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1. SCOP

1.1. Prezentul protocol reglementeaza activitatile privind stabilirea diagnosticului st a conduitei de tratament
pentru rinosinuzita la adult.
Protocolul a fost elaborat din urmatoarele considerente :

¢ Patologie frecventd la pacientii internati in Sectia Clinicd ORL

e Standardizarea actului medical

e imbunatatirea calitatii ingrijirilor medicale, atitudinilor medicale de diagnostic si tratament, la

nivelul unui standard propus ;

e Promovarea utilizarii eficiente a resurselor medicale
Propunerile de selectie (de prioritizare) a patologiilor pentru care se vor elabora protocoale de
diagnostic si tratament :

e morbiditatea asociatd patologiei;
« mortalitatea asociatd patologiei;
e riscurile asociate patologiet;
e costul asociat patologiei;
resursele tehnico-materiale necesare implementérii protocolului (resurse existente si functionale)

2. DOMENIU DE APLICARE

Cod diagnostic

Laringita acuta J04.0

Laringo-traheita acutd J04.2

Laringita obstructiva acuta (crup) J05.0
Laringo-faringita acuti J06.0

Se aplicdin cadrul Sectiei Clinice ORL si Cabinetul ORL din Ambulatoriul integrat al Spitalului Clinic
Cai Ferate lasi.
e Protocolul se aplica de catre medici, asistenti medicali .

3. DEFINITI S1 ABREVIERI

3.1. Definitii:

3.1.1. Laringita:Afectiune inflamatoric a laringelui de cauza nespecificasi specificd, a carei forme diferd
la copil de adult.

312 Laringita acutid:Inflamatia acuta a endolaringelui cu interesareamucoasei si a musculaturil
intrinseci, precum si a cartilajelor, cu disfunctie consecutiva.

3.1.3 Laringita cronici : afectiune care se datoreaza inflamatiei pe termen lung a mucoasei laringelui,
care persista mai mult de 3 saptamani.

3.2. Abrevieri:

3.2.1. Ed. = Editie

3.2.2. Rev. = Revizie

3.2.3. SCIM = Sistem de control intern managerial
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3.2.4. Comisie — Comisia de monitorizare a dezvoltarii sistemului de control intern managerial.
3.2.5. PO = Procedura operationala
3.2.6. PR = Protocol
3.2.7. LA =Laringita acuta
3.28.LC = Laringita cronica
3.2.9. Rx = Radiografie
3.2.10. CT = Computer tomograf
3.2.11. IRM = Imagistica prin rezonanta magnetica
4. DOCUMENTE DE REFERINTA

4.1. SR CEN/TS 15224:2017 - ,,Sisteme de management al calitatii. Aplicarea EN 1SO 9001:2015 in
ingrijirea sanatagii.”
4.2. SR EN ISO 9000:2015 — ,,Sisteme de management al calitatil. Principii fundamentale i vocabular.”
4.3. SR EN ISO 9001:2015 —,Sisteme de management al calitagii. Cerinte.”
4.4. OSGG nr. 600/2018- Ordinul secretarului general al Guvernului privind aprobarea Codului controlului
intern managerial al entitatilor publice.
4.5. OMS nr. 153/2003- Ordinul ministrului sanatatii privind aprobarea Normelor metodologice privind
infiintarea, organizarea si functionarea cabinetelor medicale.
4.6. OMS nr. 446/2017- Ordinul ministrului sanatatii privind aprobarea Standardelor, Procedurii si
metodologiei de evaluare si acreditare a spitalelor.
4.7. Legea nr.95/2006, republicatd fin anul 2015- Legea privind reforma in domeniul sdnatatii cu
modificarile si completarile ulterioare.
4.8. Legea nr.46/2003 - Legea privind drepturile pacientului cu modificirile si completarile ulterioare.

