei (foarfecs , pieptan, substante deparazitare)

dezinfectant pentru  dezinfectia mecanica si chimica a cabinelor de dus dupa fiecare bolnav si a
pavimentalui

* Acest mod de organizare a unui serviciu de internari are la baza criteriul epidemiologic de evitare a
contaminari mediulu din interiorul acestui serviciw, a difuzarii germeniler si de evitare a producerii
amor [N,

# Circuitul bolnavului include spatiile destinate serviciului de intemare, de spitalizare si exiernare,
descriind in detaliv pagii pe care pacientul i urmeaza de la internare pina [a externare.
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b Serviciul de internare cuprinde camerele de garda si spatiul necesar prelucriinii sanitare.

b Serviciul de prelucrare sanitara cupnnde: spatiul de dezechipare, baie, marderoba pentru depozitarea
echipamentului bolnavalui.

» Echipamentul bolnavului se introduce in huse de protechie.
Pacientului i se asigurdi o stare de igiend individuald corespunzitoare (baie, deparuzitare, etc. ).

» Serviciul de prelucrare sanitara este dotat cu material dezinfectani, dupd fiecare bolnav se face |
obligateriu dezinfectia cabinelor de baie.

» Dupd aceasts pacientul ajunge insofit, pe traseul stabilit, in spatiul de spitalizare propriu-zis care
cuprinde Sectia cu saloanele cu paturi.

¥ Accesil bolnavului de la serviciul de intemfin se va face cu evitarea incrucisirii cu alte circuite
contaminate (reziduuri, lenjerie murdardt) pentru care exista program separat.

Seclia cu patur
* organizarca saloanelor trebuie sa respecte normele sanitaro-antiepidemice de spatiu, luminozitate si
perisire, de instalatii sanitare,
o cresterea numarului de internan peste capacitatea unei sectii determina o aglomerare de bolnavi, de
pnﬁnnﬂ! medico-samtar, I’m crrimnd ccmlamluama miediulu diu salon.

sala de mese, boxe pentru depozitarea de lenjerie cumata sau murada, m!erm] de intretinerns,
substante dezinfectante

» Organizarea salcanelor respecta normele sanitare (spatiu/pat, luminozitate, instalalii sanitare). Sunt
agigurate spatii pentru activitifile aferente ingrijirii bolnavului: sald de tratamente 31 pansaments,
oficiu alimentar, depozite de lenjene curatd, deporite pentru matenale de intréfiners, subsianie
dezinfectante, materinle sanitare,

o  Curiijenia dezinsectia, deratizaren =1 dezinfectin spatiilor si aeromicroflorel se realizeazd peniodic si |
ori de clite ori este nevoie. |

* Pacientii care se prezinta la intemare cu boli infecfioase vor fi izolati pdnd se transferd la o |
sechie'spital de boli infectioase in 1zolatoarele adulfi'copi. Ducé pe perioada imiemini intr-o sechic
ia un pacient apare simptomatologia de boala infecfioasfi, acesta va fi izolat in salonul tampon / II
rezervi septicd din secfie pini se transferd la sectia’spitalul de boli infectioase.

Circuitul pacientului in Serviciul Imagisticd, Exploriri functionale |, etc.. |

s Pentru fiecare serviciu este un program separal pe sectil, zile si ore, astfel sd se evite '
mierseciarea 51 aglomerarea bolnavilor. |

SCHEMA CIRCUIT BOLNAVI: COMPARTIMENT INTERNARI - UNITATE DE IGIENIZARE
(PRELUCRARE SANITARA) - GARDEROBA - LIFT - SPATIU DE SPITALIZARE (SECTII)

5.3. Circultul personalului medico-sanitar |

¢ Personalul medico-sanitar din sectil, la inceputul programului, merge catre vestiare pentru a se echipa |
corespunzator si apol  pe sectii unde is1 desfasoara activitatea.

