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introducere. Maladiile infectioase au fost si riman o problema majori de sana-
tate publica. Pentru controlul si eradicarea lor, in 1974, Organizatia Mondialad a
Sanatatii a lansat un Program Extins de Imunizare pentru sase boli prevenibile
prin vaccinare - tuberculoza, poliomielita, pertussis, tetanos, difterie si rujeola. in
Republica Moldova, calendarul de imunizare obligatorie acopera 12 maladii si in-
clude 12 tipuri de vaccin. Totusi, in pofida efortului asiduu, tara noastra inca inre-
gistreaza cazuri de boli contagioase prevenibile prin vaccinare.

Scopul. Evaluarea ponderii acoperirii vaccinale (%) pentru anii 2020-2022 in
municipiul Chisindu si constientizarea importantei vaccinarii.

Material si metode. Au fost selectate si analizate date privind acoperirea vacci-
nala conform Programului National de Imunizare (PNI) in municipiul Chisinau din
materialele de evident3 statistici pentru anii 2020-2022. in scopul prelucrarii si
interpretarii rezultatelor, s-a folosit metoda de analiza epidemiologica retrospec-
tiva.

Rezultate. Gratie vaccinarii, in tara noastra, nu se mai inregistreaza cazuri de dif-
terie, tetanos, poliomielitd, rujeola si rubeola congenitala. A fost diminuat numa-
rul cazurilor de oreion, tuse convulsiva, hepatiti B, in special la copii. In anul 2002,
R. Moldova a obtinut statutul de tara libera de poliomielita, iar din 2016 - de tara
libera de rujeola si de rubeola indigena. Totusi, initiativa globala de eradicare a
poliomielitei ramane a fi pana in prezent o problema nesolutionata definitiv. Po-
liovirusul sdlbatic este Inca raspandit in Afganistan, Pakistan, iar pandemia CO-
VID-19, criza refugiatilor din regiune, dezastrul natural ce a afectat recent Turcia
si Siria, vor influenta considerabil parcursul vaccinarii si al raspandirii bolilor pre-
venibile prin vaccinare la nivel global. Ministerul Sanatatii a anuntat ca din 2005
pana in prezent, in Republica Moldova, acoperirea vaccinala a copiilor cu varsta
pani la un an a scizut cu aproximativ 10%, cu precddere in mediul rural. In anul
2020, comparativ cu anii urmatori, rata vaccinarii este mai redusa, in municipiul
Chisinau indicatorii constituind: BCG1-98,5%; ROR1-90,5%; HVB3-82,4%; VP0O3-
82,5%; DTP3-80,3%; Rota2-80,6%; VP04-86,9%; DTP4-84,5%; DT6-7ani-92,6%;
VP05-92,5%; ROR2-85,9%; Td-15 ani-89,3%; ROR3-89,7%; Td adulti-56%. in
2021 se constata o tendinta de crestere nesemnificativa a ponderii de imunizare:
BCG1-97,7%; ROR1-94,2%; HVB3-86,7%; VP03-86,9%; DTP3-86,4%; Rota2-
77,2%; VP04-75,5%; DTP4-74,6%; DT6-7ani-94,3%; VP05-94,9%; ROR2-92,5%;
Td-15ani-91,1%; ROR3-91,8%; Td adulti-55,1%, iar pentru 2022: BCG1-97,5%j;
ROR1-95,1%; HVB3-89,4%; VP03-89,1%; DTP3-89,1%; Rota2-76,2%; VPO4-
90,1%; DTP4-89,8%; DT6-7ani-95,6%; VP05-95,8%; ROR2-94,1%; Td-15 ani-
94,1%; ROR3-94%; Td adulti-67%. in perioada anilor 2021-2022 se atesta o re-
cuperare usoara a acoperirii vaccinale, iar aceasta se datoreaza organizarii cam-
paniei de intensificare a procesului de vaccinare si a efortului personalului din
sistemul medico-sanitar.

Concluzii. Datele analizate demonstreaza ca rata vaccinarii la nivel de municipiu
ramane a fi sub nivelul optim recomandat (95%) si se cere sa fortificim capacita-
tea de monitorizare si de coordonare a procesului de imunizare, in scopul evitarii
aparitiei focarelor de boli contagioase prevenibile prin vaccinare.
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Introducere. Un obiectiv de importan{d majora in politica oricarui stat il repre-
zinti grija fatd de sinitatea populatiei. In acest context, unul dintre grupurile de
populatie, care se confrunta cu probleme de sanatate la locul de munca, sunt per-
soanele ce au contact profesional cu produsele de uz fitosanitar. Persoanele impli-
cate 1n procesele de gestionare a produselor de uz fitosanitar, chiar si in perioada
COVID-19, care a alertat intreaga lume, nu si-au Intrerupt activitatea profesionala.
In timpul efectudrii examenului medical, angajatii au fost informati si incurajati a
se vaccina contra bolilor incluse in Calendarul national de imunizare, inclusiv cu
dozele booster anti-COVID-19.

Scopul lucrarii vizeaza estimarea igienica a supravegherii sanatatii persoanelor
expuse actiunii factorilor profesionali de risc din sfera de utilizare a produselor de
uz fitosanitar din Republica Moldova.

Material si metode. Pentru a realiza scopul, s-a recurs la elaborarea unui studiu
descriptiv asupra starii de sanatate a persoanelor implicate In gestionarea si utili-
zarea produselor de uz fitosanitar, expuse actiunii factorilor profesionali de risc.
A fost evaluat nivelul desfasurarii examenelor medicale, analizandu-se datele pri-
mare din ,Raportul statistic privind supravegherea si controlul de stat al sanatatii
publice”.

Rezultate. In pofida utilizirii pe scard largi a produselor de uz fitosanitar, exista
ingrijorari serioase cu privire la riscurile pe care le prezinta acestea pentru per-
soanele care vin frecvent in contact cu ele in timpul exercitarii activitatilor profe-
sionale. Pe parcursul anului 2022, pe teritoriul tarii au fost monitorizate, in scopul
identificarii, evaluarii si managementului riscurilor, 488 de obiective ce gestio-
neaza produsele mentionate. Expunerea la substante chimice poate avea efecte
nefaste asupra sanatatii umane. Analizand datele desfasurarii examenului medical
periodic al persoanelor implicate in aceste procese, constatam ca in 2022, din cei
6435 de angajati au fost investigati 5613. In perioada examenelor medicale, se
desfasoara sesiuni de informare, se discuta despre importanta comunicarii riscu-
rilor pentru sanatate, inclusiv despre importanta vaccinarii in contextul asigurarii
protectiei individuale impotriva bolilor infectioase prevenibile prin imunizare. As-
tfel, persoanele implicate In instruire, contribuie la sporirea ratei de vaccinare de
rutina, inclusiv impotriva COVID-19. Studierea factorilor ce pot duce la aparitia
starilor premorbide si morbide, elaborarea masurilor profilactice pentru sanata-
tea populatiei au un impact major in plan medical si social. Prin informarea si sen-
sibilizarea populatiei se contribuie la cresterea nivelului de intelegere, cultura,
deoarece sanatatea prezinta o preocupare de maxima importanta. lar masurile de
prevenire si de protectie a sanatatii vor contribui la edificarea unei societati mai
sanatoase.

