MINISTERUL SANATATII, MUNCII ST PROTECTIEI SOCIALE
AL REPUBLICII MOLDOVA

ORDIN
mun.Chiginau

L A ophe 2020 ar. 2774

Cu privire la masurile de prevenire
si control al infectiei cu Coronavirusul de tip nou (COVID-19)

In scopul implementirii masurilor de prevenire si control al infectiei cu
Coronavirusul de tip nou (2019-nCoV), reiesind din situatia epidemiologica si
raspandirea infectiei la nivel global, realizarii prevederilor Regulamentului Sanitar
International (2005) si recomandirilor Organizatiei Mondiale a Sanatétii, si in
temeiul Hotararii Guvernului nr.694 din 30.08.2017 Cu privire la organizarea si
functionarea Ministerului Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociale,

ORDON:

1. A aproba:

1) Buletinul de insotire a probei biologice pentru detectia virusulur SARS-
Cov-2 (COVID-19), conform anexei nr.1;

2) Formularul provizoriu OMS pentru raportarea cazurilor probabile si
confirmate de infectie cu COVID-19”, conform anexei nr.2.

2. Conduciatorii Directiei generale asistentd sociald si sadnatatii a Consiliului
municipal Chisindu, Serviciului S&ndtate a Primariei municipiului Balti, Directiei
Sinatdtii si Protectiei Sociale a UTA Gégauzia, institutiilor medico-sanitare,
serviciilor medico-sanitare ale ministerelor si autoritdtilor administratiilor publice
centrale, Agentiei Nationale pentru Sanitate Publicid cu subdiviziunile teritoriale in
limita competentei:

1) vor asigura actualizarea planurilor institutionale si teritoriale de pregétire si
rdspuns la situatii exceptionale si urgente de sandtate publicd cu includerea
masurilor de prevenire si control al infectiei cu Coronavirusul de tip nou (2019-
nCoV);

2) vor asigura sporirea vigilentei lucratorilor medicali pentru depistarea precoce
a posibililor bolnavi in baza datelor clinice si anamnezei epidemiologice (vizitarea
in ultimele 14 zile a tdrilor cu transmitere locald/comunitard extinsa si zonele
afectate de COVID-19);

3) vor instrui lucrdtorii medicali in domeniul manifestarilor clinice,
diagnosticului bolii, utilizarii si decontaminarii echipamentului personal de protectie



si masurilor de control al infectiilor in conformitate cu Ghidul de supraveghere si
diagnostic a ILI/ARI/SARI si MERS-CoV, 2015;

4) vor asigura evaluarea si suplinirea stocurilor de echipament personal de
protectie, medicamente §i preparate biodistructive;

5) vor verifica functionarea si corectarea, la necesitate, a schemei de informare a
institutiilor medicale ierarhic superioare si a autoritétilor vizate;

6) vor asigura suspectarea cazurilor si indicarea investigatiei de laborator in baza
definitiei de caz de supraveghere (conform OMS
https://www.who.int/publications-detail/global-surveillance-for-human-infection-
with-novel-coronavirus-(2019-ncov)) care include:

Caz suspect
Pacient cu boald respiratorie acutd (febrd si cel putin un semn / simptom al bolii
respiratorii), $I fara altd etiologie care sd explice pe deplin prezentarea clinica SI cu
un istoric de célatorie In zonele cu transmitere locald/comunitard extinsi* de
COVID-19 in ultimele 14 zile anterioare debutul simptomelor,
SAU
Pacient cu boald respiratorie acutd (febrd si cel putin un semn/simptom al bolii
respiratorii), SI care a fost in contact cu un caz COVID-19 confirmat sau probabil
(vezi definitia contactului**) in ultimele 14 zile inainte de debutul simptomelor,
SAU
Pacient cu infectie respiratorie acutad severa (SARI***), SI care necesitd spitalizare
SI fard alta etiologie care explicad pe deplin prezentarea clinici.

Caz probabil
Reprezinta cazul suspect la care rezultatul testarii pentru COVID-19, comunicat
de laborator, este neconcludent.

Caz confirmat
Reprezintd cazul pentru care a fost primitd confirmarea de laborator a infectiei
COVID-19, indiferent de semnele si simptomele clinice.

Nota:
*Zonele cu transmitere locald/comunitard extinsd si zonele afectate de COVID-19

sunt publicate zilnic pe pagina web a Agentiei Nationale pentru Sinitate Publica
(www.ansp.md).

