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VARIANTA 1

1 PREZENTATI PROCEDURILE PENTRU IGIENA MAINILOR 10P
Ord MS 1761/2021

ANEXA nr. 3:PROCEDURILE recomandate pentru dezinfectia mainilor, in functie de
nivelul de risc

Art 3 Procedurile pentru igiena mainilor sunt:

2p a)spélare simpla cu apa si sapun;

2p b)dezinfectie igienicad prin spalare cu sdpun dezinfectant;

2p c)dezinfectie igienica prin frecare cu solutie hidroalcoolicj;

2p d)dezinfectie chirurgicala prin spalare cu apa si sapun chirurgical;

2p e)dezinfectie chirurgicald prin frecare cu solutie hidroalcoolica.
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2. PREZENTATI CONTINUTUL REGISTRULUI DE EVIDENTA A STERILIZARII PRIN METODE
FIZICE SI FIZICO-CHIMICE 10 p Ord MS 1761/2021 Norme Tehnice din 2021

Art 66 .

Sterilizarea prin metode fizice si fizico-chimice se inregistreaza in Registrul de
evidenta a sterilizarii, care contine:

1,5 p a)data gi numarul aparatului, continutul si numarul obiectelor din garja;
1,5p binumarul sarjei;

1,5p cjtemperatura si, dupd caz, presiunea la care s-a efectuat sterilizarea;
1,5p d)ora de incepere si de incheiere a ciclului (durata);

2p e)rezultatele indicatorilor fizico-chimici si rezultatul testelor biologice;

2p fysemnétura persoanei responsabile cu sterilizarea gi care elibereaza materialul
steril.

3. PREZENTATI PRECAUTIUNILE ADRESATE CAII DE TRANSMITERE PRIN PICATURI IN
LIMITAREA TAAM 10p
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Ord MS 1101/2016 ANEXA nr. 4: CAPITOLUL 2:Precautiile adresate ciii de transmitere
Transmiterea prin picaturi:

2p 2.1.picaturile infectioase expulzate, atunci cdnd se strénutd sau se tugeste, sunt
prea grele pentru a plutiin aer si se transfera ta mai putin de 2 m de la sursa;

2p 2.2.raspandirea picaturilor poate fi:

2p 2.2.1.directd - se realizeaza cand acestea ajung la nivelul mucoaselor sau sunt
inhalate;

2p 2.2.2.indirecta - se realizeaza cand acestea cad pe suprafete sau maini $i sunt
transmise pe mucoase sau alimente, Acest mod de transmitere este mai frecvent si
este descris in infeciiile respiratorii comune, grip, infectii cu virus sinciial.

2p 3.Transmiterea aeriana - transmitere care se realizeazd prin intermediul particulelor
mici ( <= 5um in marime) care transportd microbii i pot fi transferati prin intermediul
curentilor de aer pe o distan{d mai mare de 2 m de la sursa. Aceste particule sunt
inhalate (de exemplu, in cazul varicelei zoster, rujeotei si tuberculozei pulmonare).

4, ATRIBUTIILE DSP JUDETENE PRIVIND ORGANIZAREA ACTIVITATILOR DE - -
SUPRAVEGHERE, PREVENIRE SI LIMITARE A IAAM 10p

Ord MS 1101/2016

¥

Atributiile directiilor de sanéatate publica judetene, respectiv a municipiului Bucuresti:

2,5P a)desemneaza din compartimentul de specialitate persoane care asigurd suport
tehnic profesional pentru organizarea si functionarea planului de supraveghere a
infectiilor asociate asistentei medicale, la solicitare;

2,5P b)prin compartimentul de supraveghere, verifica cel putin trimestrial registrul de
monitorizare a infectiilor asociate asistentei medicale al unitatii medicale si valideaza
rata de infectii din unitate in concordanta cu raportéarile primite;

2,5p c)verifica rezultatele studiului anual de prevalentd de moment a infectiilor
nosocomiale si a consumului de antibiotice din spital;

2,5p d)inspectia sanitara de stat verifica existenta si modul de aplicare a planului anual
de activitate pentru supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei
medicale, respectarea normelor de igiend, functionalitatea circuitelor, procedurile de
dezinfectie, sterilizare, respectarea prevederilor privind managementul degeurilor
medicale si daca sunt respectate masurile serviciului/compartimentului de prevenire a
infectiilor asociate asistentei medicale gi/sau ale coordonatorului
programutui/subprogramului de supraveghere a infectiilor asociate asistentei medicale
din compartimentele de specialitate ale directiei de sanatate publica judetene.
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5. ATRIBUTIILE DSP JUDETENE PRIVIND SUPRAVEGHEREA EXPUNERIIACCIDENTALE A
PERSONALULUI CARE LUCREAZA IN SISTEMUL SANITAR LA PRODUSE BIOLOGICE. 10p