Concluzii. Desi nu constituie cauza principala a imbolnavirilor, produsele de uz
fitosanitar pot provoca, prin afectarea rezistentei naturale a organismului, stari
prepatologice. Vaccinarea reprezintd metoda cea mai sigura si mai eficienta de re-
ducere a riscului de infectare si de dezvoltare a unei forme severe de boala. Fiind
vaccinat, devii protejat. Numai prin actiuni comune, putem obtine un nivel mai bun
in domeniul sanatatii publice.
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Introducere. Imunizarea este o componenta cheie a asistentei medicale primare
si un drept incontestabil al omului. Este una dintre cele mai bune investitii In sa-
natate, constituind , povestea de succes” la nivel global in domeniul sanatatii pu-
blice, care prin aplicare continua salveaza anual milioane de vieti. Vaccinurile sunt
utilizate pentru a reduce riscul de a dezvolta maladii infectioase, interactionand cu
sistemele naturale de aparare ale organismului. Cerintele de baza pentru toate re-
mediile imunobiologice administrate populatiei satisfac cerinfele de imunogeni-
tate si inofensivitate. Cu toate acestea utilizarea vaccinurilor, de altfel ca si a altor
medicamente, in anumite circumstante, pot produce diferite reactii adverse se-
vere sau cu efecte de lunga durata.

Scopul. Studierea frecventei evenimentelor adverse post-imunizare (EAPI), inre-
gistrate in populatia tarii dupa administrarea diferitor vaccinuri, inclusiv preva-
zute de Programul National de Imunizari, intru sporirea increderii populatiei In
siguranta procesului de imunizare.

Material si metode. Pentru evaluarea frecventei EAPI a fost realizat un studiu epi-
demiologic observational, fiind analizate formularele de raportare a EAPI (Anexa
1, Ghid privind supravegherea evenimentelor adverse post-imunizare), prezentate
Agentiei Nationale pentru Sanatate Publica, dar si numarul de doze si vaccinurile
administrate populatiei din {ara in perioada anilor 2018-2022.

Rezultate. In perioada anilor 2018-2022, la administrarea vaccinurilor incluse in
calendarul vaccinarilor aplicat pentru imunizarea populatiei din Republica Mol-
dova, au fost Inregistrate 356 de evenimente adverse post-imunizare, cel mai reac-
togen fiind vaccinul BCG (Impotriva tuberculozei) - cu o pondere de 47,89% EAP],
vaccinul ROR (Rujeola Oreion Rubeold) - cu 29,01%, pentavaccinul DTP-HepB-Hib
(Difterie, Tetanus, Pertussis, Hepatita virala B, infectie produsa de Haemophilus in-
fluenzae tip B) - cu 16,9%, DTP (Difterie, Tetanus, Pertussis) - 5,35% si alte vacci-
nuri din calendar - cu o pondere de 0,85%. Cu toate acestea, in raport cu numarul
total de doze administrate, in medie doar in 0,08% cazuri dupa administrarea BCG
au fost Inregistrate EAPI, dupa ROR -1in 0,02% cazuri, DTP-HepB-Hib si DTP a cate
0,01% cazuri, respectiv. De mentionat, reiesind din datele privind EAPI inregis-
trate dupa aplicarea vaccinului antigripal in populatia din tar3, la administrarea
unui numar total de 845 883 doze de vaccin in perioada de 5 ani, doar un singur
EAPI a fost inregistrat in anul 2019. In cazul vaccinarii impotriva infectiei COVID-
19, la administrarea a 2.249.677 de doze de vaccin au fost raportate 1 644 EAPI,
ponderea acestora fiind de 0,07% in anul 2019 si 0,001% in anul 2022.

Concluzii. Reiesind din rezultatele prezentate si in conformitate cu Consiliul Or-
ganizatiilor Internationale de Stiinte Medicale, 1995, EAPI sunt evenimente inre-
gistrate rar, cu o frecventa de 21/10.000 si < 1/1.000, sau foarte rar, cu o frecventa
de <1/10.000 (in cazul vaccinarii anti-COVID-19) in populatia vaccinata din tar3,
fapt care confirma siguranta remediului, iar tindnd cont de efectul aplicarii vacci-
nurilor la nivel global, inclusiv in Republica Moldova, vaccinarea este insistent re-
comandatd pentru implementare in populatia tarii.
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Introducere. In tard continud vaccinarea anti-COVID-19, conform Programului de
Imunizari anti-COVID-19, potrivit caruia, incepand cu 02 martie 2021 pana la 31
decembrie 2022 au fost administrate 2.249.677 de doze de diferite tipuri de vac-
cinuri. Pe parcursul acestei perioade au fost monitorizare evenimentele adverse
post-imunizare (EAPI). Scopul studiului a fost analiza EAPI anti-COVID-19.
Material si metode. Retrospectiv, au fost analizate formulare de raportare a ca-
zurilor EAPI (Anexa 1, Ghid privind supravegherea evenimentelor adverse post-
imunizare), prezentate Agentiei Nationale pentru Sanatate Publica, dar si numarul
dozelor de vaccinuri anti-COVID-19, inregistrate populatiei in Registrul electronic
RVC-19, in perioada 02.03.2021-31.12.2022.

Rezultate. S-a constatat, ca in aceasta perioadad, dupa administrarea vaccinurilor
anti-COVID-19, au fost raportate 1644 EAP], frecventa fiind de 0,07%, ceea ce con-
stituie o frecventa joasa, comparativ cu alte tari. Analiza cazurilor ne-a permis sa
confirmam c&, din numarul total de 1644 EAPI, 92 % (1508 EAPI) au fost clasifi-
cate drept forme usoare, descrise in instructiunea vaccinului: durere locala, febra
pana la 38.5, oboseald, dureri musculare si/ sau articulare, cefalee, slabiciuni ge-
nerale, fatigabilitate, insomnie, etc. sau combinate Intre asa ca febra, urmata sau
in combinatie cu oboseala si dureri musculare. Simptomele au aparut in primele
24 ore de la vaccinare si au disparut pe parcursul a 1-2 zile. Simptome de intensi-
tate moderata au fost raportate in 136 cazuri (8,3%) si anume: dureri in muschi
si/ sau articulatii, greata si voma, febra inalta peste 38,5, simptome ale reactiilor
alergice, care au disparut in 3-5 zile. Dintre EAPI considerate ca severe au fost ra-
portate 26 cazuri (1,6%). Din ele - 19 cazuri de decese, cu vaccinare COVID-19 in
anamnezd, in care, conform clasificarii, in nici unul nu a fost stabilita legatura ca-
uzala cu vaccinarea. Cauzele deceselor, conform rezultatelor examinarii probelor
si documentatiei medicale disponibile, si confirmate morfopatologic, au fost stabi-
lite urmatoarele: afectiuni cardiologice in 15 cazuri, oncologice - in 2 cazuri, coma
hiperglicemici - 1 caz si trauma cranio-cerebrali -1 caz. Intr-un caz de pierdere a
auzului nu a fost stabilita legatura cauzala dintre vaccin si eveniment, iar in 5 ca-
zuri de polineuropatii si 1 caz de trombocitopenie a fost stabilita asociere cauzal a
consecventd cu imunizarea. In toate cazurile pacientii aveau comorbidititi si se
aflau la evidenta medicului de mai multi ani. EAPI nu au fost raportate la femei
insarcinate, la femei care aldapteaza si la copii cu varsta cuprinsa intre 12 si 17 ani
vaccinati anti-COVID-19. De asemenea, nu a fost raportat nici un caz de soc anafi-
lactic. Toate cazurile de EAPI raportate, in urma administrarii vaccinurilor anti-
COVID-19, au fost investigate, evaluate si clasificate de citre Comisia de evaluare
a cauzalitatii EAPL

Concluzii. Frecventa evenimentelor adverse post-imunizare inregistrate, dupa
administrarea dozelor 1 si 2 a vaccinurilor anti-COVID-19, in Moldova este de
0,07%, ceea ce constituie o frecventa joasa, comparativ cu alte tari. EAPI au aparut
in primele 1-2 zile de la vaccinare si s-au ameliorat in 3-5 zile, fara a avea impact
asupra sanatatii persoanelor vaccinate.
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Introducere. Imunizarea este interventia de sdanatate publica ce salveaza mili-
oane de vieti anual, reprezinta un scut de aparare, o bariera impotriva infectiilor
prevenibile prin vaccinare. Angajatii din sistemul medical au gradul sporit de ex-
punere profesionala, astfel necesita a fi vaccinati (anti-HVB, antigripal sezonier,
anti-COVID-19) conform indicatiilor epidemiologice. Acoperirea vaccinala la un
nivel cat mai inalt printre lucratorii medicali este prioritard, in scopul asigurarii
sigurantei asistentei medicale pacientilor oncologici.