**Definitia contactului:

O persoana care intruneste oricare dintre urmétoarele circumstante:
- a locuit n aceeasi gospodarie cu un pacient inclus in caz suspect sau confirmat
cu COVID-19;
- a avut contact fizic direct sau indirect cu un pacient inclus in caz suspect sau
confirmat cu COVID-19;
- s-a aflat n aceeasi Incépere cu un pacient inclus in caz suspect sau confirmat cu

COVID-19;



- face parte din personalul de laborator care proceseazd probe recoltate de la un

pacient cu COVID-19;

- a cdlatorit cu orice mijloc de transport cu un pacient inclus In caz suspect sau
confirmat cu COVID- 19;

- s-a aflat intr-o zona cu transmitere locald/comunitarad extinsé si zonele afectate
de COVID-19, publicate pe pagina www.ansp.md.

***definitia SARI, este in conformitate cu ordinul MSMPS nr.1103 din 02.10.2019
”Cu privire la supravegherea epidemiologica la gripa, IACRS si SARI in Republica
Moldova si prezentarea informatiei sdptaimanale/lunare”.

7) vor notifica nominal despre persoana suspectid/bolnava cu completarea ,,Figei
de declaratie urgentd despre depistarea bolilor infectioase, intoxicatiilor si
toxiinfectiilor alimentare si profesionale acute, reactii adverse la administrarea
preparatelor imunobiologice” (formular nr. 058/e), cu informarea Centrului de
Sandtate Publica teritorial si Agentiei Nationale pentru Sinatate Publica (Punctul
Focal National pentru RSI, tel./fax 022574-557, e-mail smasp@ansp.gov.md);

8) vor colecta informatie privind fiecare caz confirmat de infectie cu
Coronavirusul de tip nou (2019-nCoV) in baza formularului nr. 058/e, cu
prezentarea copiei acesteia catre ANSP in termen de 5 zile dupd inchiderea
focarului;

9) vor implementa masuri urgente de localizare a focarului si limitarea
contactului cu persoana suspecta/bolnava;

10) vor asigura nominalizarea, dotarea §i pregdtirea practicd a echipei
specializate pentru izolarea si acordarea asistentei medicale pind la transportarea
persoanelor bolnave/suspecte la IMSP SCBI ,,Toma Ciorb3d”;

11) vor asigura transportarea pacientului la IMSP SCBI ”Toma Ciorbd”, cu
transport sanitar specializat, cu respectarea precautiunilor standarde si cerintelor de
control al infectiilor (Ghid de supraveghere si control in infectiile nozocomiale,
2009);

12) vor realiza masuri de comunicare cu populatia si mass-media privind
prevenirea aparitiei si raspandirii infectiei cu Coronavirusul de tip nou (2019-
nCoV).

2. IMSP Spitalul Clinic de Boli Infectioase ,,Toma Ciorba”, Spitalul Clinic
Republican, Spitalul Clinic Municipal de Boli Contagioase pentru Copii, Institutul
Mamei si Copilului, Maternitatea Municipald nr. 2 vor asigura:

1) desemnarea, dotarea si pregitirea unui bloc predestinat pentru izolarea si
tratamentul persoanelor suspecte/bolnave;

2) crearea conditiilor inofensive pentru personal cu respectarea masurilor de
control al infectiei;

3) administrarea tratamentului suspectilor/bolnavilor spitalizati cu infectia cu
Coronavirusul de tip nou (2019-nCoV);

4) gestionarea sigurd a deseurilor rezultate din activitatea asociatd asistentei
medicale in baza Ghidului de supraveghere si control in infectiile nozocomiale,
2009;

5) colectarea si transportarea urgentd si in siguranti a materialului biologic
pentru investigatii de laborator la ANSP in conformitate cu Ghidul de supraveghere




si diagnostic a ILI/ARI/SARI si MERS-CoV, 2015 si Ghidul national de
reglementdri pentru transportul substantelor infectioase, 2019 cu completarea
Buletinului de insotire a probei biologice pentru detectia virusului SARS-Cov-2
(COVID-19), conform anexei nr.1 a prezentului ordin.
3. Agentia Nationald pentru Sandtate Publicd, Spitalul Clinic de Boli Infectioase
,,Joma Ciorbd”, Universitatea de Stat de Medicind gi Farmacie ,Nicolae
Testemitanu” vor asigura acordarea ajutorului consultativ-metodic institutiilor
medico-sanitare privind principiile de acordare a asistentei medicale, misurile de
prevenire si rdspuns la infectia cu Coronavirusul de tip nou (2019-nCoV).
4. Agentia Nationald pentru Sénétate Publica va asigura:

1) monitorizarea situatiei epidemiologice in lume privind infectia cu
Coronavirusul de tip nou (2019-nCoV) cu evaluarea riscurilor pentru sinitatea
publica si informarea operativa a autoritétilor relevante;

2) transportarea probelor pentru investigare in laboratoarele de referinti ale
OMS la necesitate;

3) schimbul de informatii cu Punctul Focal al BRE OMS pentru Regulamentul
Sanitar International.