4.9. Sarafoleanu, et al. OTOLARINGOLOGIE Sl CHIRURGIE CERVICOFACIALA: Tratat de chirurgie.

vol. 1, Editura Academiei Romane, 2012.
4.10. Otorhinolaryngology , head & neck surgery Sringer 2015

5. DESCRIERE PROTOCOL
5.1 Etiologie, epidemiologie
Laringita este frecvent asociatd cu alte boli, precum réceala si gripa, si poate fi insotitasi de alte simptome.
Etiologie :
- Virali: Mixovirus, Paramixovirus, Rhinovirus
- Bacteriana: Hemophilusinfluenzae, Streptococ, Stafilococ, Pneumococ
- Micotica: Candida, Aspergillus, Blastomycosis, Histoplasmosis

5.2. Factori de risc, screening
Factori favorizanti la adult:
- Asocierea fumatului cu alcoolul
- Stresul
- Conditiile de locuit improprit
- Factorii alergogeni
- Refluxul gastro-esofagian
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- Igiena deficitard
- Infectii respiratorii
- Noxe respiratorii
- Praf
- Diferente de temperaturd
Laringitele cronice sunt secundare:
- unor leziuni laringiene acute incorect tratate
- unor infectii cornice de vecinatate: infectii dentare, adenoidita cronicd, polipoza nazala, deviatia de
sept, alergia rinosinusala, rinosinuzite,
- factori poluanti externi
- reflux gastroesofagian
- afectiuni cronice: diabet, reumatism, tuberculoza.sifilis, neoplazii, lupus eritematos sistemic,
pemfigus, sarcoidoza, granulomatozaWegener, amiloidoza
Laringita cu Candida este favorizata de:
- steroizi
- antibiotice cu spectru larg
- diabet
- alcool
- intubatie prelungita
- iritatia causticd a laringelui
- imunodepresie
5.3. Anamneza
- se noteazd debutul acut in laringita acutasi evolutia in timp in laringita cronica
-se noteaza varsta, istoriculmedical, personal saufamilial, factori precipitanti, debutul, circumstantele de
aparitie (ale durerii si impotentei functionale), tratamentul efectuat pana la momentul prezentarii la spital
- simptome: dispnee, disfonie, tuse, durere, intarziere in vorbire; modalitati de debut si perioada de stare,
in functie de varsta, sex si cauzele determinante .
5.4. Tablou clinic
Clasificare
Laringita acuta
1. Laringita acutd nespecifica
e laringita catarala (simpld, benigna)
e laringite acute edematoase: edemul Quincke, edeme laringiene medicamentoase
e laringita acutd dispneizanta a copilului: laringita subglotica (striduroasa sau pseudocrup), epiglotita
sau supraglotita, laringotraheobronsita microbiand
2. Laringita acuta specificd
e Laringitele acute din cursul bolilor infecto-contagioase
- Laringita din difterie
- Laringita din scarlatind
- Laringita din febra tifoida
- Laringita gripala
- Laringita din rujeola
- Laringita din tusea convulsivé
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- Laringita aftoasa si herpetica

e Laringitele acute din boli generale

- Laringita reumatismala
- Laringita gutoasa

Laringita cronica
1. Laringita cronica nespecifica

Laringita catarala cronica

Laringita pseudomixomatoasa (edem Reincke)
Laringite pahidermicerosii

Cordita pahidermica simpla

Cordite pahidermica verucoasa (granuloasa)
Ulcerul de contact

Granulomul

Pahidermia interaritenoidiana

Laringita pahidermica alba

Placa de leucoplazie

Forma exofitica

Laringita cronicd hiperchineticd a copilului

2. Laringita cronica specifica

e Tuberculoza laringiand

e Lupusul laringian

e Sifilisul laringian

e Scleromul laringian

e Lepra laringiana

e Leziuni laringiene din dermatita buloasa.