Scopul. Evaluarea nivelului de vaccinare a cadrelor medicale din IMSP Institutul
Oncologic.

Material si metode. Datele au fost colectate din Sistemul informational automa-
tizat ,Registrul de evidenta a vaccinarii impotriva COVID-19” (SIA RVC-19) pentru
perioada 2021-2022, Raportul statistic nr.5-san privind vaccinarile preventive,
Registru de evidenta a accidentelor la locul de lucru f-366-1e, analizate in Micro-
soft Excel.

Rezultate. In conformitate cu Programul institutional de prevenire si control al
infectiilor, Ghidului de supraveghere si control in infectiile nosocomiale, ed.I], si a
altor acte normative emise de Ministerul Sanatatii al RM, in cadrul spitalului s-a
desfasurat procesul de vaccinare a cadrelor medicale: medici, asistenti medicali si
personal auxiliar implicat in ingrijirea pacientilor. in baza analizei retrospective,
dintre 1 171 de lucratori medicali, 19 932 de persoane au fost vaccinate anti-CO-
VID cu schema primara completd, ceea ce constituie 79,6%, cu doza booster —
53,0% si respectiv cu dozaa 2-a booster — 24,5%. In cazurile de expuneri acciden-
tale la fluide biologice, 9 persoane au fost vaccinate anti-HVB in perioada cerce-
tatd, conform indicatiilor epidemiologice. In urma suportului metodologic, pre-
zentarea informatiilor despre necesitatea vaccinarii anti-COVID-19 la etapa de
planificare, au fost determinate mai multe bariere determinate de miturile medi-
atizate pe scara larga in societate si mediul online, constituind 34,7%, eficienta
vaccinurilor - 12,1%, credibilitatea intr-un anumit producator de vaccinuri -
36,9%, necesitatea vaccinarii dacad deja au suportat infectia COVID-19 a inregistrat
16,0%. La evaluarea motivelor vaccindrii angajatilor medicali din institutie, aces-
tia au mentionat: siguranta sanatatii proprii si a membrilor familiei - 89,2%, faci-
litarea calatoriilor si accesul la evenimente sociale in randul tinerilor - 32,3% si
cu un procent mai mic - 11,6% a constituit constrangerea profesionald, inregis-
trandu-se in randul persoanelor cu studii superioare. in cazurile de expuneri acci-
dentale la fluidele biologice, indiferent de varst3, sex, studii, stagiu de munc3, lu-
cratorii medicali solicita consultatia epidemiologului, vaccinarea anti-HVB, testa-
rea conform indicatiilor. In cazul vaccinarii anti-HVB gradul de complianti a lu-
cratorilor medicali este net superior comparativ cu vaccinarea anti-gripala si anti-
COVID-19.

Concluzii. Convingerea privind imunizarea constituie o parghie de valoare in ma-

inile specialistilor de sanatate publica in scopul imbunatatirii compliantei la vac-

cinare.
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Cuvinte-cheie: pro- Introducere. in medicina moderni are loc tendinta specializarii stricte, la aceasta
grame de imuni- contribuind fluxul de cunostinte, realizarile noi, problemele financiare, posibilita-
zare, medicina ba- tile umane limitate de absorbire a noutatilor. Necesitatea unui mecanism eficace
zatd pe dovezi. de rezolvare a problemelor sanatatii publice, a determinat, in anii 1980-1990, ela-
borarea unor principii, prin care s-a propus o metodologie ce poate fi folosita la
orice nivel de decizie, incluzand principiile medicinii bazate pe dovezi (mbd).
Material si metode. A fost analizat nivelul de morbiditate prin varicela in Repu-
blica Moldova, timp de 20 ani si au fost examinate publicatiile stiintifice din litera-
tura de specialitate din ultimii 10 ani (Embase, PubMed, Hinari, OMS,
www.Privivka.ru).
Rezultate. Directiile de dezvoltare a programelor de imunizare (PI) suntlegate de
aprecierea problemelor epidemiologice si de sanatate publica, prioritare pentru
tard, de rezultatele evaluarii prin metode statistice de cercetare si mbd. Determi-
narea obiectivelor si sarcinilor PI sunt bazate pe evolutia situatiei epidemiologice,
pe examinarea disponibilitatii si eficientei vaccinurilor, estimarea posibilitatilor
financiare, selectarea strategiilor de imunizare, ajustarea capacitatilor serviciilor
de sdnatate in prestarea imunizarilor, efectul final fiind elaborarea calendarului
de vaccinari in raport cu situatia epid emiologica, conditiile pentru efectuarea lui,
lantul rece, sistemul de dirijare si de monitorizare a acoperirii vaccinale. Imple-
mentarea vaccinurilor noi este realizata cu respectarea principiilor mbd - sinteza
de informatii, beneficii/riscuri, transformarea proba-recomandare. Folosind
aceste principii si rezultatele analizei SWOT, poate fi propus pentru implementare
vaccinul varicelei - In perioada ultimilor 20 de ani morbiditatea medie anuala prin
varicela In RM a constituit 238,7%00, fiind minimala in 2006 - 169,5 si maximala
in 2012 - 322,1, cu slaba tendinta de crestere, preponderent fiind afectati copiii
cu varsta de 3-6 ani. Principiile mbd sunt foarte importante si trebuie luate in con-
siderare la imunizarea copiilor care nu pot fi vaccinati in ordinea de rutina, din
cauza problemelor de sinitate. In contextul celor expuse, ajungem la concluzia ci
realizarea calendarului de imunizari standard contine un conflict de interese ale
persoanei particulare si ale populatiei generale, care, prin estimarea riscurilor,
este solutionat In favoarea ultimei parti conflictuale, In scopul reducerii morbidi-
tatii si Incetarii procesului epidemic, adica eliminarii riscului de aparitie a cazuri-
lor grave de maladii si decese. Rezolvarea acestui conflict ar fi posibila prin reali-
zarea imunizarilor, conform calendarului individual, de exemplu difteria ar trebui
sd includa realizarea primului ciclu de vaccinare cu 4 doze, ulterior a unui examen
serologic, efectuat o data in 4-5 ani, cu imunizare in caz de necesitate, la nivelul
minimal al protectiei individuale; la vaccinarea impotriva rujeolei - primar, cu o
doza de vaccin si repetat, in caz de necesitate, conform examinarilor serologice.
Concluzii. La realizarea calendarului individual de imunizari este posibila in pe
deplin respectarea principiilor mbd, mentinerea nivelului inalt al imunitatii popu-
lationale la maladiile prevenibile prin vaccinare, reducerea numarului refuzurilor
si evitarea posibilelor evenimente post-imunizare.
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ZAREA PROGRAMELOR DE IMUNIZARE

Laura TURCAN, Victoria BUCOV, Nicolae FURTUNA
Agentia Nationald pentru Sandtate Publica, Republica Moldova

Cuvinte-cheie:
imunizare, accepta-
rea vaccindrilor,
ezitarea vaccindri-
lor, refuzul imunizad-
rilor.

Autor corespondent: Laura Turcan, e-mail: laura.turcan@ansp.gov.md

Introducere. In ultimele decenii s-a redus considerabil rata morbidititii cauzata
de maladiile prevenibile prin vaccinare, Insa numarul de refuzuri la vaccinare si a
ezitarilor privind vaccinarea a crescut considerabil. Ezitarea si refuzul fata de vac-
cinuri nu este un eveniment nou - a aparut la scurt timp dupa introducerea vacci-
nului Impotriva variolei la sfarsitul secolului XVIII. Actualmente, ezitarea vaccina-
rilor prezenta o vigilenta mondiala fara precedent, fiind un continuum intre ac-
ceptare si refuzul imunizarilor.

