ROMANIA
JUDETUL PRAHOVA
PRIMARIA MUNICIPIULUI PLOIESTI

HOTARAREA NR. ....coovov.

privind aprobarea participirii Municipiului Ploiesti in cadrul programului
Planului National de Redresare si Rezilienti al Rominiei, Componenta C12 -
Sanitate - Investitia 2. Dezvoltarea infrastructurii medicale prespitalicesti -
Investitia specifica: 12.4. Echipamente si materiale destinate reducerii riscului de
infectii nosocomiale si a depunerii proiectului :
“Reducerea riscului de infectii nosocomiale in Spitalul Municipal Ploiesti”

Consiliul Local al Municipiului Ploiesti,

Viazand Referatul de Aprobare a primarului Municipiului Ploiesti -
domnul ANDREI-LIVIU VOLOSEVICI, precum si Raportul de specialitate al
Directiei Economice nr. ~, Raportul de specialitate comun al Directiei
Relatii Internationale nr. _%g /2 /2. w2y al Directiei Administratie Publicd, Juridic-
Contencios, Achizitii Publite, Contracte nr.2023//} .21 al Directier Tehnic
Investitii nr./36,5£/ /3.{2. 222 prin care se propune/participarea Municipiului Ploiesti
in cadrul Planului National de Redresare si Rezilientd Componenta C12 — Sanatate -

—

materiale destinate reducerii riscului de infectii nosocomiale, apelul de proiecte MS-
0024 si a depunerii proiectului : “Reducerea riscului de infectii nosocomiale in
Spitalul Municipal Ploiesti”.

Avand in vedere:

- prevederile art. 5 alin. (3), art. 14 alin. (3), (4), din Legea nr. 273/2006 privind
finantele publice locale, cu modificérile si completarile ulterioare;

- Regulamentul (UE) 2021/241 al Parlamentului European si al Consiliului din 12
februarie 2021 de instituire a Mecanismului de redresare si rezilienta;

- Decizia Comisiei Europene 2021 / 608, de punere in aplicare a Consiliului de
aprobare a evaludrii Planului de Redresare si Rezilientd al Roméniei din 03
noiembrie 2021;

- prevederile art. 129 alin. (2) lit. b),e), alin. (9) lit. a), alin. (7) lit. c), si art.139
alin.3 lit. ) din O.U.G. nr. 57/2019 privind Codul administrativ, cu modificarile
si completdrile ulterioare;

- Ordonanta de urgentd nr. 124/2021 privind stabilirea cadrului institutional si
financiar pentru gestionarea fondurilor europene alocate Romaniei prin



Mecanismul de redresare si rezilientd, precum si pentru modificarea si
completarea Ordonantei de urgentd a Guvernului nr. 155/2020 privind unele
masuri pentru elaborarea Planului national de redresare si rezilientd necesar
Romaéniei pentru accesarea de fonduri externe rambursabile si nerambursabile in
cadrul Mecanismului de redresare si rezilientd cu completérile si modificarile
ulterioare;

- Hotararea Guvernului nr. 209/2022 pentru aprobarea Normelor metodologice de
aplicare a prevederilor Ordonantei de Urgenta a Guvernului nr. 124/2021 privind
stabilirea cadrului institutional si financiar pentru gestionarea fondurilor
europene alocate Roméniei prin Mecanismul de redresare si rezilientd precum si
pentru modificarea si completarea Ordonantei de urgentd a Guvernului nr.
155/2020 privind unele masuri pentru elaborarea Planului national de redresare si
rezilientd necesar Roméniei pentru accesarea de fonduri externe rambursabile si
nerambursabile 1n cadrul Mecanismului de redresare si rezilienta;

- Ordinul Ministrului S#ndtatii nr. 2.736/2022 privind aprobarea Ghidului
beneficiarului pentru investitia specificd: 12.4. Echipamente si materiale destinate
reducerii riscului de infectii nosocomiale din cadrul pilonului V: Sandtate s1
rezilientd institutionald - componenta 12: Sanéatate - investitia 12. Dezvoltarea
infrastructurii spitalicesti publice;