Examenul fizic
Inspectia

Proeminenta cartilajului tiroid in regiunea cervical anterioara

Deplasarea laterald a laringelui in procesele supurative sau tumorale laringiene

Adenopatia laterocervicala

Median: chist de canal tireoglos, modificdri de aspect prin afectiuni tiroidiene, adenopatii
prelaringiene

Lateral: laringocel extern

Palparea

Palpare: membrane tirohioidianasi cricotiroidiand, cartilaj cricoid si tiroid
Mobilizarea activa a laringelui si a glandei tiroide in deglutitie

Mobilizare lateral a laringelui- cracment laringian

Palparea ariilor ganglionare cervicale

Palpare laringocel — zgomote aerice

Emfizem subcutanat- traumatism cu solutie de continuitate, infectie cu anaerobi
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Examenul endocavitar
- Se realizeaza prin laringoscopia indirecta: baza limbii, valecule, hipofaringe, endolaringe '
- Laringoscopia directa — cu fibroscop flexibil sau cu laringoscop rigid, metalic, sub anestezie
generald
- Microlaringoscopia suspendata — sub anestezie generald.
5.5. Investigatii paraclinice
Laringoscopia indirecta, directisi microlaringoscopia suspendatd
Videofibroscopia laringiana
Exudat faringian
Analize de laborator (hemoleucograma, probe biochimice, probe inflamatorii)
Analize serologice in laringite cronice
Rx toracicd , CT scanner , RMN in anumite cazuri
Rx simpla laringe antero-posterioarasi lateral
Ultrasonografia
Stroboscopie , videostroboscopie
Electromiografia
Electroglotografia si sonografia
Biopsie (in laringite cronice).
5.6. Diagnostic pozitiv
Pe baza antecedentelor medicale, a examenului clinic, a investigatiilor se pune diagnosticul de laringit.
5.7 Diagnosticul diferential
- afectiunile cronice
- tumori benigne si maligne laringiene
- tulburdri motorii laringiene.
5.8. Complicatiile
- Riscuri - decompensarea unor afectiuni cronice existente
- Complicatiile acute pot evolua spre insuficientd respiratorie acutd sau spre supuratiiloco-regionale
- Laringite cronice , cele BK pozitive prezinta risc major epidemiologic
- Unele forme de laringitd cronica pot maligniza
Complicatiile laringitelor acute:
- Abcesul si flegmonul laringian
- Pericondrita si condrita laringelui
- Artrita cricoaritenoidiana si cea cricotiroidiana
5.9. Tratament ( igieno-dietetic, etiologic, patogenic, simptomatic , chirurgical )
Tratamentul medicamentos
- Repaus vocal
- Hidratare corecta
- Antiinflamator pe cale generala sau aerosoli
- Antibioterapie in situatia supraincarcarii bacteriene
- Tratamentul antialergic
- Tratament reflux gastro-esofagian cu inhibitori pompa de protoni

- In laringite cronice, In functie de etiologie - tratament multidisciplinar (pneumottiziologie , boli
infectioase , gastroenterologie)
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Laringite cronice nespecifice
- Suprimarea focarelor de infectie cronica
- Suprimarea factorilor iritativi si toxici o
. Administrarea de vaccinoterapie, vitamina A, inhalatii si aerosoli, alphachimiotripsina
- Tratamentul refluxului gastroesofagian

Laringite cronice specifice

1. Tuberculoza laringiana:

- in colaborare cu medicul specialist pneumo- ftiziolog

- masuri de igienasi de izolare

2. lupusul laringian

- administrarea de vitamina D2 si calciu: se administreaza vitamina D2 de 3ori/ saptamana cate 600000 Ul
timp de 2-3 luni, apoi 600000UI la 2 saptamani timp de 3 luni, gluconat de calciu 0,5 g/zi
- alimentatie bogata in proteine, legume, fructe, glucide

3. Sifilisul laringian

- tratamentul este efectuat de specialistul dermatolog

4. Scleromul laringian

- Streptomicina 0.5-1g/zi mai multe luni, sub controlul audiogramei

- chirurgical: microchirurgie laringianasi posibila traheotomie in formele dispneizante