¥ Angajarca personalulw  medico-sanitar implicd obligatn atil din parlea persoanel angajate cit 51
institufien:
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» [n angajare se fac investipatii medicale generale la recomandarea mediculul de medicina muncii
conform normelor s& supraveghere a anagajatilor in vigoare;
« urmérirea sandtEti se face de medicul de medicina muncii 51 medicul epidemiolog care fine evidenta
accidentelor de muncd prin contaminare biclogicd ca s profilaxiile in cazul unel expunen profiesionale;
= controlul medical periodic al personalului medical, mediu si auxiliar se face conform nomelor in
vigoare;
« medicul epidemiolog recomandi wvaccinarea angajafilor pentru profilaxia hepatitei B, profilaxia
griper’CoVID19, explicindu-le avantajele si dezavantajele procedurii;
= dotarea cu echipament individual de proteciie este o obligatie a instituiei realizata prin:
- dotarea personalului cu echipament individual de protectie adecvat activitifilor cu rdse bwologc:
mésti medicale, minusi, halate, bonete, ochelari, sorfun;
- echipamentul individul de proteciie respectd codul de culaore stabilit, diferentiat pe sectiv'serveii
5i pe categorii profesionale (medic, asistrent, infirmier) ;
personalul beneficiaza de sdpun hichid, sapun lichid dezinfectant, antiseptic, prosoape de hirtie,
dezinfectant pentry miini, hirtie igienicd,

Reguli pentru personal

Dacd sufera de unnl din urmitoarele simpiome de boali se informeazd imediat geful ierarhic :

- febrd;

- herpes naso-labial:

- conjunctivitd;

- [inores;

- digree;
virsitur;

- icter;

- amigdalitg;

- foruncule;

- panaritii (infectii ale unghiilor);

- pliagi ale miinilor:

- infecti ale pielii;

- supuratn in diverse pdr expuse ale corpului;

= orce alte stin de boal;

- membrii de familie au boli contagioase (diaree, infecii respiratoniContinuarea activitifi de
ingrijire a bolnavilor, manipulare a alimentelor, lenjenel, instrumentelor medicale, alte obiecte
sanitare, in situatia in care prezintd unul din simptomele enumerate, penchteazd starca de
siinfitate a pacientilor 5 & celuilalt personal medico-sanitar de fa locul de munc.

¥ Medicul de Medicina Munci sau Seful ierarhoe va stabili dach luerdtorul sanitar va infrerupe activitatea
sau nu!

¥ Personalul medico-sanitar respectd precautiile standard (PS)previzut de Ghidul de prevenire si limitare
a IAAM aprobar pe spital .

SCOPUL aplicérin PL:
- prevenirea ransmiterii infectiilor cu cale de transmitere sanguind, la locul de munci al personalului
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CONCEPTUL de PU se referd la:

misurile care se aplich in vederen prevenirii transmiteri HIV, VHB, VHC 5 alti agenti microbieni cu
¢ale de transmitere sanguind, in tmpul actului medical,
siinge, alte fluide biclogice si tesuturile tuturor pacienfilor se consideri a fi potential mfectate cu HIV,
VHR, VHC si alfi agen}i microbieni cu cale de transmitere parenterald (sanguind)
woli pacientii se considerd potenfial infectal cu HIV, VHB, VHC sau cu alfi agenfi microbieni cu cale
de transmitere sanguind, deoarece:

o cel mu mulp dintre purtfitorii de HIV, VHB, VHC g alii apgenti microbieni sunt

asimplomatici $i al-$i cunose propria stare de portaj

SCHEMA CIRCUIT PERSONAL MEDICO-SANITAR: INTRAREA FRINCIPALA — VESTIAR - SECTH

]

5.4. Circuitul vizitatorifor siinsotfitorilor
Vizitatorii intr-un spital reprezinta un potential epidemiologic crescut prin frecventa purtatorilor de
gormeni, pnn persoancle cu forme asimptomatice, eat &1 prin echipamentul lor.

Pentru reducerea contaminarit sunt recomandate urmatoarcle masun anticpidemice:

existenta unui program de vizita inire anumile ore, program caresa nu s suprapuna cu programul
altor circuite! vizita medicului, circuitul lenjeriei, servirea mesei, efectuarca curateniei si
dezinfectiei etc.

existenta unun spatia la infrarea pe sectie unde vizitatorul primeste un halat.

supravegherea de catre personalul medico-sanitar @ modulul in care se efectueaza vizitarea
balnavilor.