Material si metode. In prezenta lucrare am cercetat literatura de specialitate din
ultimii 10 ani - peste 180 publicatii si materiale (Embase, PubMed, Hinari,
www.who.int/immunization, www.Privivka.ru), fondurile bibliotecii USMF , Nico-
lae Testemitanu” si a bibliotecii Agentiei Nationale pentru Sanatate Publica.
Rezultate. Vaccinurile sunt esentiale pentru prevenirea si controlul bolilor tran-
smisibile, sustinand securitatea globala a sanatatii, abordarea bolilor infectioase
emergente. Vaccinarea reprezinta unul dintre cele mai importante aspecte ale in-
blicului in siguranta si eficacitatea acestora, de nivelul de dezvoltare a sistemului
de sanatate si de profesionalismul lucratorilor medicali etc. Ezitarea vaccinarii
este frecvent intalnita pretutindeni, raportata la >90% dintre tari, nivelul variind
de la o tara la alta- si de cauze diferite. Rezultatele studiilor in randul populatiilor
europene (Marea Britanie, Olanda, Franta, Italia) denota motive de ingrijorare in
siguranta, probabilitatea scazuta de a contracta boala, lipsa de informatii etc. Stu-
diul realizat in Polonia, unde vaccinarea copiilor este obligatorie, dar totusi, deci-
zia apartine parintilor, obtinand astfel informatie utila pentru cercetarea fenome-
nului ezitarii si alt studiu realizat in Spania denota ca parintii isi justifica pozitia in
baza dreptului la autonomie si responsabilitate pentru deciziile lor. Cercetarea
efectuata in Australia denota preocuparile privind numarul vaccinurilor adminis-
trate in primii 2 ani - 25%, ingredientele vaccinului - 22%, reactii alergice pos-
tvaccinale - 18%, diminuarea imunitatii — 17% si autismul - 11%, frecvent sursa
de informatii de Incredere fiind lucratorii medicali. Rezultatele studiilor realizate
in Canada si Turcia sugereaza interventii care promoveaza normele sociale pro
vaccin care ar putea creste acceptarea vaccindrilor cu 225%. Atitudinea populatiei
fata de vaccinare este influentata de mai multi factori, inclusiv de mass-media (in
baza studiului din SUA) - in care s- a stabilit ca furnizarea informatiilor pe Web cu
aplicatii media sociale pentru femei in timpul sarcinii poate influenta pozitiv ati-
tudinea parintilor fata de vaccinare.

Concluzii. Ezitarea vaccinarii reduce eficacitatea programelor de imunizare si re-
prezinta o amenintare reald la adresa sanatatii publice care necesita abordare ur-
genta. Sunt necesare studii suplimentare pentru identificarea celor mai eficiente
strategii privind reducerea ezitarii vaccinarii, inclusiv in Republica Moldova.
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Introducere. Rezistenta la antimicrobiene (RAM) este o problema importanta de
sanatate publica care necesita vigilentd maxima din partea tuturor lucratorilor
medicali. Antibioticele sunt substantele de baza in tratamentul patologiei infecti-
oase, iar constientizarea strategiilor care ar diminua RAM reprezinta un imperativ
in medicina contemporand, asa cum in ultimii ani s-a redus esential procesul de
dezvoltare a antibioticelor noi, iar la nivel mondial se atesta o crestere importanta
a deceselor cauzate de infectii cu bacterii rezistente la antimicrobiene.

Scopul studiului consta in elucidarea legaturii dintre fenomenul rezistentei la an-
timicrobiene si vaccinare, pentru identificarea dovezilor care ar sustine si incuraja
administrarea de vaccinuri ca metoda de profilaxie pentru RAM.

Material si metode. Au fost analizate publicatiile cu acces deschis din baza de
date PubMed. Cuvintele cheie utilizate au fost ,antimicrobial resistance” si ,vac-
cine”. Perioada inclusa in studiu a fost 2020-2023.

Rezultate. Vaccinurile ofera posibilitatea sistemului imunitar sa identifice si sa
raspunda intr-un mod eficient la agresiunea anumitor agenti patogeni si compa-
rativ cu antimicrobienele, acestea sunt mai putin susceptibile sa induca rezistenta.
Vaccinarea este considerata o strategie alternativa de combatere atat directa, cat
siindirecta a RAM 1n comun cu alte interventii precum sunt utilizarea anticorpilor
monoclonali, bacteriofagilor litici, etc. Exista mai multe publicatii care sustin ca
dezvoltarea RAM este stopata datorita vaccinarii, astfel prevenindu-se un sir de
maladii infectioase, ceea ce reduce administrarea inadecvata a antimicrobienelor
in infectiile virale, dar si necesitatea unor terapii antibacteriene in infectii bacteri-
ene secundare. Mai multi cercetatori mentioneaza faptul ca un vaccin impotriva
unui anumit agent patogen bacterian a redus prescriptiile de antibiotice si a dimi-
nuat circulatia tulpinilor rezistente (ex. vaccinul pneumococic, vaccinul impotriva
Haemophilus influenzae tip b). Aceste studii sugereaza cd formarea imunitatii co-
lective este un mecanism important in diminuarea circulatiei tulpinilor rezistente
la antimicrobiene. Suplimentar, a fost demonstrata reducerea ratei de infectare cu
tulpini rezistente la specii inrudite (de exemplu, exista date care atesta ca vacci-
narea impotriva meningococului B a determinat reducerea infectiei cu Neisseria
gonorrhoeae). Actualmente sunt in derulare cercetari care au ca scop elaborarea
unor vaccinuri impotriva microorganismelor rezistente la antibiotice (ex. Clostri-
dium difficile, Staphylococcus aureus, etc.).

Concluzii. Desi vaccinurile nu ofera protectie impotriva tuturor agentilor pato-
geni existenti, s-a demonstrat ca RAM ar putea fi diminuata prin politici de vacci-
nare implementate corect. In acelasi timp, prevenirea aparitiei infectiilor si tran-
smiterii lor ar trebui sa reduca atat utilizarea antibioticelor, cat si dezvoltarea
RAM.
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Introducere. Rezistenta la antimicrobiene (RAM) a devenit o pandemie silenti-
0asa cu consecinte devastatoare pentru securitatea sanatatii globale. Pandemia
de COVID-19 a determinat intensificarea problemei RAM datorita administrarii
necontrolate a antibioticelor In scop profilactic si tratament. Datele cercetarilor
realizate In 5 tari mentioneaza ca doar 8% dintre cazurile de COVID-19 sunt aso-
ciate cu infectii bacteriene, iar un studiu multicentric din SUA a raportat ca 72%
dintre pacientii cu COVID-19 au primit tratament cu antibiotic chiar si atunci cand
nu au fost indicatii clinice.

Scopul. Analiza situatiei epidemiogene la nivel european privind circulatia micro-
organismelor si problema rezistentei antimicrobiene si elaborarea recomandari-
lor practice bazate pe strategia globala de combatere a fenomenului dat.
Material si metode. A fost studiata literatura de specialitate, Rapoartele Epide-
miologice Anuale (EARS-Net)-Rezistenta Antimicrobiana in UE/EEA pentru anii
2017-2021 al Centrului European de Preventie si Control al Bolilor (ECDC) pentru
cele mai frecvente 8 specii bacteriene rezistente la antibiotice: E. coli, K. pneumo-
niae, P. aeruginosa, Acinetobacter spp., S. pneumoniae, S. aureus, E. faecalis si E. fa-
ecium.

