MINISTERUL SANATATII AL REPUBLICII MOLDOVA

ORDIN
mun, Chisindu

30 Q¢ 2016 e ) 7

b1 Y,

Cu privire la actualizarea Protocolului clinic national
sPneamonii comunitare la copil”

in scopul actualizarii Protocoalelor clinice nationale, in temeiul prevederilor
Regulamentului privind organizarea si functionarea Ministerului Sanatatii, aprobat
prin Hotérirea Guvernului nr.397 din 31 mai 2011,

ORDON:

}. Protocolul clinic national ,,Pneumonii comunitare la copil”, aprobat prin Ordinul
nr.96 din 09.02.2010 si actualizat prin Ordinul nr.935 din 25.09.2012 se modifica si
se completeazi dupa cum urmeaza:

1) in Capitolul A, compartimentul A.6, sintagma ,,2014” se substituie cu sintagma
,»20187;

2) In Capitolul C:

- compartimentul C.2.4. ,Profilaxia PC la copil”, Caseta 7. ,,Recomandarile pentru
imunizarea cu vaccin antigripal si  antipneumococic”, dupd pozitia ,.copii
institutionalizati” se completeaza cu urmatorul enunt:

»Vaccinul antipneumococic la copiii sugari din 2013 este inclus in Programul
national de imunoprofilaxie”;

Enuntul ,,Vaccinul antipneumococic este aplicat in urmatoarele grupe”, dupa
cuvantul aplicat se completeaza cu cuvantul ,,suplimentar”™;

- compartimentul C.2.5.7. , Tratamentul”, Tabelul 2. ,,Antibioterapia de start a PC in
dependentd de etiologie si varsta copilului (doze — anexa 1), pozitia a treia se
prezinta in redaciie noud dupd cum urmeaza:

6 luni - 5 ani v’ S preumoniae | Per os CS II-111

v’ H.influenzae | AMO in cazuri severe —
Parenteral i/v, i/m | combinatia cu
AMO aminoglicozide (in

H.influenzae)

Agenti atipici Per os Parenteral

v Mpneumoniae | Macrolide Macrolide

v’ Mhominis (Claritromicina, (Azitromicini)
Azitromicind)

3) In Capitolul Anexe:

- Anexa 1 ,,Remediile antibacteriene utitizate la copii cu afectiuni bronhopulmonare”,
rubrica ,,Penicilinile de semisinteza”, pozitia a doua, se prezintd in redactie noud dupa
cum urmeaza:

80-100 mg

. inadecvata
3 prize

Amoxicilind per os




- in final se completeaza cu Anexa 4. Fisa standardizata de audit medical bazat pe
criterii pentru Pneumonii comunitare la copil (se anexeaza).

2. Conducatorii institutiilor medico-sanitare vor organiza implementarea §i
monitorizarea eficientei utilizarii noilor prevederi ale Protocolului clinic national
»Pneumonii comunitare la copil”, in cadrul asistentei medicale acordate populatiei.

3. A recomanda Companiei Nationale de Asigurari in Medicina de a organiza
evaluarea respectarii noilor prevederi ale Protocolului clinic national ,,Pneumonii
comunitare la copil”, in cadrul controalelor efectuate in institutiile medico-sanitare,
contractate in sistemul asigurdrii obligatorii de asistentd medicala.

4. Consiliul National de Evaluare si Acreditare in Sanatate va organiza evaluarea
institutionalizarii noilor prevederi ale Protocolului clinic national ,,Pneumonii
comunitare la copil”, in cadrul evaluarii si acreditarii institutiilor medico-sanitare.

5. Agentia Medicamentului si Dispozitivelor Medicale va organiza asigurarea pietii
farmaceutice din Republica Moldova cu medicamentele si dispozitivele necesare,
incluse in Protocolul clinic national ,,Pneumonii comunitare la copil”, actualizat prin
prezentul ordin.

6. Centrul National de Management in Sanitate si IMSP Institutul Mamei si Copilului
vor asigura suport consultativ-metodic in implementarea noilor prevederi ale
Protocolului clinic national ,,Pneumonii comunitare la copil”, in activitatea
institutiilor medico-sanitare.

7. USMF ,Nicolae Testemitanu” si Colegiile de Medicinda vor organiza
implementarea noilor prevederi ale Protocolului clinic national ,Pneumonii
comunitare la copil”, in activitatea didactica a catedrelor respective.

8. Centrul National de Management in Sanatate va organiza plasarea Protocolului pe
pagina WEB a Ministerului Sanatatii, la rubrica ,,Activitate”.