Programul de vizia:

inafara pandemiei: zilnic, in intervakul 15:00 - 20:00, in acest interval orar, accesul este liber.

In timpul pandemisi (CoVIDR19) sau penoadelor de alertd epidemiologich (ex. epidemie Gripd):
accesul este interzis saurestrictionat la | ord pe zi ; se afiseazi 51 se informeazi operativ.

Fiecare sectie /serviciu are la dispozithe telefon de contact pentru personal si pacienti.

MNumdrl de vizitator pentry un pacient intr-un salon nu va deplisi 1 persoand per pacient, jar durata
vizitei va fi limitata la maxim , cu respectarea procedurilor inteme,

Prin exceplie de la prevederile de ma sus, In carul pacienfilor in stare crilicd sau terminald,
mdiferent de sectin'compartimentul in care acestia sunt internafi, familia are dreptul de a vizita
pacientul zilnic, indiferent de ord, sau poate solicita prezenta permanentd lingd pacient a unul singur
membru din familie, cu acordul medicului curant 51 avizul medicului sef de sectie, daci conditiile din
seclia’ compartimentul respectivii/respectiv. permit acest lucru. In caz contrar, se va asipum accesul
familiei periodic la pacient, asigurindu-se un spafiu adecvat de asteptare, in apropicrea sectiei/
compartimentului respective/respeciiv,

In cazul pacientilor intemati care au un grad redus de mobilitate din cauza patologiei prezeniate, pe
oncare dintre sectille/ compartimentele din unutates sanitar, sccesul unel persoane poate i permanen.

Nu se permite accesul vizitatorilor in spatiul de izolare al pacientului.

Pentru fiecare vizitator din sectia de terpie intensivl e efectueaza triajul epidemiologic nainte de
imtrarea in aria respectivi. Triajul este efectuat de catre un asistent de servicmi,

In blocul operator este interzis accesul vizitatorilor sau insotitorilor,
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SCHEMA CIRCUIT VIZITATORI: INTRAREA PRINCIPALA - LIFT - SECTTI
5.5 Circuitul instrumentarlui

Reguli generale :

- Se realizeaza o separare neta intre materialele sterile si cele contaminate,

Colectarea acestom imediat dupa wtilizare se fuce in recipiente separate cu solutie de detergent-
dezinfectant.

= Urmesazid prelucares pe etape conform protocolulul stabilit de CPIAAM dupd normativele sanitare
in vigoare.

Se transportd corespunzitor ambalate catre pinctele de stenlizare indicate: 1 la BO Chirurgie, 1 la
BO ORL, | la BO Oftalmologie si | Statie Centrald.
- Seutilizeazd numai pe perioada de valabilitate conforma cu tipul de stenilizare.
- Se transporth ambalate corespunziitor inapoi la locul de folosire.
Descrierea circuitului -

- Instrumentarul care necesita sterilizare este decontaminat si dezinfectat la nivelul fecarei
secti.Cuvele cu solutia de lucru vor sta inchise, se vor etichetala corespunzator.

- %e completeaza operafiunes in Regstrul de prelucare.

Instrumentarul se transporta de la nivelul sectiilor in cutii, pachete inchise san ambalaje inchise,
ctichetate nesterile, catre staba‘punciele de stenhzare. 5e pol transporia in sac galben. Asci
instrumentarul s preda si se completeaza regisiru de predare matenale/instrumentar nesteril pentru
sterilizare.

- Instrumentarul stenil se preda‘preia de la statia de sterilizare conform orarului afisal. Se
completeaza Registrul de sterihzare si apoi se rece si in Registrul de predare stenle catre seofii.
Instrumentarul steril se transporia pe sectii in smbalaje inchise, special destinate transportului,
etichetate stenl.

b Mu se va transporta niciodata instrumentar contaminal impreuna cu instrumentar steril,

b Pe fiecare sectie/compartiment se vor verifica saptamanal instrumentarul steril, truse, pachete sterile
pentru verificarea valabilitatni si imtegntatil, Instrumentarul cu termen de valabilitatea apropiat de
expirare s va amplasa in fata pe rafturi in vederea utilizani cu pricritate. In cazul in care se identifica
instrumentar in afara termenului de valabilitate, acesta se desface din punga‘hartie si se directioneaza
calre statia centrala de sterlizare.