Rezultate. Pe parcursul anilor 2017-2021, raportarea cazurilor de rezistenta an-
pandemia de COVID-19 ce a afectat si mai mult activitatile de prevenire si control
al infectiilor ce vizeaza cele 8 specii bacteriene. Cele mai mari intensificari a ratei
de rezistenta microbiana au fost raportate in randul Acinetobacter spp. cu o vari-
atie, dela 33,1% in 2017 la 39,9% in 2021 pentru carbapeneme; de la 32,2% la
39,6% pentru aminoglicozide; de la 37,4% la 43% pentru fluorochinolone; rezis-
tenta combinata de la 28,2% la 36,8% si la fel o rezistenta sporita pentru K. pneu-
moniae de la 31,2% la 34,3% pentru cefalosporine gener.lll; de la 7,1% 1a 11,7%
pentru carbapeneme; de la 31,5% la 33,6% pentru fluorochinolone,; cu o usoara
scadere de la 24,1% la 23,7% pentru aminoglicozide si o rezistentd combinatd de
la 20,5% la 21,2%. Rezultatele EARS-Net determina deviatii sporite de antibioti-
corezistenta in EU/EE in dependenta de clasele de antibiotice, speciile bacteriene
si regiunea geografica, iar cea mai inalta se atesta in tarile de est si sud si cea mai
mica in tarile din nord-vestul Europei. Estimarile, conform datelor EARS-Net,
arata ca doar in anul 2020 au decedat peste 35 de mii de persoane din cauza re-
zistentei la antimicrobiene, iar in viitor va fi o preocupare si mai mare daca guver-
nele nu vor actiona ferm la aceasta amenintare. O masura eficienta de combatere
arezistentei antimicrobiene este prevenirea maladiilor infectioase prin vaccinare.
Concluzii. RAM este o urgenta de sandtate publica care necesitd a abordare deo-
sebita din partea specialistilor. In ultimii ani se atesta o crestere continud a RAM
in toate cele 8 specii de microorganisme incluse in supravegherea EARS-Net. Im-
pactul RAM este determinat de numarul excesiv de decese care se estimeaza sa fie
in crestere In urmatorii ani. Vaccinarea contra maladiilor infectioase este un in-
strument de baza in prevenirea si controlul infectiilor.
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Introducere. Rezistenta la antimicrobiene a bacililor gram-negativi (BGN) consti-
tuie o preocupare tot mai importanta pentru sanatatea publica. Infectiile cauzate
de BGN multi-rezistenti sunt o provocare majora pentru sistemele de sanatate
prin complexitatea lor, consecintele grave, impactul social si economic, fiind res-
ponsabile de un numar semnificativ de consultatii medicale, costuri ridicate din
bugetul alocat sanatatii. Acinetobacter baumannii este un agent patogen important
care provoaca infectii severe la pacientii spitalizati. Au fost raportate cazuri mor-
tale de pneumonie dobanditad in comunitate provocate de A. baumannii la pacientii
imunocompromisi. Infectiile provocate de aceasta specie sunt greu de tratat dato-
rita rezistentei dobandite la antimicrobiene a tulpinilor clinice, ceea ce reprezinta
una dintre cele mai mari provocari cu care se confrunta clinicienii.

Material si metode. A fost studiata sensibilitatea la antimicrobiene a 62 tulpini
de Acinetobacter baumannii izolate din sange si lichid cefalorahidian. Lichidele bi-
ologice au fost procesate utilizand sistemul de detectie microbiana BacT/ALERT,
iar identificarea s-a efectuat prin spectrometria de masa MALDI-TOF. Sensibilita-
tea la antimicrobiene a fost determinata prin metoda difuzimetrica Kirby-Bauer si
sistemul VITEK 2 COMPACT. Metodologia determinarii si interpretarea sensibili-
tatii la antibiotice au fost realizate standardizat, respectand ghidurile EUCAST. De-
terminarea genelor care codificd producerea de carbapenemaze s-a realizat in
baza testelor Normand Poirel, imunocromatografic si multiplex PCR.

Rezultate. Tulpinile de A. baumannii in 100% cazuri au prezentat rezistenta la
fluorochinolone, in 96,55% cazuri au fost rezistente la aminoglicozide si in
93,10% cazuri - la carbapeneme. Rezistenta combinata la carbapeneme, fluoro-
chinolone si aminoglicozide a tulpinilor de A. baumannii a constituit 89,66%. Din
totalul de 62 tulpini de A. baumanii, 87,1% au fost positive prin testul Normand
Poirel, iar la testarea acelorasi tulpini prin metoda imunocromatografica, 61,3%
au fost positive. Pentru confirmarea prezentei mecanismelor de rezistenta prin
metoda PCR multiplex - la 62,5% tulpini a fost determinata gena codificatoare pen-
tru enzima OXA-23, in 50% tulpini a fost determinate enzima OXA-58 si doar
12,5% tulpini au prezentat gena codificatoare pentru enzima OXA-40. La 2 tulpini
de A. baumanii a fost determinata prezenta concomitenta a 2 enzime de rezistenta.
Concluzii. Nivelul crescut de rezistentd antimicrobiana a tulpinilor de A. bau-
mannii pe parcursul studiului sustin importanta utilizarii biologiei moleculare la
confirmarea fenotipurilor circulante de rezistenta ale germenilor care sunt agenti
redutabili ai infectiilor associate asistentei medicale in scopul optimizarii elabora-
rii de protocoale care sa maximizeze resursele existente pentru controlul infectii-
lor cu bacterii multirezistente la nivelul institutiilor medicale. Prezenta concomi-
tentd a numeroaselor gene care codifica rezistenta reprezinta o amenintare pen-
tru terapia infectiilor provocate de acesti germeni patogeni. Rezultatele obtinute
permit conturarea unor viitoare directii de cercetare in ceea ce priveste aprofun-
darea prin tehnici de biologie moleculara a depistarii mecanismelor de rezistenta
la categoriile de germeni selectati.
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Introducere. Staphylococcus aureus este un microorganism frecvent izolat din in-
fectiile asociate asistentei medicale. Incidenta tot mai mare din ultimii ani, pe plan
mondial, a infectiilor bacteriene soldate cu esec terapeutic se explica prin utiliza-
rea nejustificata a antimicrobienelor si diseminarea factorilor de antibiorezis-
tenta. Rezistenta in crestere a tulpinilor de Staphylococcus aureus la antimicrobi-
ene, impreuna cu rezistenta la meticilind si formarea biofilmelor reprezinta pro-
bleme grave pentru terapia infectiilor provocate de aceasta specie.

Scopul. Studiul realizat a elucidat determinarea rezistentei la antimicrobiene si a
capacitatii de formare a biofilmelor a tulpinilor de Staphylococcus aureus izolate
din biosubstrate clinice.

Material si metode. A fost studiata sensibilitatea la antimicrobiene a 164 de tul-
pini de Staphylococcus aureus izolate din diverse biosubstrate clinice. Produsele
patologice au fost Insamantate pe medii de cultura selective si neselective, iar
identificarea s-a facut pe baza caracterelor de culturd, morfotinctoriale, a prezen-
tei coagulazei si a proprietatilor biochimice. Sensibilitatea la antibiotice a fost de-
terminata prin metoda difuzimetrica Kirby-Bauer si sistemul VITEK 2 COMPACT.
Metodologia determinarii si interpretarea sensibilitatii la antibiotice au fost reali-
zate standardizat, respectand ghidurile EUCAST. Producerea biofilmului de catre
tulpinile de S. aureus a fost determinata cantitativ, utilizand metoda microtitrarii.
Rezultate. In rezultatul cercetirii am constatat ca tulpinile de S. aureus au mani-
festat un grad inalt de rezistenta la fluorochinolone (ciprofloxacina - 69,5%; levo-
floxacind - 58,5%) si macrolide lincosamide streptogramine (eritromicina -
56,1%). O sensibilitate mai Tnalta a tulpinilor de S. aureus a fost inregistrata la te-
tracicline (tetraciclina - 94,5%), amfenicoli (cloramfenicol - 90,2%) si oxazoli-
done (linezolid - 80,5%). De remarcat este faptul ca nici o tulpina de S. aureus nu
a prezentat rezistenta la vancomicina. 71 (43,3%) dintre tulpinile analizate au pre-
zentat rezistentad la meticilina si 93 (66,7 %) au fost sensibile la acest preparat. Tul-
pinile meticilin-rezistente de S. aureus au manifestat o rezistenta mai inalta la
toate grupele de preparate in comparatie cu tulpinile meticilino sensibil e. Din cele
164 de tulpini clinice de S. aureus, 67 (40,8%) au produs biofilm detectabil, iar 97
(59,2%) nu au produs biofilm. In ceea ce priveste statutul de biofilm, 24 (40,8%)
de tulpini au produs biofilm puternic aderent, 28 (41,8%) - biofilm moderat ade-
rent si 15 (22,4%) - biofilm slab aderent. Un nivel mai inalt de rezistenta a fost
inregistrat la tulpinile de S. aureus producatoare de biofilm comparativ cu non-
producatoare.