9. Se abroga pozitia a treia din punctul 1. al Ordinului Ministerului Sanatatii nr.935
din 25.09.2012 ,,Cu privire la actualizarea unor protocoale clinice nationale”.

10. Controlul executarii prezentului ordin mi-| asum.

Viceministru = &~ é Liliana IASAN



Anexa
la ordinul Ministerului Sanitatii

. S3F din 30 06 (6

Anexad. Fisa standardizata de audit medical bazat pe criterii pentru
Pneumenii comunitare la copil

Domeniul Prompt

Definitii si note

Denumirea institutiei medico-sanitare evaluati prin audit

Persoana responasabild de completarea Fisei

Nume, prenume, tetefon de contact

Perioada de audit

DD-LL-AAAA

Numérul de inregistrare a pacientului din “Registrul de evident3 a bolilor infectioase f.060/e"

Numiirul fisei medicale a bolnavului stationar £.300/e

Mediul de resedintd a pacientului

0 = urban; | = rural; 9 = nu se cunoaste

Data de nagtere a pacientului

DD-LL-AAAA sau 9 = necunoscuti

Genul/sexul pacientaiui

0 = masculin } = feminin 9 = nu este specificat

Numele medicului curant

Categoria PC Bronhopneumonie in focar = 0; Pneurnonie cu focare confluente = 1;
Preumonie segmentard = 3; Pneumonie franco-lobara = 4; Pneumonie
interstitiali = 5

INTERNAREA

Data debutului simptomelor

Data (DD: MM: AAAA) sau 9 = necunoscutl

Data interndrii in spital

DD-LL-AAAA sau 9 = necunoscut

Timpul/ora interndrii la spital

Timpul (HH: MM) sau 9 = necanoscut

Sectia de internare

Sectia de profil terapeutic = 0; Sectia de profi) chirurgical = 1; Sectia
de terapie intensivd = 2;

Transferul pacientului pe parcursui internérii in sectia de
terapie intensiva in legAturd cu agravarea pneumoniei

A fost efectuat: nu = 0; da = 1; nu se cunoaste = 9

DIAGNOSTICUL

Evaluarea semnelor critice clinice A fost efectuatd dupa internare: nu = {; da = 1; nu se cunoagte = 9
Pulsoximetria A fost efectuata dupa internare: nu = ¢, da = 1; nu se cunoaste = 9
Analiza bacteriologica a sputei A fost prelevatd dupa internare; nu = (; da = 1; nu se cunoaste = 9

In cazul raspunsului afirmativ indicati rezultatul obtinut: sputocultura
negativd = 0; sputocultura pozitivd = 1; rezultatul nu se cunoaste = 9

Examenul radiologic al cutiei toracice

A fost efectuat: nu = 0; da = |; nu se cunoaste = 9

Locul de efectuare a primilui examen radiologic al cutiei
toracice

Ambulator = 0; la spital = 1; nu se cunoaste = 9

ISTORICUL MEDICAL AL PACIENTILOR

Pacientii internati de urgenta in stationar

Nu =0; da = 1; nu se cunoaste = 9

Pacientii internati programat cu indreptare de la CMF

Nu = 0; da = 1; nu se cunoaste = 9

TRATAMENTUL

Tratament antibacterial pind la internare

Nu = 0; da = |; nu se cunoaste = 9

Tratament antibacterial pentru pneumonie initiat dupa

estimarea factorilor de risc si conform debutului pneumoniei

Nu =10; da = 1; nu se cunoaste = 9

In cazul raspunsului negativ tratamentul efectuat a fost in conformitate
cu protocol: nu = 0; da = |

EXTERNAREA S1 MEDICATIA

Data externarii sau decesului

In¢lude data transferului la alt spital, precum si data decesului,

Data externirii (ZZ: LL: AAAA) sau 9 = hecunoscuti

Data decesului (ZZ: LL: AAAA) sau 9 = necunoscuti

Prescrierea antibioticelor la externare

Externat din spital cu indicarea tratamentului cu antibiotice: nu = 0; da
= 1; nu se cuncaste = 9

DECESUL PACIENTULUI LA 30 DE ZILE DE LA INTERNARE

Decesul in spital

Nu = §; Decesul cauzat de pneumeonie = 1; Moartea nu ar fi survenit in
absenta pneumoniei = 2; Alte cauze de deces = 3; nu se cunoaste =9




	D:\Lucru CNMS\ordinul 537 din 30.06.2016.doc