5.6, Circuwitul pentru distributio sdngelui 5i produselor din sdnge

¥ Transportul sdngelui s componentelor sanguineg de la CRTS in UTS-ul spitalului

- comanda sangelui si a produselor de sange: medicul ATI contacteaza via telefon centru regional
de transfuzie sanguina (CRTS) pentru a se verifica dispenibilitaiea produselor necesare

- dupa confirmarea CRTS, medicul AT] completeaza in dublu exemplar, formular cerere de sange
si derivate de sange si anunta asistenta responsabila pentru a se pregati kit-ul de transport;

- asistenta responsabila va semna partea destinata e1 de pe formularul de cerere; si va incepe
pregatires kit-ului de transport

- in geanta galbena special destinata tmnsportului de sange si produse de sange localizata in LTS
se vor pun rezervele inghetate
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se pozitioneaza in interiorul gentin termometrul (pe parcursul transportului termometrul va
ramane in geanta)

%€ monitorizeaza temperatura interioara din geanta, s¢ noteaza atal la plecare, cat st la sosire
temperatura intérioara in grafic monitorizare temperatura in timpul transporfulul sangelui/
produsele de sange; graficul mmane in intenomil gentin in timpul transportulu.

kitul pregatit de transport impreuna cu formular cerere de sange si derivate de sange,in dublu
exemplar se va preda brancardierului desemnat sa faca transportul produselor,

responsabilul CRTS va verifica conditiile de transport, va semna si stampila formular cerere de
sange si derivate de sange si va preda comanda catre brancardier.

pe parcursul transportului kit-ul de transport intra in responsabilitates  asistentului; no se va
deschise geanta, nu s va intrerupe lantul de frig.

predarea kitului se va face direct persoanei responsabile :

la primirea kitului asisienta de ati va semna formular cerere de sange si derivate de sange, va |
verifica temperatura din interiorul gentil, va completa si semna graficul monitorizare
temperatura in timpul transportulu sanpelu’produsele de sange.

asistenta ATI care a preluat sanpele si produsele de sange va completa toate documentele
necesare privind evidenta sangelm

asistenta AT] va depozita sangele si denivatele de sange in frigiderul din unitatea de Transfuzie,
pana la utilizare,

5.7, Circuitul blocarilor operatorii si sectiei ATI
5.7 L Circuitnd personaluiui in B0

personalul cu echipament de spital intrl prin filtru in BO)
se echipeazd in filtre cu echipament de sald ( de uz umc) si papuci de sali.
La terminarea programului echipamentul folosit se colecteaza ca degeu spitalicesc.

5.7.2. Alie circuite in BO 5i AT

Aprovizionarea cu materiale sanitare in BOY ATl se va face doar la incheierea programulu
pperitor.

Materialele s¢ vor prelua din Farmacie cu un caruf dedicat.

Se transfera pe alte camicioare pentru interior sau se dezinfecteazd rofile si apoi vor fi aranjate
in dulspurile existente in anticamerele salilor de operatie, salile de operatie 51 in ATL
Instrumentele s& colecteaza imaediat dupa utilizare in vederea procesini manuale.

Apoi vor urma fluxul de venficare si pregatire pentru sterilizare,

Plostile si urinarele reutilizabile din ATI: se prelucrcazd dupd protocolul stabilit in grupul
sanitar in spafiul destinat; de preferat de uz unic.

5. 7.3, Papuci Bloc Operator/ATI -

-

Papucii murdari se colecteaza in cosuri in care este pus sac galben.

Papuci s¢ sphld manual 1n locul specific cu solutie detergent deminfectat. Se var utiliza manusi.
In cosul inchis se transporta catre statia de stenilizare unde vor si sterilzati singun, utilizand
programul specific.
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- Papucii curati se transporta in BO in cosun destinate doar transportului papucilor curati,

5.8.Circuitul probelor biologice - Laborator Clinic

- Activitaiea in Laborator se desfasoara de luni pana viner intre oréle 7-14.