Ord MS 1101/2016
Atributiile directiilor de s&natate publica judetene si a municipiului Bucuresti

2,5P - centralizeaza trimestrial fisa de raportare a expunerii accidentale a personalului
medico-sanitar, de ingrijire gi auxiliar la produse biologice din toate unitatile sanitare,

2,5P - analizeaza datele in conformitate cu metodologia transmisa de Institutul National
de S&natate Publica - Centrul Regional de Sanatate Publica Bucuresti;

2,5P - transmit trimestrial fisele de raportare a expunerii accidentale la produse
biologice si rezultatele analizei catre Institutul National de Séné&tate Publicé - centrul
regional de sénatate publica la care sunt arondate;

2,5P - colecteaza si centralizeaza datele din figa unitatii sanitare privind vaccinarea
antihepatitd B a personalului medico-sanitar, de ingrijire si auxiliar (figura 3) si transmit
anual, pana la data de 1 martie pentru anul precedent, datele centralizate la Institutul
National de Sanatate Publica - Centrul Regional de Sané&tate Publica Bucuresti.

6. PREZENTATI MASURILE STANDARD PENTRU PREVENIREA SI LIMITAREA IAAM
10P

Ord MS 1101/2016

Masurile standard includ:

2p 1.igiena mdinilor, care este esentiald pentru a reduce riscul de raspandire a
infectiilor. Utilizarea antisepticelor alcoolice este metoda preferata in toate situatiile
clinice, cu exceptia cazurilor cAnd mainite sunt vizibil murdare (de exemplu, sénge, alte
fluide biologice) sau dupé examinarea pacientilor cu infectie cu Clostridium difficile sau
norovirus, situatii in care trebuie utilizate apa si sdpunul;

2p 2.utilizarea echipamentului individual de protectie (de exemplu: manugi, halate,
protectoare faciale), in functie de expunerea anticipata. Igiena méinilor este
intotdeauna etapa finald dupa indepéartarea si aruncarea echipamentului;

2p 3.practici sigure de injectare, proceduri specifice pentru a preveni transmiterea
bolilor infectioase de la un pacient la altul sau intre un pacient si personalul medicat in
timpul prepararii gi administrarii medicamentelor de uz parenteral;

2p 4.manipularea in conditii de siguranta a echipamentelor medicale sau contactul cu
suprafetele potential contaminate din imediata apropiere a pacientului, proceduri
specifice pentru prevenirea transmiterii bolilor infectioase de la un pacient la altul sau
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intre un pacient gi personalul medicalin timpul manipulérii echipamentelor medicale gi
contactul cu obiectele sau suprafetele din mediu;

2p 5.igiena respiratorie i eticheta de tuse {tehnica de tuse gi strdnut cu utilizarea de
batiste de nas de unica folosinta cu pozifionarea la minimum 1 metru faté de celelalte
persoane, urmata de igiena maéinilor), ca element al precautiilor standard care se
adreseaza in primul rind pacientilor giinsotitorilor acestora cu simptomatologie de
posibila infectie respiratorie care se aplica oricérei persoane cu asemenea manifestari
cand intra in unitatea sanitara. Acest element al precautiilor standard este aplicat
pentru prevenirea prompta a infectiilor respiratorii $i trebuie aplicata la intrarea in
unitatea sanitara (zonele de receptie si de triaj ale pacientilor).

7. PREZENTATI 10 ATRIBUTII SIRESPONSABILITATI ALE CSECBT DIN CADRUL DSP 10P

Ord MS 6161/2024 1PUNCT PENTRU FIECARE ATRIBUTIE SI RESPONSABILITATE
PREZENTATA

8. ENUMERATI 10 BOLI TRANSMISIBILE CU RAPORTARE TELEFONICA IMEDIATA LA SECBT
10P CATE 1 PUNCY PENTRU FIECARE BOALA MENTIONATA

H G 657/2022 -FISA UNICA DE RAPORTARE

9. PREZENTATI SITUATIILE CARE FAC OBIECTUL ALERTEI PRECOCE SI A REACTIEI
RAPIDE 10P

Ord MS 1738/2022

Fac obiectul alertei precoce si al reactiei rapide urméatoarele situatii:

2p a)un caz/cumul de cazuriintr-o perioada de timp si intr-un loc determinat (tabelul I};
2p b)sindroame (tabelul ll};

2p c¢)situatii neobignuite/neasteptate (tabelul Ill);

2p d)un cumul de date de laborator relevante (acumulare de rezultate pozitive de
laborator pentru o boald transmisibild intr-un teritoriu definit, intr-un timp scurt i cu
afectarea unui numar mare de persoane) penfru bolile din anexa la Hotararea
Guvernului nr. 657/2022;

2p e)depasirea semnificativd a numarului de internéri/solicitari la serviciile de
ambulanta pentru acelasi diagnostic suspectat, intr-o zi, fata de ziua precedenta.