Concluzii. Rezultatele studiului denota o capacitate inalta de formare a biofilme-
lor la tulpinile clinice de S. aureus si predominarea ratei inalte de rezistenta la an-
timicrobiene. Datele obtinute atesta o corelatie puternica intre formarea de bio-
filme si paternurile de rezistenta la antimicrobiene. Implementarea testelor rele-
vante pentru determinarea sensibilitatii la antimicrobiene a tulpinilor produca-
toare de biofilme vor imbunatati managementul cazurilor de infectii provocate de
aceste microorganisme si vor facilita dezvoltarea strategiilor fezabile pentru pre-
venirea raspandirii lor.
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Cuvinte-cheie: Introducere. in ultimele decenii, tulpinile de Mycobacterium tuberculosis multi-
Mycobacterium tu- drog-rezistente (MDR), cu rezistenta extinsa (XDR), rezistenta extrema (XXDR) si
berculosis,  rezis- totala (TDR) reprezintd o amenintare pentru sanatatea publica la nivel mondial,
tenta la antimicro- relevand necesitatea dezvoltarii de noi strategii de prevenire si de tratament al
biene. tuberculozei. Se estimeaza ca, in urmatorii 35 de ani, tuberculoza rezistentd la an-
timicrobiene va fi responsabila de aproximativ 75 de milioane de decese si va
costa economia globala 16,7 trilioane de dolari. Tulpinile de Mycobacterium tuber-
culosis rezistente la antimicrobiene reprezinta o provocare pentru campania ce
are ca scop reducerea epidemiei de tuberculoza la nivel global.
Scopul acestei lucrari consta in consolidarea cunostintelor privind mecanismele
de rezistenta la antimicrobiene a tulpinilor de M. tuberculosis, in vederea indicarii
tratamentelor antimicrobiene eficiente si de calitate.
Material si metode. Au fost analizate 32 de articole stiintifice din Academic Goo-
gle si PubMed, utilizandu-se cuvintele-cheie: ,Mycobacterium tuberculosis”, ,rezis-
tenta la antimicrobiene”, ,mecanisme de rezistenta”.
Rezultate. M. tuberculosis este intrinsec rezistenta la multe antimicrobiene, astfel
limitand numarul de preparate disponibile pentru tratament. Aceasta rezistenta
intrinseca se datoreaza unor multiple mecanisme, inclusiv peretelui celular gros,
ceros, hidrofob si prezentei enzimelor care degradeaza si modifica preparatele an-
timicrobiene. In plus, microorganismul posedd mecanisme prin care este alterat
transportul antimicrobienelor. Conform unor studii, cresterea activitatii pompe-
lor de eflux detinute de aceasta specie sunt printre primele mecanisme implicate
in rezistenta la mai multe antimicrobiene. Pompele de eflux elimina antibioticul
din mediul intracelular si contribuie la expunerea bacteriei la niveluri suboptimale
de preparat. Infectarea experimentald a unor linii celulare a generat expresia cres-
cutd a P-glicoproteinelor si un nivel scazut de izoniazida intracelular. M. tubercu-
losis exprima 3 proteine transportatoare, Tap, Lfr A si Mmr M. In plus, s-a pus in
evidenta o legatura directa intre nivelul de transcriptie a unor pompe Tap -like si
superexpresia unor pompe de eflux. M. tuberculosis este natural rezistenta la anti-
bioticele beta-lactamice, pentru ca poseda gena blaC al carei produs hidrolizeaza
aceasta grupa. Combinatia de meropenem cu acid clavulanic, inhibitor de beta-lac-
tamaze, are actiune impotriva M. tuberculosis. Studiile evidentiaza utilitatea aces-
tei combinatii in tratamentul tuberculozei provocate de tulpini XDR. Mecanismele
dobandite de rezistenta a tulpinilor de M. tuberculosis prezinta anumite particula-
ritati fata de celelalte bacterii. Rezistenta apare prin mutatii spontane la nivel cro-
mozomial, avand loc erori in procesul de replicare a ADN-ului. Mutatiile cromozo-
miale spontane apar la o frecventa de 106-108 replicari micobacteriene, iar la aso-
cierea a 3 antimicrobiene, frecventa mutatiilor creste la 1018-1020.
Concluzii. Tuberculoza ramane a fi o problema majora de sanatate publica, prin
incidenta mare care se Inregistreaza si prin consecintele siimpactul enorm pentru
viitor. Pe langa rezistenta intrinseca la multe antimicrobiene, M. tuberculosis are
capacitatea de a dezvolta diferite mecanisme impotriva majoritatii preparatelor
antituberculoase. Instituirea unui tratament corect poate preveni dezvoltarea
acestor mutatii si face posibila vindecarea.
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Introducere. Tractul urinar este esential pentru eliminarea deseurilor si a exce-
sului de apa din organism, respectiv este indispensabil pentru o viata sanatoasa.
Infectiile tractului urinar pot avea un impact negativ asupra starii generale de sa-
natate si pot genera complicatii serioase. Totodat3, infectiile tractului urinar ge-
nereaza probleme medicale care se manifesta prin cresterea si raspandirea bacte-
riilor in tractul urinar si se caracterizeaza prin bacteriurie. Tractul urinar poate fi
colonizat de bacterii fara a prezenta simptome. De regula, tractul urinar este steril,
cu exceptia uretrei distale. Infectia poate afecta uretra, vezica urinara, ureterele,
bazinetul, papilele, calicele si interstitiul renal, precum si structurile invecinate
(fascia perineal3, prostata, epididimul). Cei mai frecventi agenti patogeni implicati
sunt bacteriile, urmate de virusuri si de micete. Infectiile tractului urinar sunt ra-
reori severe la adultii sanatosi, dar pot fi periculoase daca nu sunt tratate la timp,
in special la persoanele cu alti factori de risc pentru complicatii.

Material si metode. Studiul a fost realizat utilizandu-se baza de date medicale,
analizand rezultatele investigatiilor microbiologice si determinand etiologia infec-
tiilor tractului urinar, inregistrate in fisele de observatie clinica ale pacientilor din
Sectia de Nefrologie a IMSP Spitalul Clinic Republican , Timofei Mosneaga” pentru
perioada 2020-2021. Avand la dispozitie datele acumulate, s-a calculat numarul
total de uroculturi efectuate in aceasta perioada si s-a determinat structura etio-
logica a infectiilor tractului urinar si a tulpinilor uropatogene izolate, in functie de
sex si de sezon.

Rezultate. In perioada anilor 2020-2021, in Sectia de Nefrologie a IMSP Spitalul
Clinic Republican ,Timofei Mosneaga” au fost investigate 178 de uroculturi, dintre
care 158 au fost cu rezultat pozitiv. Infectiile urinare au fost inregistrate cel mai
frecvent la femei - 79,1% cazuri si in proportie de 20,9% la barbati. Conform da-
telor analizate, in etiologia infectiilor urinare predominad microorganismele gram
negative, reprezentate de urmatoarele specii: K. pneumoniae (33,5%), urmata de
E. coli (25,9%) si de E. faecalis (17,1%). Analizand distributia cazurilor de infectii
ale tractului urinar pe anotimpuri, in perioada 2020-2021 se observa o variatie
semnificativa in functie de sezon. Cele mai multe cazuri au fost inregistrate in lu-
nile de vara (45,3%), urmate de primavara (41,2%) si toamna (7,7%), iar cele mai
putine cazuri au fost raportate in lunile de iarna (5,8%).