- Recoltarile se fac in salile de tratament ale sectitlor/compartimentelor’cabinete/camera de
garda/punctul de recoltare al Lhoratorului si se transporta catre laborator in intervalul orar 7,00-
&.00, cu exceptia urgentelor care se pot fi tansportate oncand.

- Se predau prin ghigeu la Laborator.

- Rerultaiele se transmit in fonmat electronic |, online, imedicat dupd realizare,

- Probele se transportd in cutii de plastic inchise cu destinatie doar In acest scop ; dupd folosire se
prelucreazd prin spalare/dezintectie.

SCHEMA CIRCUIT : SEC TH RERVICIFVCARINETE - LARORATOR | intre orele @ 7.30 - 10,00,
cu excepfia urgenfelor
59 Circuital  alimentelor

U'rmeazd urmifoarele etape ;
- magazie de alimente primare
- blocul alimentar
- modul de distribuire si transpart in sectii al alimentelor
- oficiile alimentare din sectii
= distribuirea si servirea mesei la bolnavi

fn Blocul alimentar se respectd wrmitorsi pasi:

- din spatiile frigonfice din depozitul de alimente neprelucrate acestea ajung in
- spatiul de prelucrare primara a alimentelor {camere de zarzaval, legume. came), apol
- spatiul de prelucrare finala (bucatana calda)
- oficiu de distribuire a alimentelor
«  frngider de probe
- anexe pentru personal (vestiar, grup sanitar) |
- transportulhranci bolnavilor de la blocul alimentar la oficiile alimentare din sectii 3¢ face
cu cdruf de ransport §i/sau navele de palstic: |
o de preferal porfionale individual in caserole de uz unic :
o doarin cazuri exceptionale in recipiente de inox cu capac etans.
obligatorie evidenta prelucrarii ustensilelor de transport,

Oficiul alimentar are legaturd fuchionald ¢cu sala de mese 31 este dotat co:
- instalatie pentru incalzirea mancari la nevoie
céruf de transport alimentele porfionate |a pacienfi in salon sau
- masa peniru partajarea mancarii si distnbuirea acesteia din oficiu
- masa pentru colectarea veselel folosita
dulap pentru vasele curate
substante derinfectante pentru dezinfectia veselei
chinveta racordata la apa calda si rece
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- hota pentru ventilare
¥ Circuitul alimentelor in umtatea sanitara incepe odata cu receptia cantitativa si calitativa a acestora de la
furmizor (venficarca termenului de valabilitate a produselor, 8 integritatin ambalajelor, depistares
eventualelor modificani de: sspect, consistenta, culoare, miros).

In depozitul de alimente exista spatii separate de depozitare , astfel:
- camera de depozitare & produselor ce necesita refrigerare si congelare: oua, semipreparale
din carne_came, lactate
- camera de depozitare & conservelor de legume ulei, zahar, orez, sare, miere, ¢lc
- spatiul de deporitare a legumelor $1 mumaterilor (varza murmata)
Magazionerl este persoana care are in primire toate aceste spatii si care raspunde de:
= pasirarea corespunzatoare a produselor: ex: completarea termogramelor la figidere
- depistarea produselor care se deterioreaza pe parcursul depozitarii sau carora le expira
termenul de valablitate
- supravegheazi efectuarea curateniei si derzinfectiei in aceste spati
- previne si combate prezenta vectorilor in aceste spatii eolaborand cu CPIAAM

b Inainte de prepararen fiecarei mese, asistenta dieteticiana preia produsele necesare pentru pregatirea
meniulul si le venifica oraganoleptic cu ajutorul simtunlor: aspect, consistenta, culoare, miros 5 gust
receptia alimentelor incheindu-se un proces verbal de constatare.