10 PREZENTATI ELEMENTELE AVUTE IN VEDERE IN CADRUL PREGATIRII PENTRU
REACTIE IN SITUATIE DE ALERTA EPIDEMIOLOGICA CONFIRMATA 10p Ord MS1738/2022

in cadrul pregatirii pentru reactie, in situatie de alertd epidemiologica confirmata,
furnizorii de servicii medicale, specialistii din domeniul sanatatii publice din cadrul DSP,

4



INSP, precum si al directiilor medicale din cadrul altor ministere auin vedere
urmatoarele:

2,5 P 1.informarea rapida a persoanelor responsabile profesional din DSP - CRSP -
CNSCEBT;

2,5 P 2.organizarea echipelor de evaluare rapidé, dupa caz, multidisciplinare, care, la
fata locului:

- apreciazd magnitudinea evenimentului;

- identifica nevoile de materiale/medicamente/echipamente
medicale/laborator/deplasare/spatii de izolare/personal/comunicare;

- identifica obstacolele, dificultatile in aplicarea masurilor;

2,5P 3.stabilirea listei de interventii:

- organizarea detectarii i raportarii in zona(ele) afectatéa(e);

- prelevari de probe pentru analize (om, ap4, aliment, vectori etc.) si transport;

- masuri specifice de prevenire a rdspandirii directe (triaj, izolare, carantina,
imunoprofilaxie, dacd este cazul) sau indirecte [pentru ap4, alimente, masuri de
dezinfectie-dezinseciie-deratizare (DDD)];

2,5P 4.alte masuri nespecifice:

- informarea continua de céatre DSP si INSP prin toate mijloacele mass-media a
populatiei din zona afectatd, a celor care intervin in zon4, a celor care calatoresc prin
zon4, a organelor cu atributii de interventie specifica (medici veterinari, mediu etc.);

- informarea de catre DSP si INSP pe pagina web a acestor institutii;

- informarea si pregétirea personalului medico-sanitar care actioneaza in zonele
afectate de evenimentul epidemiologic respectiy, inclusiv asupra mijloacelor de
protectie individuald contra imbolnavirilor;

- alte masuri de sanatate publica, cu respectarea prevederilor Legii nr. 136/2020 privind
instituirea unor masuri in domeniul sdnatatii publice in situatii de risc epidemiologic si
biologic, cu modificarile si completérile ulterioare, convenite in urma analizei de
situatie.
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.7.PREZENTATI 10 ATRIBUTII SI RESPONSABILITATI ALE CSECBT DIN CADRUL DSP 10P

Ord MS 6161/2024 1PUNCT PENTRU FIECARE ATRIBUTIE SI RESPFONSABILITATE
PREZENTATA

Compartimentul de supraveghere epidemiologica si control boli transmisibile din
cadrul directiilor de sénatate publica judetene si a municipiului Bucuresti are
urméatoarele atribuiii si responsabilitéti de executie si coordonare/indrumare
profesionala:

“a)coordoneaza activitatea de supraveghere a bolilor transmisibile la nivel judetean gi
implementeazd metodologiile specifice de supraveghere a bolilor transmisibile
elaborate de INSP si se subordoneaza metodologic Institutului National de Sénéatate
Publica, prin Centrul National de Supraveghere gi Control al Bolilor Transmisibile;

blimplementeaza activitatile din cadrul Programului national de vaccinare gi
Subprogramului national de supraveghere si control al bolilor transmisibile prioritare in
conditii prevazute in normele tehnice de realizare a programelor nationale de sénatate
publica;

c)participa la negocierea siincheierea contractelor de realizare a activitatilor din cadrul
Programului national de vaccinare, Subprogramului national de supraveghere si control
al infectiilor asociate asistentei medicale si rezistentei microbiene, precum si de
monitorizare a utilizérii antibioticelor, Programului national de prevenire, supraveghere
si control al infectiei HIV/SIDA si Programului national de prevenire, supraveghere gi
control al tuberculozei in conditiile prevazute in normele tehnice de realizare a
programelor nationale de sdnatate publica;

