MINISTERUL SANATATII AL REPUBLICII MOLDOVA
CONSILIUL MUNICIPAL CHISINAU
DIRECTIA GENERALA ASISTENTA MEDICALA SI SOCIALA

IMSP SCM ,GHEORGHE PALADI”

ORDIN

w 23 % 05 2025 nr. 755

Cu privire la administrarea rationala
a antimicrobienelor in cadrul spitalului

In conformitate cerintele ordinul MS nr. 672 din 09 august 2024 al MS din RM.. Cu
privire la aprobarea Ghidului pentru prevenirea si controlul infectiilor in institutia medico-
sanitard spitaliceasca™, in vederea prevenirii si controlului infectiilor asociate asistentei
medicale si a rezistentei la antimicrobiene precum si in temeiul p.53 t) al Regulamentului de
organizare si functionare al IMSP SCM ..Gheorghe Paladi™ aprobat prin ordinul MS nr.618 din
17 iulie 2024:

I. APROR:
I.Regulamentul de prescriere a antibioticelor de catre medicii prescriptori. conform listei
~AWaRe™ in cadrul IMSP SCM.. Gheorghe Paladi™ (anexa 1)
2. Lista antibioticelor AWaRe institutionala pentru anii 2025-2026 (anexa nr. 2)
[1. ORDON:
1. Sefii diviziunilor:
1.1 Vor aduce la cunostintd medicilor din subordine sub semnitura, prevederile prezentului
ordin.
1.2 Vor asigura implementarea Regulamentului de prescriere a antibioticelor conform
clasificarii ..,AWaRe" in sectiile din subordine
2.Comitetul pentru supravegherea utilizarii rationald a antibioticelor /antimicrobial
stewardship (AMS):
2.1 Va supraveghea respectarea cerintelor prezentului ordin in subdiviziunile spitalului prin
cfectuarea periodica a procedurii de autoevaluare .
2.2 Va intoemi raportul anual privind consumul de antibiotice cantitativ pe spital conform
clasificarii AWaRe.
3. Controlul executorii cerintelor ordinului in cauzi se asuma vicedirectorului medical
lu.Tugui, veciderectorului pe asistenta medical mamei si copilului Ol. Potacevschi. sef
department neonatal-pediatric D. Rotaru.

Director IMSP SCM ,,Gheorghe Paladi” Vasile Guzun



Anexa nr. |
la ordinul intern

nr. /¢4 2025.09.23

REGULAMENT
PRIVIND PRESCRIEREA PREPARATELOR ANTIBACTERIENE
DUPA LAWARE” IN CADRUL INSTITUTIEI
Capitolul 1
Dispozitii generale

I.Antibiorezistenta reprezintd problema actuald in selectarea si tratamentul cu
antibiotice a pacientilor tratati in institutiile medicale, iar polirezistenta la
antibiotice identificatd la microorganismele ce provoacd infectii asociate
asistentei medicale impune masuri de reducere a prescrierii de antibiotice
irational. Optimizarea prescrierii preparatelor antimicrobiene in stationar, prin
utilizarea AWARe consta in reducerea utilizarii antibioticelor cu risc major pentru
dezvoltarea rezistentei antimicrobiene (grupul WATCH si RESERVE) in tarile cu
disponibilitate redusa la antibiotice.

2.Raspandirea pe scard larga a tulpinilor de microorganisme rezistente la
antibiotice duce la scaderea naturali a eficacitatii clinice a majoritatii
antimicrobienelor in tratamentul infectiilor nosocomiale. Respectarea cu strictete
a principiilor strategice de utilizare rationald a antibioticelor in spitale prin
elaborarea unor reguli (algoritmi) pentru prescrierea antibioticelor si
implementarea unor masuri, vizeaza reducerea utilizarii irationale a acestora. O
strategie a spitalelor la nivel global este de a controla rezistenta la antibiotice, care
in mare msurd reprezinta o problema iatrogena si este direct legata de frecventa
prescrierilor de antibiotice si de consumului acestora.

3...,AWaRe” clasifica antibioticele in 3 grupe de administrare: Acces (Access),
Urmarire (Watch), Rezerva (Reserve) propusa de Organizatia Mondiala a
Sanatatii (OMS) in anul 2017 si actualizata in 2021 pentru antibacterienele din

lista medicamentelor esentiale care include 258 de antibiotice repartizate in 3



grupe (lista ,,AWARe™ .anexa 4 din ghidul pentru preventia si controlul infectiilor
in institutia medico-sanitard spitaliceasca).
Grupa de acces (ACCESS) include antibioticele, care au actiune impotriva unei
game largi de agenti patogeni intilniti in mod obisnuit, sensibili la antibiotice sau
cu un potential de rezistentd mai scazut la preparatele antimicrobiene. Grupul de
antibiotic de acces trebuie sa constituic 60% din total antibioticelor prescrise
pacientilor spitalizati.
Grupa de Supraveghere (WATCH) prevede antibioticele impotriva agentilor
patogeni care au o rezistentd antimicrobiand (RAM) mai mare (multirezistente
/numite  MDR si polirezistente/ numite PDR) si include majoritatea
medicamentelor antibacteriene prioritare in situatii critice.
Grupa de rezerva (RESERVE) reprezinta grupa de antibiotice ce include
antibiotice si clase de antibiotice rezervate pentru tratamentul infectiilor
provocate de bacterii polirezistente ( PDR) sau panrezistente ( numite XDR).