Concluzii. In urma studiului efectuat in Sectia de Nefrologie a IMSP Spitalul Clinic
Republican , Timofei Mosneaga”, pe o perioada de 2 ani, se poate concluziona ca
infectiile tractului urinar sunt atestate mai frecvent la femei, iar in etiologia infec-
tiilor urinare cel mai frecvent microorganism izolat inregistrat este K. pneumoniae.
De asemenea, se poate observa o variatie semnificativa a cazurilor de infectii uri-
nare in functie de anotimpuri, cele mai multe cazuri fiind semnalate in lunile de
vara. Studiul este important pentru dezvoltarea de strategii de prevenire si de tra-
tament ale infectiilor tractului urinar.




4 OH.R

ONE HEALTH & Editie speciala
RISK MANAGEMENT aprilie 2023

REGIMUL INSTITUTIEI MEDICALE - O NECESITATE IMPORTANTA IN ORGANIZAREA PRE-
VENIRII INFECTIILOR LA PACIENTII ONCOLOGICI

Olga CARA!, Natalia CRACIUNY, Vasile SOFRONIE?2
1IMSP Institutul Oncologic, Republica Moldova
2Universitatea de Stat de Medicina si Farmacie ,Nicolae Testemitanu”, Republica Moldova

Cuvinte-cheie: re-
gim sanitaro-antie-
pidemic, pacient on-
cologic, prevenire,
infectie, monitori-
zare, epidemiologic
si microbiologic.

Autor corespondent: Olga Cara, e-mail: cara.olea999@gmail.com

Introducere. Siguranta epidemiologica permanenta in spital are un impact major
asupra activitatii institutiei si a procesului terapeutic si preventiv. Regulamentele
si normele in vigoare, stabilite prin legislatie, trebuie sa fie respectate si monitori-
zate de catre personalul medical, pentru prevenirea dezvoltarii si raspandirii in-
fectiilor asociate asistentei medicale (IAAM). Acestea prezinta un nivel sporit de
morbiditate si de mortalitate, precum si o povara financiara ridicata.

Scopul. Relevarea riscului aparitiei IAAM si a necesitatii monitorizarii microbio-
logice in dinamica asupra regimului in IMSP IO.

Material si metode. A fost realizat un studiu retrospectiv in cadrul 10, pentru pe-
rioada 2019-2022, au fost colectate si analizate rezultatele investigatiilor micro-
biologice, in baza datelor prezentate in formularele statistice nr. 383/2 si nr.
382/e, conform anexei nr. 5 la ,Regulamentul sanitar privind conditiile de igiena
pentru IMS”, din 23 iulie 2010 si al ,Planului institutional de autocontrol al in dici-
lor microbiologici. Datele au fost analizate In Microsoft Excel.

Rezultate. Strategia principal3, folosita in spital, consta in prevenirea transmiterii
agentilor infectiosi pacientilor de la furnizorii de servicii medicale, pe fundalul fac-
torilor de risc existenti, precum boala oncologic3, interventiile de volum si de du-
ratd, comorbidititile, varsta s.a. In perioada de referintd, din totalul de 27685
probe de lavaje, 171 (0,6%) au fost pozitive si din 6680 probe ale aerului, 298
(4,5%) au fost neconforme. Investigarea contamindrii microbiene a obiectelor me-
diului spitalicesc a determinat prezenta in lavaje a microorganismelor din ordinul
Enterobacteriales 39,2%, S. aureus 37,4%, P. aeruginosa 21,1%, fungi si micete din
genul Candida - 4,1%. Cel mai inalt nivel de contaminare microbiana se constata
in sectiile chirurgicale, in blocul operator si de terapie intensiva - 0,35% dintre
lavajele investigate la flora microbiand nu au corespuns cerinfelor stipulate de
normativele sanitare in vigoare. Printre factorii mediului spitalicesc, care influ-
enteazi asupra vietii pacientului oncologic, aerul ocupa un rol esential. In struc-
tura indicatorilor microbiologici ce au depasit nivelul admisibil de poluare bacte-
riand a aerului din incaperile 10, in perioada de referintad, numarului total de ger-
meni (NTG) 1i revine 22,0%, levuri, fungi - 1,6% si S.aureus - 0,6%. Astfel, educa-
rea lucratorilor din domeniul sanatatii privind prevenirea si controlul infectiilor,
igiena mainilor, utilizarea tehnicilor aseptice, dezinfectarea saloanelor si a salilor
de proceduri, scidderea contaminarii mediului sunt strategii de maxima impor-
tanti in prevenirea IAAM. In scopul profilaxiei IAAM, al asigurarii respectirii nor-
melor in vigoare, precum si al regimului in institutia medicala de profil oncologic,
dar si al sigurantei actului medical, au fost impuse o serie de masuri ce contribuie
la finalitatea calitativa al acestuia.

Concluzii. Monitorizarea microbiologicd a mediului spitalicesc are o importanta
semnificativa in evaluarea si managementul IAAM, relevand rolul echipei interdis-

controlului, prevenirii si tratamentului eficient al infectiilor.

|62



4 OHR

ONE HEALTH & Editie speciala
RISK MANAGEMENT aprilie 2023

MORTALITATEA GENERALA A POPULATIEI DIN REPUBLICA MOLDOVA

Parascovia CRETU, Angela PARASCHIV
Universitatea de Stat de Medicina si Farmacie ,Nicolae Testemitanu”, Republica Moldova

Cuvinte-cheie:
mortalitatea gene-
rald, tumori ma-
ligne, bolile apara-
tului circulator.

Autor corespondent: Angela Paraschiv, e-mail: angela.paraschiv@usmf.md

Introducere. Mortalitatea populatiei este principalul indicator al starii de sana-
tate a populatiei, care este reflectat direct sau indirect asupra procesului demo-
grafic. Se estimeaza ca anual In Republica Moldova decedeaza circa 40 mii de per-
soane. Principalele cauze de deces atat la nivel mondial, cat si national sunt bolile
netransmisibile, tumorile maligne, bolile aparatului respirator, digestiv etc. In
aceasta ordine de idei, ne-am propus sa analizam nivelul de mortalitate generala
si principalele cauze de deces in Republica Moldova.

Material si metode. A fost realizat un studiu epidemiologic retrospectiv cu deter-
minarea principalelor cauze de deces in Republica Moldova (2014-2021) in baza
datelor statistice oficiale publicate pe pagina www.statistica.md.