d)monitorizeaza derularea contractelor incheiate pentru desfasurarea activitatilor
prevazute in programele nationale de sénéatate publica implementate in domeniile
prevazute la lit. ¢) in vederea indeplinirii obligatiilor contractuale;

e)participa la incheierea de acte aditionale la contractele prevazute (a lit. ¢}, conform
legislatiei in vigoare;

f)verificd mentinerea conditiilor care au stat la baza incheierii contractelor prevazute la
lit. ¢), conform legislatiei in vigoare;

g)asigura evidenta datelor care stau la baza calculdrii si raportarii indicatorilor
programelor nationate de sanatate publica prevazute la lit. b), elaboreaza rapoartele de
activitate aferente acestora si asigurd transmiterea lor catre Unitatea de asistenta



tehnica din cadrul Institututui National de Sanatate Publica, in formatul i la termenele
prevazute in normele tehnice de realizare a programelor nationale de sdnatate publica;

h)asigura colectarea, verificarea si centralizarea indicatorilor specifici realizati de catre
unitatile de specialitate aflate in relatie contractuald cu directiile de sénatate publica
pentru implementarea programelor nationale de s&néatate publica prevazute la lit. c),
ntocmesc rapoartele de activitate aferente acestora gi asigura transmiterea lor catre
unitatile de asistentd tehnica si management, Tn formatul si la termenele prevazute in
normele tehnice de realizare a programelor nationale de sadnatate public&;

iymonitorizeazd modul de implementare a programelor nationale de sénatate publica
prevazute la lit. b);

j)monitorizeaza modul de implementare a programetor nationale de s&nétate publica in
domeniile prevazute la lit. ¢);

k)participa la evaluarea programelor nationale de sdnatate publica prevazute la lit. b) si
ch

levalueazad cantitativ si valoric necesarul de bunuri i servicii pentru implementarea
programelor nationale de s&@néatate publica prevazute la lit. b) si elaboreaza referatele de
necesitate pentru organizarea procedurilor de achizitie public;

m)asigura derularea contractelor de achizitie publica incheiate pentru liviarea bunurilor
si dupé caz, pentru prestarea serviciilor necesare implementérii programetor nationale
de sanatate publica prevazute la lit. b);

njpropune organizarea activitatilor de controlin unitatile de specialitate care
implementeaza programele nationale de sanétate publica prevéazute la lit. c) si participa
la desfasurarea acestora;

o)asigura primirea si inregistrarea documentelor justificative necesare in vederea
finantarii activitatilor realizate in cadrul programelor nationale de sinatate publicé
implementate in domeniile prevazute la lit. b) si ¢), verifica eligibilitatea cheltuielilor
efectuate si incadrarea acestora in limita creditelor bugetare si de angajament aprobate
si elaboreaza cererile de finantare centralizate;

p)realizeaza estimarea si fundamentarea sumelor necesare pentru implementarea
programelor nationale de sénatate publica din domeniile prevazute la lit. b} si c);

g)formuleaza propunerile de modificare a bugetutui alocat pentru implementarea
programelor nationale de sanatate publica din domeniile prevazute la lit. b} sic}in
functie de gradul de executiei al fondurilor alocate cu aceastd destinatie gi gradul de
realizare a indicatorilor de evaluare;

r)indeplineste orice alte atributii referitoare la implementarea programelor nationale de
sanatate publica prevézute la lit. b} si ¢) conform prevederilor din normele tehnice de



realizare a programelor nationate de sénétate publica si in conditiile inscrierii acestora
in domeniul de activitate al compartimentului de supraveghere epidemiologic si
control boli transmisibile;

s)formuleaza propuneri cétre medicul gef privind imbunatatirea modul de
implementare a programelor nationale de séndtate publica prevazute la lit. b) sic) la
nivel judetean;

s)participd prin activitdti specifice la functionarea retelei nationale de supraveghere
epidemiologica, alerta gi rdspuns rapid in domeniul bolilor transmisibile;

t)participa la realizarea evaludrilor de risc epidemiologic in situatia evenimentelor care
amenintd sdnatatea populatiei si au potential de raspandire nationald gi internationala;

t)participa la studiile epidemiologice organizate la nivel national sau/si regional;

u)organizeazd colectarea sistematica a datelor si informatiilor privind bolile
transmisibile prioritare, asigurd managementul registrului unic al bolilor transmisibile si
a altor registre specifice la nivel judetean, asigura prelucrarea $i analiza datelor gi
informarea periodicé a personalului medical i a populatiei privind evolutia bolilor
transmisibile prioritare si masurile de control recomandate;