- Planul National de Redresare si Rezilientd al Romaniei aprobat de Consiliul UE
(28 octombrie 2021);

Tinind cont de Raportul Comisiei de specialitate nr. 1 - Comisia de buget finante,
control, administrarea domeniului public si privat, studii, strategii si prognoze, din data

HOTARASTE:

Art. 1. Se aprobd proiectul ”Reducerea riscului de infectii nosocomiale prin
achizitia de echipamente si materiale la Spitalul Municipal Ploiesti” in vederea
finantirii acestuia in cadrul Planului National De Redresare $i Rezilientd - Componenta
C12 — Sanatate - Investitia 2. Dezvoltarea infrastructurii spitalicesti publice- 12.4.
Echipamente si materiale destinate reducerii riscului de infectii nosocomiale, apelul de
proiecte MS-0024.

Art. 2. Se aproba valoarea totald a proiectului "Reducerea riscului de infectii
nosocomiale in Spitalul Municipal Ploiesti”, in cuantum de 14.645.964,00 LEI
(inclusiv TVA).

7

|  Total eligibil ArAa TVA (LEI) [12.307.532,77

l

TVA pentru valoare eligibila (1x19%) | 2.338.431,23




E Total eligibil cu TVA (1+2) | 14.645.964,00 |
4 Total neeligibil fara TVA B 0,00
5 TVA pentru valoare neeligibila (4x19%) ; 0,00 |
6 Total neeligibil cu TVA (4+5) 000 |
7 Total proiect fara TVA (1+4) 12.307.532,77
8 | Total TVA proiect (2+5) 2.338.431,23 |
g Total proiect cu TVA (7+8) (LED) ~ |14.645.964.00

Art.3. Se aproba contributia proprie in proiectul "Reducerea riscului de
infectii nosocomiale in Spitalul Municipal Ploiesti” in cuantum de 0,00 lei fara TVA
reprezentind achitarea tuturor cheltuielilor eligibile si neeligibile ale proiectului:

- contributie proprie la cheltuielile eligibile = 0,00 lei fara TVA

- contributie proprie la cheltuielile neeligibile = 0,00 lei fara TVA

- total TVA proiect = 2.338.431,23 lei - valoarea TVA aferentd cheltuielilor
eligibile va fi suportata de la bugetul de stat.

Art.4. Sumele reprezentind cheltuieli conexe ce pot apdrea pe durata
implementarii proiectului ”Reducerea riscului de infectii nosocomiale in Spitalul
Municipal Ploiesti” pentru implementarea proiectului in conditii optime, se vor
asigura din Bugetul local al Unitatii Administrativ Teritoriale-Municipiul Ploiesti.

Art.5. Se vor asigura toate resursele financiare necesare implementarii.

Art.6. Se certificd valorile prevazute in formularul Anexa 1 - Cererea de
finantare, in conformitate cu Rapoartele de analizd aferente anului de referintd 2021,
valori transmise si asumate de cétre partenerul Spitalul Municipal Ploiesti conform
Anexa 1 la prezenta hotarére:

- Rata infectiilor nosocomiale: 0,25 %

- Rata infectiilor Clostridium difficile: 0,05 %

- Rata infectiilor microorganisme MDR: 1,31 %

- Numarul de probe analizate de microbiologie: 1.209 probe
- Gradul de ocupare al unitétii sanitare: 52,41.%

Art. 7. Se aprobd Acordul de parteneriat dintre Municipiul Ploiesti, in calitate de
Lider de parteneriat si Spitalul Municipal Ploiesti, in calitate de Partener, Unitate
sanitard beneficiara, conform Anexa 2 la prezenta hotarare.

Art. 8. Se aprobd nota de fundamentare a investitiei, conform Anexa 3 la
prezenta hotarare.