5. Lepra laringiana

- aplicare de sulfone, rifampicina

- traheotomia in insuficienta respiratorie acutd

6. Leziuni laringiene de dermatita buloasa

- in colaborare cu dermatologul

- corticoizi, antibiotice, antihistaminice, antiseptice orofaringiene

Tratament chirurgical
- In situatiile de laringitd cu evolutie supraacuta spre insuficientd respiratorie — Traheotomie
- in laringite cronice - excereza chirurgicala ( forma exofiticasi placa de leucoplazie) si examen
histopatologic — laringoscopie suspendatd cu microchirurgie sau laser
Laringite hipertrofice: cordectomiesubepiteliald in microlaringoscopie suspendati cu laser

5.10. Evolutia
- in laringite acute sub tratament: remisiune cu reluare normald a respiratiei si fonatiei;
- in laringitele cronice: evolutie favorabild cu tratament, cu ameliorarea simptomatologiei;

- in caz de malignizare placa de leucoplazie necesitd tratament oncologic  (chirurgie endoscopica,
laser).

Supravegherea pacientilor

- pacientii cu laringitd acutdsi cu insuficientd respiratorie sunt internati in serviciul ATI; in caz de
acutizare se prescrie traheotomie.

- pacientii cu laringite acute si cronice fara insuficientd respiratorie sunt internati in saloane ORL, cu
supraveghere medicala (asistente medicale si medici).

|
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- Prescriptii medicale
- Controaleperiodice in ambulatoriulintegrat.
ALGORITMI DE CONDUITA
- leziunile pot reprezenta o urgentasi pacientul se poate prezenta prin intermediul UPU sau direct in
ambulator cu bilet de trimitere de la medicul de familie
- consultareapacientului de catremediculdinambulator si stabilirea indepliniriicriteriilor de internare
- dupa obtinereaavizului de internare pacientul este igienizat si repartizat intr-un salon
_ obtinereaconsimtgmantuluiinformat al pacientului
. se recolteaza analizele medicale si se efectueaza investigatiilementionate in protocol
- tratament de specialitate
Conduita pacientului
«  Laringita acutd reprezintd o urgentd medico-chirurgicald, cu examinare primarain CG
. Laringita cronica poate determina insuficienta respiratorie acutd (BK)
« 1in cazul pacientiloraflati in insuficientd respiratorie acutd se urmeaza protocolul de referinta
«  Prezentare in: UPU, cabinet ambulatoriu, direct cu bilet de trimitere medic de familie
« Consultarea pacientului de catre medic i stabilirea indeplinirii criteriilor de internare
«  Dupi obtinerea avizului de internare pacientul este igienizat si repartizat intr-un salon
«  Se obtineconsimtimantul informat al pacientului
«  Se recolteazd analizele medicale si se efectueaza investigatiilementionate in protocol.
» Tratament de specialitate

6. RESURSE UMANE $I TEHNICO-MATERIALE
6. 1. Ambulatoriu integrat
Resurse umane:
- Medic specialist ORL
- Asistenta medicala
Resurse materiale:

- scaun  consultatie ~ ORL,  canapea - microscop pentru consultatii
consultatie - sursa de lumina frontald

- unit ORL - materiale sanitare

- instrumentar consultatie ORL si mica - medicamente:  antibiotice,  antalgice,
chirurgie antiinflamatorii,  hemostatice,  solutii

- trusa traheotomie

perfuzabile, apd oxigenatd, dezinfectanti
- canule pentru traheotomie simple si cu

cutanati,xilina, ser efedrinat, antibiotice

balonas
- endoscop rigid
- rinofibroscop flexibil
- casolete cu material moale

- aparat de urgentad, dulap pentru

medicamente si pentru materiale sanitare
- dispozitiv pentru aerosoli
- lampa UV

- calculator, imprimanta, cititor de carduri de sanatate

mese instrumentar
campuri sterile, halat chirurgie steril

aspirator
pulsoximetru, tensiometru, termometru
sursa de oxigen
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- cantar medical
- formulare medicale
Acces la serviciul radiologie.