Rezultate. In perioada analizatid mortalitatea generali a populatiei a crescut de la
39 494 de cazuri (13,81%o0) 1n anul 2014 pana la 45 437 de cazuri (17,37%o0) in
anul 2021. Prin prisma teritorial-administrativa a RM, cei mai inalti indicatori ai
mortalitatii generale s-au inregistrat in regiunea de Nord a tarii, cu o medie de
12,84 %o, urmata de regiunea Centru cu 12,07%o, municipiul Chisinau cu o inci-
denta de 6,8 %o, regiunea Sud cu 6 %o si 0 incidenta mai joasa in UTA Gagauzia -
cu doar 1,69%s,. In structura mortalititii generale predomini vadit populatia ru-
ralg, fiind de 2 ori mai inalta comparativ cu cea urbana. Astfel, pe parcursul anilor
studiati populatia rurala reprezinta In medie o incidenta de 9,37 %o, iar populatia
urbana - 5,02%o. Totodata, a fost analizata situatia privind decesele printre femei
si barbati. S-a constatat ca in structura generala pe sexe predomina barbatii cu o
incidenta a mortalitatii de 15,8%o. Bolile sistemului circulator si tumorile maligne
continua sa detina cele mai Tnalte ponderi in cauzele de deces atat in randul bar-
batilor, cat si ale femeilor. In anul 2021 ponderea deceselor determinate de aceste
doua cauze a fost de 65,9% din totalul deceselor. Ponderea in randul barbatilor
fiind de 65,9% si de 69,2% in cazul femeilor. Am observat ca structura mortalitatii
feminine, repartizata pe cauze de deces, difera de cea masculina, valorile superi-
oare fiind doar 1n cazul bolilor sistemului circulator. Cu exceptia bolilor sistemului
circulator, pe parcursul intregii perioade, ratele mortalitatii au fost mai ridicate in
randul barbatilor decat in randul femeilor pentru toate cauzele principale de de-
ces. Mortalitatea barbatilor cauzata de bolile aparatului respirator este de 3,9 ori
mai mare fata de femei, intoxicatii si traume - de 1,6 ori mai mare comparativ cu
mortalitatea femining, tumori - de 1,4 ori, bolile sistemului digestiv - de 1,3 ori.
Concluzii. Maladiile sistemului circulator si tumorile maligne continua sa detina
cele mai inalte ponderi in cauzele de deces. Fortificarea si consolidarea mecanis-
melor de coordonare intersectoriala pentru dezvoltarea si punerea in practica a
programelor de prevenire si control, precum si a planurilor de actiuni privind bo-
lile netransmisibile (BN) principale si factorii de risc asociati sunt de o importanta
prioritara pentru sanatatea publica.
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Introduction. Candida albicans is a common commensal fungus that colonizes the
oropharyngeal cavity, gastrointestinal and vaginal tract, and healthy individuals’
skin. In 50% of the population, C. albicans is part of the normal flora of the micro-
biota. Although most infections occur in patients who are immunocompromised
or debilitated in some other way, the organism most often responsible for disease,
Candida albicans, expresses several virulence factors that contribute to pathogen-
esis.

Material and methods. The analysis of publications in PubMed was carried out
regarding the theoretical aspects of the virulence factors of Candida albicans
strains, by using the terms ,,Candida albicans”, ,Virulence factors”, ,Mechanisms of
the pathogenicity”. From the total number of articles found (41), 23 synthesis ar-
ticles reflecting the virulence factors of C. albicans strains were analysed.
Results. Candida participates actively in the pathophysiology of the occurrence
and advance of infection, thanks to its virulence factors. One group of virulence
factors causes colonization to take place, or the initiation of an infection, whilst
the other group helps to spread the infection. Polymorphism implies the transition
of C. albicans from a commensal form to a pathological one, which depends on
changes in the environment in which it is located. Factors that contribute to the
pathogenic potential of C. albicans are the expression of proteins important for
adhesion and invasion. Adhesins of C. albicans recognize ligands such as proteins,
fibrinogens, fibronectins and bind to them. Formation of biofilm is a property of C.
albicans pathogenesis. Most infections caused by C. albicans are related to the cre-
ation of a biofilm on the surface of the host or on abiotic surfaces (implants), which
leads to high morbidity and mortality. Thigmotropism of the hyphae of C. albicans
is regulated by the extracellular intake of calcium through calcium channels. It is
an important mechanism in the enhancement of the virulence of Candida spp.
Among virulence factors of C. albicans is phenotype transition between white and
opaque cells. Phenotype diversity provides a quick response to changes in the en-
vironment. It is extremely important for the life of many microbe species. Secre-
tion of hydrolytic enzymes are presentin C. albicans. Hydrolytic enzymes facilitate
the commensal and pathogenic characteristics such as attachment to host tissue
and cause the host cell membrane’s rupture. Because of these enzymes, invasion
into the surfaces of mucous membrane and blood vessels is possible, and they also
participate in avoiding the host’s immune response. The three main enzymes pro-
duced by C. albicans are secreted aspartyl protease, phospholipase, and hemoly-
sin.

Conclusion. It is extremely important to know the factors and mechanisms of the
pathogenicity of C. albicans precisely because of their wide range, from dimor-
phism, biofilm formation, thigmotropism, expression of adhesion proteins, and se-
cretion of extracellular hydrolytic enzymes. As knowledge of all these factors in-
creases, the possibility of prevention increases, as we work to prevent the occur-
rence of infections caused by C. albicans, and opportunities are created to develop
new diagnostic and therapeutic possibilities.
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Introducere. In ultimele decenii, nivelul de infectare cu citomegalovirus (CMV)
este foarte mare si continua sa fie Intr-o permanenta crestere. Virusul reprezinta
0 amenintare pentru Intreaga populatie a lumii, intrucat este una dintre cele mai
raspandite infectii la nivel global si este considerata ca fiind cea mai frecventa in-
fectie materno-fetala. Prevalenta infectiei congenitale cu Citomegalovirus variaza
dela 0,3% la 2,4%, circa 90% dintre copiii infectati congenital nu au semne clinice.
Se estimeaza ca pana in 2050 aproximativ 2,5 miliarde de oameni vor fi supusi
riscului de a prezenta un anumit grad de pierdere a auzului, iar peste un miliard
de adulti tineri vor fi expusi riscului de pierdere definitiva a auzului, aceasta pro-
blema fiind cauzata de citomegalovirus.

Scopul. Studierea metodelor de diagnostic a citomegalovirusului in baza analizei
avantajelor si dezavantajelor metodelor de depistare rapida, cat si de confirmare
a infectarii cu CMV.

Material si metode. Acest studiu reprezinta o trecere in revista a datelor rele-
vante din literatur3, au fost studiate si analizate 43 de surse medicale publicate in
bazele de date medicale online, cum ar fi Medline (PubMed) si Scopus, Google
Scholar, site-urile web ale Organizatiei Mondiale ale Sdnatatii si protocoalele cli-
nice nationale, care contin cele mai noi si actualizate informatii ce se refera la in-
fectiile cu citomegalovirus.

Rezultate. Conform protocolului clinic standardizat exista un algoritm utilizat
pentru diagnosticul infectiei. Standardul de aur in diagnosticul infectiei la nou-
nascuti reprezintd diagnosticul virusologic cu izolarea virusului din uring, saliva
si snge in primele 2-3 saptamani de viata. Totodata putem utiliza diagnosticul
serologic pentru detectarea Ag viral si Ac monoclonali prin efectuarea reactiei
imunofluorescente (RIF) si imunoenzimatice (ELISA). Se practica si detectarea ge-
nomului cu ajutorul reactiei de polimerizare in lant si nu in ultimul rand se efec-
tueaza serodiagnosticul cu utilizarea reactiei de hemaglutinare indirectd, RIF,
ELISA. Actualmente, pentru testarea rapida a infectiei se utilizeaza metoda croma-
tografica pe strat subtire, care poseda sensibilitate Tnalta si ofera un rezultat rapid.
Indicatiile pentru testarea la CMV a nou-nascutilor sunt urmatoarele: nou-nascutii
cu simptome de infectie, copiii cu surditate neurosenzoriald sau cu rezultat incert
in urma audiometriei, copiii cu greutate mica pentru varsta gestationald, copiii
nascuti prematur.

Concluzii. Citomegalovirusul reprezinta o problema de ordin global a sanatatii
publice prin incidenta sporita care se inregistreaza si prin consecintele acestuia
asupra sanatatii. Screening-ul infectiei include diagnosticarea pacientilor cu acuze
si simptome ale infectiei cu CMV, cat si examinarea obligatorie a tuturor gravide-
lor. Metodele contemporane utilizate pentru diagnosticul de laborator al infectiei
includ diagnosticul virusologic, serologic si metoda cromatografica pe strat sub-
tire. Tehnicile de testare rapida sunt ideale pentru utilizarea la nivel local datorita
costului mic si simplitatii realizarii.
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