CIRCUITUL ALIMENTELOR ESTE DELIMITAT IN TIMP PRINTR-UN ORAR DE

FUNCTIONARE PENTRLU A NU SE INTERSECTA CU ALTE CIRCUITE

DISTRIBUTIE MASA: MICUL DEJUN: 800 - 9.00; SUPLIMENT: 1000 - 1030
PRANZ : 1230 - 13.30; CINA : 17.00- 17.30

5.1 Circuitul lenjeriei

Circuilul lenjener imclude:
- spalatoria
- transportul lenjeniel curate si depozitarea acesteia in sectie
colectarea lenjeriei murdare si transportul i la spalatorie.

» Din punct de vedere epidemiologic spalatoria reprezinta locul de spélare/dezinfectie a lenjeried; este
cunoscut faptul ca lenjeria murdara este contaminata, ea reprezentand una din principalele cai de
transmitere. Totusi, trebuie avut in vedere ca in acest circuit exista cateva puncte care trebuie
supravegheate atent:

- Camern de rufe murdare trebuie dezinfectata periodic pentru a micsora rata de diseminare a
germenilor in celelalte spatii (zilnic inainte si dupa terminarea fucratui)
Spatiul masinilor de spalat necesita o supraveghere atenta a utilajelor, pentru o functionare
normald a programelor de spalare
Depozitarea rufelor curate se face intr-un spatin corespunzator care este periodic curafat si
dezinfectat
Depozitarca si distributia lenjenier in conditil necorespunzatoars poate compromite intreaga
activitste desfasurata pentru dezinfectia lenjeried, permitand astfel contuminarea i,
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v Clircuit fenjerie murdard
Colectarea lenjeriei murdare s face cu evitarea manevrelor care defermina o contaminare a
mediului, ca introducandu-se direct in saci galbeni de plastic de uz unic ( cénd lenjeria este pdtaid
ci produse biologice) sau saci speciali |, acestia sunt depozitati intru-un loc special destinat piind la
transportul la camera de rufe murdare a spalatoriei, dupa un program bine stabilit, iar aici sacii |
reutilizabili intra si ei n procesul de dezinfectie si spalare. In fiecare sectie existd contamnere
speciale pentru lenjernia murdard sepamta de cea patala,

¥ Clreuir lenjerie curatd
Lenjeria care a fost supusa procesulun de spalare si caleare este distribuith prin ghiseul special din
depozitul de lenjerie curaidl citre secfii, unde se plistreazii, in boxa de lemjerie curatd sau dulapuri-
depozil, pand la pregitirea paturilor bolnavilor.
Lenjeria de pat se schimba :
- La internarea bolnavului
- Dupd externarea bolnavolui
- Dupd 3 zile de spitalizare o balnavaln
De fiecare datd cdnd s¢ murdireste cu produse biologice.

SPALATORIA dispune de urmétoarele spalii:

camera pentru primirea i trierea rufelor murdare (in care rufele murdare aflate in saci, sunt aduse
de personalul secfiilor si predate spélitoriei);
spafiu pentru dezinfectia rufelor, amenajat cu ciizi de baije pentru immuiere in dezinfectant;
spdlitoria propriu-zisd, in care se amplaseazi ulilajele mecanizate pentru spilare §i sloarcere prin
centrifugare;

- spatii pentru uscitorie (sali cu climatizare, nu s2 usucd prin expunere in medni extenaor)

- cilcitorie — incAperea pentru calandm
incipere pentru reparatia lenjeriei;

- depozitul de rufe curate, in care se face ambalarea rufelor pentru seciiile 5i serviciile de destinajic;

- ghigeu de eliberare rufe curate, in care are acces personalul din sectiile si serviciile spitalului;

- anexe pentru personalul propriu.

Circuitul interior al spilitoriel nu este traversat de alte circuite ale spitalului.

SCHEMA LENJERIE MURDARA: SECTIE -SPALATORIE
SCHEMA LENJERIE CURATA: SPALATORIE -SECTIE

Cele doua circuite sunt delimitate in imp printr-un orar de Tunctionare astfe] incal sa nu se infersecieze
cu mlte cirenite.