6.2. Sectie clinica ORL
Resurse umane:

- medic specialist ORL, neurolog, oftalmolog, medicina interna, ATI

- medic specialist laborator
- medic specialist radiolog
. asistent medical in sectie, laborator analize, radiologie
- infirmiera, ingrijitoare
- registrator medical
Laborator analize medicale
Laborator radiologie (RX, CT, IRM)

Resurse materiale alocate Compartimentului de ORL:
- medicamente
- materiale sanitare
- mese instrumentar
- casolete cu material moale
- aparat de wurgentd, dulap pentru
medicamente si pentru materiale sanitare
- sala de consultatii si de tratamente
- scaun consultatie ORL, canapea
consultatie
- unit ORL
- instrumentar consultatie ORL si micd
chirurgie
- trusa traheotomie
- canule pentru traheotomie simple si cu
balonas
- campuri sterile, halat chirurgie steril
- calculator, imprimanta, cititor de carduri de sdnitate
- cantar medical
- formulare medicale
Sali de operatie
Filtru
Camera preanestezie si postanestezie
Salon ATI

7. CONDITII DE ABATERE DE LA PROTOCOL

7.1.Categorii de pacienti:

endoscop rigid

rinofibroscop flexibil

microscop pentru consultatii

sursa de lumina frontala

aspirator

aparat EKG, electrozi, gel

sursa de oxigen

dispozitiv pentru aerosoli

lampa UV

pulsoximetru, tensiometru, termometru
aparatura de laborator, reactivi pentru
analize

aparatura imagistica

servicii administrative hoteliere de cazare,
igienizare, alimentatie
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- Pacienti care nu tolereaza tratamentul
- Pacienti cu patologie asociatd

_ Anemii severe, insuficientd respiratorie,

gravide

77. Abaterile de la prevederile protoc
cont de circumstantele individuale ale

experienta clinica a medicului.