5. Centrele de Sanitate Publicd teritoriale (subdiviziuni teritoriale ale ANSP) si
departamentale vor asigura:

1) informarea de urgentd in cazul depistarii persoanelor suspecte/bolnave cu
infectia cu Coronavirusul de tip nou (2019-nCoV) a Agentiei Nationale pentru
Sandtate Publicd la tel/fax 022 574-557, e-mail smasp@ansp.gov.md si organizarea
realizirii masurilor de sanatate publica la locul depistarii si spitalizarii;

2) informarea autoritdtilor publice locale, directiilor teritoriale protectie civila si
situatii exceptionale, agentiilor de turism pentru coordonarea misurilor;

3) conlucrarea cu subdiviziunile teritoriale ale autoritdtilor competente in
punctele de trecere a frontierei (Politia de Frontierd, Serviciu Vamal) in scopul
initierii si realizarii, la necesitate, a masurilor de control sanitar;

4) ) investigatia epidemiologica a fiecdrui caz probabil si confirmat de infectie
cu COVID-19 cu completarea ,,Fisei de anchetare epidemiologici a focarului de
boala infectioasd” (formularul 362/e) si ,Formularul provizoriu OMS pentru
raportarea cazurilor probabile si confirmate de infectie cu COVID-19” (anexa nr.2).
Copiile Fisei epidemiologice si Formularului OMS se remit in adresa ANSP, sectia
supravegherea epidemiologica a gripei si IRVA in varianta pe hartie pentru fiecare
caz (gripa@ansp.gov.md)”.

6. Ordinul nr. 81din 24.01.2020 se abroga.

7. Controlul executdrii prezentului ordin se atribuie dnei Marina Golovaci si diui
Alexandru Holostenco, secretari de stat.

Viorica DUMBRAVEAN




Anexa nr.1
la ordinul MSMPS

nra’f 2 din 2.0 10

Buletin de insotire a probei biologice pentru detectia virusului

Informatia despre expeditor

- Institutia care a
. trimis proba

Medic
. (nume prenume)

Adresi e
Numirul de telefon | - - - ]
Definirea cazului | O Caz suspect [ Caz probabil
| Informatia despre paclent

Nume I Prcnume e

Numiirul de identificare Data de Varsti:

al pacientului D nastere

Adresa - Sex . O Masculin [0 Feminin

. [ Necunoscut

Numiir de telefon |

Tip D Tampon nazo- farmglan si oro- farmglan [1Lavaj bronho - alveolar []Aspiratul

- endotraheal [ Aspirat nazofaringian [JExsudat nazal [ISputdi [lTesut
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Data trimiterii in ora trimiterii ‘

laborator

__ Date clinice

Debutul bolii: =~ o

Cilatorie in zonele cu: [1Da Tara

transmitere ~ locald/comunitard | [JNy =~ Data returului |

extinsd de COVID-19 in ultimele sipunctulde |
14 zile anterioare debutul ' intrare in RM
simptomelor N R
Pacientul a avut contact cu un caz " ODa ONu 0O Necunoscut

confirmat
Comentarii
suphmentare

SARS-Cov-2 (COVID-19)

Semnitura si parafa medicului



Anexa nr.2
la ordinul MSMPS
nr.7/7 din_£7.0320.

Formularul provizoriu OMS pentru raportarea cazurilor probabile si confirmate
de infectie cu COVID-19

Formularul OMS de raportare a setului minim de date

Data raportarii citre autoritatea nationald de sanatate: [ [ 7 /LI L /LAILAILALA]
Institutia raportoare:

Tara raportoare:

Clasificarea cazului: o Confirmat o Probabil
Depistat la punct de intrare oNu oDa oNuse stie Daca da, data [# 107 /0 100 1/LAQLAILAILA]
Sectiunea 1: Informatie d ; . o e -

Identificatorul unic al cazului (utilizat in tari):
Data nasterii: [Z_1[ Z_1/[1. 100 /LA LA ILAJLA] sau vérsta estimatd: [__][_][__]1n ani
dacd <lan,[__J[ linlunisaudacid <1lun, [__][__1inzile

Sexul la nastere: o masculin o feminin
Locul unde s-a diagnosticat cazul: Tara:

Nivel admin. 1 (provincie): Nivel admin. 2 (raion):
Locul obisnuit de resedintd a pacientului: Tara:

Nivel admin. 1 (provincie) Nivel admin. 2 (raion):

Sectiunea 2: Informatie clinici
Evolutia clinica a pacientului
Data primelor simptome: L7 A2 /0 0 /A d0A L AdLA] o Asimptomatic o Necunoscut
Spitalizare: o Nu o Da o Nuse stie

Prima zi de spitalizare: [ Z_10 2 /L 00 V/EAJLAILAILA]

Denumirea spitalului:

Data izoldrii: L2101/ VEAILA LA A

A fost pacientul ventilat: o Nu oDa o Nuse stie

Starea de sdndtate (incercuiti) in momentul raportarii: recuperat/ nerecuperat /deces /necunoscut

Data decesului, daca caz: L2020 0 /0A 1A J0A LA

Simptomele pacientului (bifati toate simptoamele raportate):
o Antecedente de febra / frisoane o Dificultati in respiratie o dureri (bifati tot ce se aplica)
o Stare generald de slabiciune o Diaree ( ) musculare ( ) toracicd
o Tuse o Greatd/voma ( ) abdominale ( ) articulare
o Durere de gat o Durere de cap
o Nas curgétor o Iritabilitate/confuzie

o Altele, specificati

Semnele pacientului:

Temperatura: [__J[__1[__1o°C/oF

Bifati toate semnele observate:

o Exsudat faringian o Coma o Radiografie pulmonara anormala
o Injectie conjunctivald o Dispnee / tahipnee
o Accese o Auscultatie pulmonara anormal3

o Altele, specificati:




o Sarcina (trimestrul: ) o Post-partum (< 6 sdptamani)

o Boala cardiovasculara, inclusiv hipertensiune o Imunodeficientd, inclusiv HIV
o Diabet zaharat o Boala renala

a Boala hepatica o Boalad pulmonara cronica

o Boald neurologica sau neuromusculara cronica o Afectiuni maligne

o Altele, specificati:

o Student o Lucrator medical o Altele, specificati:
O Lucreazd cu animalele o Lucrator de laborator medical

A caldtorit pacientul in ultimele 14 zile inainte de aparitia simptomelor? o Nu oDa o Nu se stie
Daca da, va rugdm specificati locurile unde a calatorit pacientul:

Tara Orasul Data plecarii din loc
1.

2.
3.
A vizitat pacientul vreo institutie medicala in ultimele 14 zile de pana la aparitia simptomelor t?
o Nu oDa o Nu se stie
A fost pacientul in contact strans* cu o alta persoana cu infectie respiratorie acuté in ultimele 14 zile de pana la aparitia
simptomelor? aNu oDa aNuse stie Daca da, circumstantele contactului (bifati tot ce se aplica):
o In institutie medicald o in familie o lalocul de muncd o Nusestie o Altele, specificati:
A fost pacientul in contact cu un caz probabil sau confirmat in ultimele 14 zile de pana la aparitia simptomelor? :
o Nu oDa o Nuse stie
Dacad da, va rugam sa enumerati identificatorii unici de caz ai tuturor cazurilor probabile sau confirmate:
Identificator caz 1 Identificator caz 2 identificator caz 3
Daca da, circumstantele contactului (bifati tot ce se aplica):
oIninstitutie medicala  oInfamilie o laloculdemuncd o Nuse stie o Altele, specificati:
Dacd da, locatia/orasul/tara expunerii:

Ati vizitat vreo piata de animale vii in ultimele 14 zile de pana la aparitia simptomelor? oNu o Da o Nu se stie
Daca da, locatia/orasul/tara expunerii:

4: Informatie de lab:
Denumirea laboratorului de confirmare:
Va rugam specificati ce test a fost utilizat: Secventiere realizatd?: o Da o Nu o Nu se stie
Data confirmarii de laborator: [ Z 1[_Z_J/[_L I L I/LAILAILAILAL

! Contactul stréns este definit ca 1. Expunere asociati cu asistenta medicald, inclusiv oferirea de asistent3 direct3 pentru pacientii cu COVID-19, activitate
cu lucrétori medicali infectati cu noul coronavirus, vizitarea pacientilor sau aflarea in acelasi mediu inchis al unui pacient cu COVID-19. 2. Conlucrare
Tmpreund in stransé proximitate sau partajare a aceluiasi mediu de clas& cu un pacient COVID-19. 3. Célatorie impreuna cu un pacient COVID-19 in orice
tip de transport. 4. Locuire impreuna in aceeasi gospodarie cu un pacient COVID-19.