4 Nomenclatorul de Stat a Medicamentelor din Republica Moldova, nu include toate
antibioticele din lista ,AWARe” recomandate de OMS, astfel se Intocmeste lista

SJAWARe” locala in baza celei recomandate de OMS. Lista de antibiotice

nivel national, lista de antibiotice oferita de Centrul de Achizitii Centralizate in
Sanatate (CAPCS), izolarea agentilor microbieni in prelevatele biologice in cadrul
spitalului si gradul de RAM, precum si prevederile protocoalelor clinice nationale
pentru patologiile infectioase tratate in cadrul SCM ,,Gheorghe Paladi”
5.Repartizarea pe grupe a antibioticelor dupa clasificarea ,,AWARe” organizeaza:
algoritmul de prescriere a antibioticelor de catre medicii prescriptori,
monitorizarea cantitatii de antibiotice prescrise din fiecare grupa pentru anumita
perioadd de timp (anual, semestrial) In institutie si raportarea acesteia pentru
evidenta la nivel national, reducerea utilizarii antibioticelor din grupa

supraveghere si evidenta strictd a prescrierii antibioticelor din grupa de rezerva.

Capitolul 11
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Principiile de prescriere a antibioticelor conform listei ,,AWARe”
Repartizarea antibioticelor conform clasificarii ,,AWARe” are la baza 2
strategii:

1.1 Exista antibiotice care pot fi prescrise de catre medicul curant/ medicul de
gardd de sinestatator, fard a cere acordul /consultul /consemnarca in fisa
medicald a pacientului a antibioterapiei selectate: a consiliul Medical; a
vicedirectorului medical; a sefului de sectie; a medicului farmacolog clinician/
a medicului responsabil de antibiotice.

.2 Existd antibioticele cu evidenta strictd in cadrul spitalului, nu pot fi
prescrise de catre medicul prescriptor fard acordul /consemnarea /decizia
Consiliului medical, al vicedirector medical, al sefului de sectie, medic
specialist pe profil (cu argumentarca in consultul fixat in fisa bolnavului de
stationar a antibioticului recomandat); medicului farmacolog clinician/ medic
responsabil de politica de utilizare a antibioticelor.

Grupul de ,,ACCES* include preparatele antibacteriene prescrise de catre
medicul prescriptor in majoritatea cazurilor, in baza deciziei personale /de
sinestatator, 1n conformitate cu recomandarile protocoalelor clinice
nationale/institutionale, agentul patogen izolat la pacient, s-au datele statistice
privind incidenta bacteriilor in patologia infectioasd tratata, cit si gradul de
rezistentd a microorganismului la antibiotic (subgrupa generald a grupei de
ACCES). Insa in accasta grupd OMS include si unele antibiotice (exp.
doxiciclina) nerecomandate de protocoalele clinice nationale, ghiduri nationale
ca antibiotice de prima linie, dar recomandate ca antibiotice de alternativa, de
ultima alegere, care vor fi numite ,,subgrupa de exceptie” a grupei ACCES in
lista ,,AWaRe” institutionalda. Antibioticele din gupa de ACCES ,.subgrupa de
exceptie” vor fi prescrise doar in Consiliul medical, cu acordul vicedirectorului

medical, medicului farmacolog clinician/ medicului responsabil de antibiotice.

. Grupa de supraveghere ,,WATCH"” include antibioticele rezervate cazurilor

clinice care deja au administrat antibiotice din grupul ,acces’ dar [ird

eficacitate la tratament antibacterian, cazurilor la care s-au izolat agenti



patogeni polirezistenti la mai multe antibiotice din diverse grupe (XDR),
imunocompromisi, pacienti oncologici, pacienti cu comorbiditati, cu spitalizari
recente (ultimele 3 luni) sau in sectiile de terapie intensivd. Antibioticele din
grupa de Supraveghere la fel este divizata in 2 subgrupe: subgrupa generald si
subgrupa de exceptie.

3.1 Prescrierea antibioticelor din subgrupa generald a grupei , WATCH” se va
efectua de catre medicul prescriptor de sinestatator/ decizia proprie, dar va
respecta urmatoarele:

» va argumenta/ documenta antibioterapia selectatd in zilnicul
pacientului in ziua initierii (datele clinice si paraclinice (exp. leucocitoza,
PCR, procalcitonina, microorganism izolat la pacient sensibil doar la
antibiotice din grupa respectivd, mentinerea febrei):; a administrat deja alte
antiblotice fard elicacitate; a fost recent spitalizat in terapie intensiva etc.)