PROGRAM PRIMIRE LENJERIE MURDARA : LUNI-VINERI - 7.00-745; 14.45-
15.00 PROGRAM PREDARE LENJERIE CURATA : LUNI - VINERI - 1030 - 12.30
PENTRU SITUATII SPECIALE (campun operatonii, etc.,): in 2ilele lucritoare si shrbiton : dupd
orele 15,00 - serviciul este accesibil pentru predare lenjene murdara .
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51 Circuftul deyeurilor

# Din punct de vedere epidemiogic circuitul deseunlor include masunle luate pentru evilarea
contaminari mediului extemn.

¢ Colectarea deseurilor trebuie sa se faca cu evitarea manipulanlor inutile s1 separate a celor medscale
periculoase si menajere, in recipiente speciale.

» Deseurile medicale periculoase se depoziteaza temporar pana la ridicarea de catre [irma responsabila
de transportul si eliminarea finala a acestora intr-un spafin special destinat pentru toate sectiile si
cabinetele spitalului.

Clasificarea deseurilor

L. Deseurile medicale periculoase sunt:

1. Deseuri infectioase taietor-intepatoars: ace, seringi cu ac, catetere, branule, lame de bisturiu,
sticlarie de laborator .

2. Deseuri infecticase moi (deseuri care au venit in contact cu sange sau alte lichide
biologice): senngi fara ac, perfuzoare fara ac, manusi, comprese, pansamente, sonde, pungi
de colectire a urimin

3. Deseuri anatomo-patologice cuprind parti anatomice, material biopsic rezuliat din blocurile
operatorii de chirurgie . Toate aceste deseun se considera infectioase conform
“Precautiunilor universale™

I Deseun nepenculoase (sunt deseuri asimilabile celor menajere): ambalajele materialelor sterile,
orice materiale sanitere necontaminate {care nu aw venil in confact cu sange sau alte hehide biologice),

Colectarea :

- golectarea si trierea deseurilor se face la sursa pe categorii de deseuri.
deseurile nepeniculoase, asimilabile celor menajere se colecteaza in sacl de polictilena negn,
pusi in recipienti cu pedala si capac.

- deseuri anatomo-patologice so colecteaza  in saci de polietilena de culoare galbena cu
pictograma care se inchid etang sau in cutnn de carton galbene cu pictograma care au in ntenor
sac de culoare galbena;
deseurile taietoare intepatoare se colecteaza in cutii galbene cu pereti rezistenti, prevazute cu
capac, care permit doar introdvcerea, nu sl scosteres deseurilor, marcate cu  piclograms
“PERICOL BIOLOGIC™,
deseurile infectioase moi se colecteaza in cutii galbene de carton prevezute cu pictograma
*PERICOL BIOLOGIC™

« Codurile de culon ale ambalajelor in care se colecteaza deseurile sunt:
o Galben: pentru  deseurile  periculoase  taietoare-intepatoare,  infectioase,
anatemopatelogice, chimice, farmaceutice.
© Negny pentru deseurile nepericuloase, asimilabile celor menajere.

Transportul
Deseurnile medicale periculoase se transporta in incinta spitafului pe un circuit separt printr-un orar
de functionare

——
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- Acestea se fransportd in recipentele respective inchise etans |a spatiul de deporitare tlemporari si
finald pdnd la preluarea de firma
- Deseurile nepericuloase se transporta la rampa de deseun menajere 2 spitalulu

Depozitarea temporara §i finald
deseurile medicale periculoase se depoziteaza intr-un spajiu special amenajat, in acest spatiu avand
acces doar personalul autonza,
depozitarea temporara nu deplseste 48 h in incinta unitata,

- deseurile mengjere [nepericuloase) se depoziteaza pe o rampa betonata, in containere acopente, de
unde se ndicd de firma municipald autonzaté

depozitarea pe timp de vara nu trebuic sa depascasca 1zi, iar iama nu mai mult de 3 zile

- personalul din sectil care manipuleaza deseurile poarta echipament de protectie adecvat,

- deseurile medicale periculoase se press de catre o firma specializald cu care spitalul are contract
pentru eliminaresn finald a acestora

SCHEMA CIRCUIT DESEURT BIOLOGICE: SECTIT /SERVICH / LABORATOARE — DEPOZIT
TEMPUORAR DESEURI PERICT/LOASE - PROGRAM OORAR STARILIT - TRANSPORT-ELTMINARE
FINALA

SCHEMA CIRCUIT DESEURI NEPERICULOASE (MENAJERE): SECTI SERVICHT Y
[ABORATOARE — RAMPA DESEURD MENAJERE S ASIMILABILE MENAJERE - PROGRAM ORAR
STARILIT -

5. 12.Circuitul medicamentelor i materialelor sanitare
Medicamentele :

s are loc pe traseul: farmacie-sectie .