8. INDICATORI DE MONITORIZARE A

insuficienta renald, insuficienta circulatorie, cancere,

olului se consemneazi in FOCG si se argumenteazd/ justifica, tinand

fiecarui pacient, de optiunile exprimate de cdtre pacient si de

SPITALULUIL . ) = 2 |
’7 Indicator Valoare tintd Metoda de calcul Perioada de ‘ Responsabil \
monitorizare
Ponderea documentelor 100% Nr_documente de referintd | Semestrial Medic seﬁ
de actualitate care au stat de actualitate / Nr total sectie
la baza elaborarii documente de referintd ‘
| protocolului in perioada
analizata. _‘
Ponderea angajatilor . . Medic sef
. » . Nr personal instruit cu .
instruiti cu cerintele . . sectie
' L cerintele procedurii / Nr ’
protocolului din totalul o S PP :
. NPT 100% angajatilor cu atributii in Semestrial |
angajatilor cu atributil in Lo N
i . aplicarea cerintelor
aplicarea cerintelor . ’
. procedurii
protocolului. |
Prevalenta din totalul Nedefinita Numar pacienti cu | Semestrial Medic sef |
cazurilor internate (nr. afectiunea laringitd acuta si sectie
cazuri cu diagnostic cronicd internati in
laringitd acutd si cronicd sectie/Numar pacienti
internati pe sectie) in internati total
perioada analizata. sectie %o
Ponderea indicelui de | >80 % Indicele de concordantad Semestrial Medic sef
concordantd intre diag. intre diagnosticul la sectie
int si diag ext > 80 % din internare si diagnosticul la
total FOCG cu externare.
diagnosticlaringita acuta
si cronica semestru |
Ponderea asigurdrii 100 % nr de resurse tehnico- Semestrial Medic sef
resurselor tehnico- materiale asigurate / nr sectie
materiale /semestru resurse tehnico-materiale
stabilite a fi necesare prin ‘
protocol.
Rata de succes al din total | Tinta >80 % Numir cazuri care au Semestrial Medic sef
pacienti carora li s-a reactionat la tratament / sectie
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[ aplicat protocolul Numar total de cazuri. % '|
delaringita ~ acutd  si |
cronicd (pacienti
ameliorati/pacienti |
tratati)/semestru |
Rata complicagiilor  din | Tinta < 5% Numdr cazuri care au Semestrial Medic §ef—‘
total pacienti cu diag. prezentat complicatii in sectie
laringita acutd si cronica timpul internarii/ Numar
/an total pacienti internati cu
diagnosticullaringita acuta si
cronica %
Ponderea pacientilor < Rata Numar pacienti decedati in Semestrial Medic sef |
decedati cu diagnostic mortalitatii pe ultimele 6 luni cu diagnostic sectie ‘
principallaringita acuta si | spital din ultimul laringita acuta si cronica /
cronic total externdri / an Numir total externdri cu \
semestru diagnosticlaringita acutd si
cronica % | - N
Ponderea cazurilor cu [ >90 % Numar cazuri incadrate in Semestrial Medic sef
incadrare in costul mediu limitele de abatere de + 15 sectie ‘
/diagnostic /semestru % fata de costul mediu / Nr
total cazuri diagnostic ‘
laringitd acutd si cronica %
Ponderea cazurilor cu | <20 mm/h Nr de cazuri cu VSH Semestrial Medic sef
VSH normalizat dupd 5 normalizat/ameliorat dupa sectie
zile de la internare din DMS medie pe diagnostic
totalul  cazurilor  cu
laringitd acuta si cronica
externate/semestru
Ponderea cazurilor | 70% Numarul de cazuri cu Semestrial Medic se’r:—
durerea dupd scara VAS durerea dupa scara VAS sectie
amelioratd dupa 5 zile de amelioratd dupa 5 zile de la
la internare din totalul internare din totalul de
cazuri laringita acutd si cazuri cu diagnosticul de
cronicd laringitd acutd si cronicd
externate/semestru externate %
Ponderea cazurilor cu durere
ameliorate in 5 zile de la |
internare din totalul de ‘
cazuri cu laringitd acuta si
cronica externate %
Ponderea EAAAM | >1% (pragul de Nr. cazuri cu laringitd acutd Semestrial Medic sef
consemnate, datorate | 1% semnifica si cronicd care au suferit

sectie
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riscurilor clinice | existenta EAAAM consemnat in _
materializate la pacientii | preocupdrii documentele medicale/ total
cu laringitd acutd si spitalului de a cazuri cu laringitd acutd si
cronica  din  totalul | identifica si cronica
EAAAM / semestru consemna ‘
EAAAM)
Riscuri clinice
materializate si
consemnate
L 100% _ o |

9.RESPONSABILITATI
9.1 Managerul
» Asigurd cadrul legislativ si organizatoric pentru desfasurarea activitailor descrise in prezenta
procedurd;
» Aproba/reaprobd prezenta procedurd;

9. 2 Director medical
Semneaza pentru verificare protocolul
9.3 Medic
» Evalueaza pacientul si consemneaza anamneza
» Stabileste conduita de tratament
» Monitorizeazi si consemneaza evolutia zilnica a pacientului
» Decide schema de tratament
» Decide externarea pacientului
9.4 Asistent medical
» Aplica tratamentul la recomandarea medicului
» Monitorizeaza pacientul post administrare tratament
» Monitorizeaza functiile vitale
» inregistreaza evolutia in Planul de ingrijiri

m.EVIDENTE S1 INREGISTRARI

Registru de internari
- FOCG
- Buletin de analize
- Rezultat RMN/ CT
- Plan de ingrijiri

-nu este cazul

12.LISTA DE DIFUZARE
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difuzeaza pe baza listei de difuzare, cod PS 01/F3.

Protocolul se
vitate se pistreazd/ arhiveaza.

Inregistrarile generate de aceastd acti