»  va fixa obligatoriu antibioterapia administrata de pacient anterior in
zilnicul din fisa medicala a pacientului (in caz ca deja a administrat
ambulator, in altd sectie: care antibiotic, ce perioadd de timp a administrat
in spitalul din care s-a transferat)

»  vatranscrie datele din extrasul pacientului internat din alta institutie,
carc agentul patogen s-a izolat la pacient cu antibioticograma, ce antibiotice
a administrat pina la internare in sectia actual.

3.2 Antibioticele din subgrupa de exceptie a grupei ,,WATCH” vor fi
prescrise  doar in  baza decizici: Consiliului medical, consemnarea
vicedirectorului  medical, medicului farmacolog  clinician/  medicului
responsabil de antibiotice, la recomandarea medicului specialist pe profil (dar
fixat consultul acestuia in fisa medicala a bolnavului de stationar, cu

antibioticul recomandat).

- Grupa de rezerva RESERVE™ reprezinta antibioticele cu evidenta foarte

stricta care vor fi prescrise doar: in Consiliu medical sau  cu avizul
vicedirectorului medical, sau consultul si argumentarea in fisa medicald a

pacientului de catre medicul farmacolog clinician/ medicul specialist pe



antibiotice. Antibioticele din grupa de rezerva nu vor i initiate niciodatd de

atre medicul prescriptor de sinestator/ sau decizie proprie.

Anexa nr.2
la ordinul intern
nr./%2025.09. 23
Lista de antibiotice ,AWARe” institutionali

pentru anii 2025-2026 din SCM,, Gheorghe Paladi”
(dupa clasificarea ,, AWARe " OMS, din ,,Ghidul pentru prevenirea si controlul infectilor in
institutia medico-sanitard spitaliceasca” (anexa 4) anul 2024, disponibile in R. Moldova)

Grupa ,ACCESS” |

|
1

. Subgrupa generala Subgrupa de exceptie ;
; Prescrise de prescriptor fara aviz ; Prescrise de prescriptor cu aviz ‘
decizia proprie (Consiliul medical’ sau vicedirector |
medical, sau medic responsabil de |
Denumire antibiotic politica de utilizare a antibioticelor) |
7 7 7 i Denumire antibiotic ‘
Amoxacilina - Ampicilin/sulbactam
' Amoxacilin/acid clavulanic Amikacina
Ampicilina Gentamicina
Benzatin-benzilpenicilina Doxicilina
; = — — : —— =
Benzilpenicilina Sulfametoxazol/trimetoprim ;
Cefazolina Tetraciclina (sistemic)
Clindamicina Cloramfenicol (sistemic)
e ————— o {
Furazidina |

Metronidazol (oral/intravenos) i

Nitrofurantoina *

Grupa , WATCH”

2. Subgrupa generala Subgrupa de exceptie
Prescrise de prescriptor fara aviz . Prescrise de prescriptor cu aviz
decizia proprie, dar argumentare in fisa | (Consiliul medical/ sau vicedirector
bolnavului de stationar in ziua initierii medical, sau medic responsabil de
Denumire antibiotic politica de utilizare a antibioticelor)

N Denumire antibiotic -
Imipenem/cilastatin

Azitromicina

Claritromicina - Meropenem
== B : ' S
Eritromicina . Levotloxacina

L N |
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Jozamicina

| Moxifloxacina

Fosfomicina (oral)

Midecamicina Piperacilin/tazobactam \
Cefexim " Tobramicina

_"C:;tgﬁi‘lﬂmw | Vancomicina (oral si intravenos)
Cefotaxim S a

Ceftazidim S

Ceftriaxon - | ;
Cefuroxim 7 - - |
Ciprofloxacin - -

Lincomicind

Ofloxacina

(US R

Colistin

Linizolid

Grupul ,RESERVE”

Antibioticele din aceasta grupa vor fi prescrise doar in Consiliul medical, sau cu
avizul vicedirectorului medical, medic specialist pe profil (fixeaza consultul in
Jisa medicala a bolnavului de stationar cu argumentarea antibioticului
recomandat), sau medicul farmacolog clinician /medic responsabil de politica de
utilizare a antibioticelor (fixat consultul in fisa bolnavului de
stafionar). Prescriptorii nu vor prescrie niciodata antibioticele din grupul
RESERVE fard aviz

Tigeciclin

NB! Lista AWARE institutionala prevede medicamentele disponibile la zi in R. Moldova.
Lista poate fi completata odata cu inregistrarea/ oferta CAPS a altor preparate

antibacteriene la nivel national.