» Se transportd corspunzitor ambalate de catre asistente

Materialele sanitare 21 produse derinfectante
« are loc pe traseul: mazazie - sectie .
» se lransportd corspunzator ambalate de citre porsonalul auxiliar insofit de asistent sef.

PROGRAM CIRCUITE
— T e [ gem T [ 2 | BT [ 1P 17T | e
T 14%

Lenjerin 3 X
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5.13.Circuitul FOCG
» Intocmires FOCG inceputa la Biroul de interndiri va continua concomitent cu investigarea, consultarea

¥

b.

.l

6.1.

6.3,

6.4,

6.6.

si tratamentul pacientului pdnd la externarea acestuia sau transferului clitre o altd unitate sanitard.
Completarea FOCG intra in responsabilitatea medicilor, aceasia trebuie semnata §i parafati de medicii
care participd la acordarea aslmm;m medicale pacientului, inclusiv de medicii care acordd consultatiile
de specialitate. Consemnares in timp real a orelor previzute in fisd este obligalone. In completarca t'uu
s¢ aplicdl procedura specifici

Documentele specifice asistenielor medicale intra in responsabilitatea acestora si vor fi completate in
timp real. Asistenta sefa are obligatia verificani acestor documente.

Cireuitul FOCG exclude intrarea In posesia pacientului, FOCG este un document medico-legal 5
informatiile din FOCG ajung la pacient prin intermediul medscului curant 5i biletul de externare din
spital.

FOCOG urmeazd pacienful in spital prin intermedinl personalului insofitor.

In cazul transferului sau al interndnii pacientului, acesta va i insofit de scriscare medicala si copic a
muturor rezultatelor investigagilor efectuare.

Dupa finalizare FOCG se preda serviciului registraturd medicald din secjie.

RESPONSABILITATI
Director medical
¢ Lirmireste aplicarea proceduri

Medicul epidemiolog

b Urmireste aplicarea prevederilor prezentei proceduri
Medic sef sectic/compartiment

b Urmdreste aplicarea prevederilor prezenten procedur
» Raspunde de respectarea circuitelor

Asistenta sefa din sectie/compartiment

¢ LrmAreste aplicarea prevederilor prezentei proceduri
¢ Raspunde de respectanca circuitelor

b Semnaleazi disfunctii ale circuitelor

Asistentii medicali din sectia cu paturi

b Respecti circuitele functionale

¥ Semnaleaza disfunctin ale circintelor.
Infirmiera/Ingrijitoarea

¢ Respectdi circuitele functionale
b Semnalenzd disfunctii ale circuitelor

7. EVIDENTE SIINREGISTRARI

MNu

este cazul.

8. ANEXE

M

este carul.
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9. DIFUZARE

Procedura se difuzeaza pe baza Listei de difuzare, cod 'S 01/F3 sau in format electronic
Inregistririle penerate de aceastd activitale se pdstreasd / arhiveazd conform cerintelor SMC/SCIM

implementat.

10. INDICATORI DE MONITORIZARE

Indicatori de monitorizare ai

PERIOADA DE |
rezultatelor TINTA | METODA -1.]'[‘. CA].TEU[. MONITORIZARE |
Ponderea personalului instruit 0 Nr. personal instruit / Semestnial i
privind functionarea circuitelor total salariati
Procent nereguli identificate in urma 0 Nr. nereguli identificate / Semestrial

contrealelor privind respectarea

circuitelor in perioada analizata, verificarea circuitelor

nr. controale efectuate pentru
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