v)organizeaza colectarea sistematica a datelor si informatiilor privind tuberculoza,
infectia HIV/SIDA, asigurd prelucrarea si analiza datelor si informarea periodica a
personalului medical si a populatiei privind evolutia acestor infectii gi masurile de
control recomandate;

w)verifica corectitudinea raportarii bolilor transmisibile sau evenimentelor de sanatate
publica de catre furnizorii de servicii medicale, in concordanta cu legislatia in vigoare;

x)supravegheaza si verificd modul prin care sunt respectate metodologiile i
protocoalele privind diagnosticul clinic si etiologic pentru bolile transmisibile gi
propune directorului executiv adjunct de sdnatate publicd méasuri organizatorice privind
asigurarea serviciilor specifice competente de laborator pentru diagnosticul etiologic al
bolilor transmisibile, conform dispozitiilor legale;

y)efectueaza investigatii epidemiologice in focarele de boalé transmisibila si stabileste
masuri de prevenire gi controlin vederea limitarii raspandirii acestora i se asigura de
implementarea lor;

z)organizeazi colectarea sistematica a datelor si informatiilor privind infectiile asociate
asistentei medicale, asigura introducerea si completarea permanenté a datelor in baza
electronica de date a infectiilor asociate asistentei medicale, asigurd indrumarea
metodologica si profesionald a unitatilor sanitare, institutiilor medico-sociale gide
ingrijiri paliative din teritoriu, periodic sau la solicitare, in domeniul supravegherii si
controtului infectiilor asociate asistentei medicale;
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z')aa) organizeaza colectarea sistematica a datelor si informatiilor si asigura
introducerea si completarea permanenta a datelor in baza electronica de date -
REGISTRE;

z?)bb) particip3, (a solicitare sau prin autosesizare, la investigarea unor focare de
infectie asociata asistentei medicale apérute in unitétile sanitare, institufii medico-
sociale si de Ingrijiri paliative din teritoriu la elaborarea méasurilor de control pentru
limitarea rédspandirii acestora;

z%cc) monitorizeaza situatia infectiilor asociate asistentei medicale din unitéatile
sanitare, institutii medico-sociale si de ingrijiri paliative din teritoriu i elaboreaza
recomandari administrative si profesionale in cazul riscuritor identificate;

z%dd) realizeaza activitati epidemiologice in situatii de urgenta in colaborare cu reteaua
de asistenid medicald primara si de specialitate, cu administratia publica locala si cu
alte institutii in functie de eveniment, conform prevederilor OMS 3643/2024;

z%ee) efectueaza analiza de risc de imbolnévire prin boli transmisibile la nivelul
judetului/municipiului Bucuresti atunci cand situatia epidemiologica o impune;

z8)ff) particip la activitatea de implementare a prevederilor specifice din Regulamentul
sanitar international si verifica si aplicd mésurile de protectie sanitard a frontierelor de
stat privind bolile transmisibile;

z7)gg) verifica si valideaza, in colaborare cu personalul compartimentului de statistica,
datele legate de bolile transmisibile si infectioase raportate de serviciile medicale din
teritoriu, inclusiv decese;

z8)hh) organizeaz4 si efectueazé instruirea periodica a personalului medico-sanitar gi a
mediatorilor sanitari, pe probleme de prevenire si control al bolilor transmisibile,
infectiilor asociate asistentei medicale, infectia HIV, tuberculoza, boli cu transmitere
sexuald, boli infectioase de import, vaccinare;

7%ii) informeazé populatia privind masurile de prevenire a bolilor transmise prin vectori
si elaboreaza recomandari pentru controlul vectorilor pe care le transmite autoritatilor
locale si structurilor implicate in controlul acestora;

z'9)jj) respecta si implementeaza circuitul informational prevazut in actele normative in
vigoare;

ao)colaboreaza cu structurile simitare din cadrul directiilor de sanéatate publica
judetene si a municipiului Bucuresti, precum si cu alte institutii judetene pentru
realizarea unui schimb optim si util de informatii, in conformitate cu prevederile legale,
in probleme de supraveghere a bolilor transmisibile;

z')kk) participé la elaborarea raportului privind starea de sdnatate a populatiei;
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an)efectueazi, la cererea tertilor, consultantd sau prestatii de specialitate in domeniul
de competentd;

")) participa la elaborarea, prin personalul de specialitate cu studii superioare, a
documentelor de reglementare pentru furnizorii de servicii medicale;

2'%mm) indeplineste alte atributii specifice stabilite de directorul adjunct de sénéatate
publicd, in limitele competentelor profesionale.
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