Art. 9. Se imputerniceste Primarul UAT Ploiesti - VOLOSEVICI Andrei - Liviu
si semneze toate actele necesare si contractul de finantare, in numele si pentru



solicitantul si aplicantul eligibil al proiectului - Unitatea Administrativ Teritoriala-
Municipiul Ploiesti si al Partenerului Spitalul Municipal Ploiesti

Axt. 10. Directia Tehnic Investitii, Directia Relatii Internationale si Directia
Economica vor aduce la indeplinire dispozitiile prezentei hotarari;

Art. 11. Directia Administratie Publica, Juridic Contencios, Achizitii Publice,
Contracte va aduce la cunostinta publica prevederile prezentei hotarari.

Data in Ploiesti, astazi

PRESEDINTE DE SEDINTA, CONTRASEMNEAZA
VALENTIN MARCU p. SECRETAR GENERAL,

MIHAELA LUCIA CONSTANTIN
DIRECTOR EXECUTIV



Anexa 1 la Hotérérea........

Rata infectiilor nosocomiale/ Rata infectiilor Clostridium difficile/ Rata infectiilor
microorganisme MDR/ Numarului de probe analizate de microbiologie probe /
Gradul de ocupare al unitatii sanitare

Valorile aferente anului 2021 pentru Rata infectiilor nosocomiale / Rata infectiilor
Clostridium difficile / Rata infectiilor microorganisme MDR depistate si declarate,
Numarului de probe analizate de microbiologie, Gradul de ocupare al unitdtii sanitare din
cadrul SPITALULUI MUNICIPAL PLOIESTI, sunt urmatoarele:

Rata infectiilor nosocomiale
depistate si declarate

| An 2021 - 0,25 %

Conform document- surse oficiala - RAPORT DE ACTIVITATE

CPIAAM 20217
Din totalul de cazuri de 6463 - 16 cazuri au fost pacienti cu
infectii nosocomiale.

Rata infectiilor Clostridium
difficile depistate si declarate

Numarului de probe analizate
de microbiologie

An 2021-0,05%

Conform document- sursg oficiala -
CPIAAM 20217

Din 16 cazuri de infectie nosocomiale 3 au fost cauri de infectii
digestive (Clostridium Dificile)

SRAPORT DE ACTIVITATE

An 2021 - 1202 probe

Conform document- sursa oficiala -
CPIAAM 202177

~RAPORT DE ACTIVITATE

Rata infectiilor microorganisme
MDR depistate si declarate

An 2021-1.31%

Conform document- sursa oficiala -
CPIAAM 20217

Din totalul de cazuri de 6463 - 85 cazuri au fost pacienti infectati
cu MDR.

~RAPORT DE ACTIVITATE

Gradut de ocupare al unitatii
sanitare

Anul 2021 -52.41%

Conform document- sursa coficiala - ,Raportare Indicatori de
performanta ai managemenitului spitalului”

JORDANESCU Maria Mihaela

Manager al SPITALULUI MUNICIPAL PLOIESTI

Q\UL p(.\

Semnatura:
/o Ay pA)




Anexa 2

Acord de Parteneriat nr. / 12,2022

incheiat intre

UNITATEA ADMINISTRATIV TERITORIALA MUNICIPIUL PLOIESTI, cu sediul in
Ploiesti, Piata Eroilor nr.1A, cod postal 100006, judetul Prahova, cod fiscal 2844855, reprezentata
legal prin Andrei Liviu Volosevici — Primar, in calitate de Lider de parteneriat / Partener 1

s
Spitalul Municipal Ploiesti, cu sediul in Ploiesti, Str. Ana Ipatescu nr. 59, judetul Prahova, cod

fiscal 2844227, reprezentat legal prin lordinescu Maria Mihaela — Manager, in calitate de Partener
/ Partener 2,

denumite In continuare, individual “Parte” si impreund "Par{i”

pentru depunerea si implementarea proiectului ,,Reducerea riscului de infectii nosocomiale in
Spitalul Municipal Ploiesti ”, in cadrul Componentei 12 — Sinitate, Investitia 2. Dezvoltarea
infrastructurii spitalicesti publice, Investitia Specifici 12.4. Echipamente $i materiale destinate

reducerii riscului de infectii nosocomiale.

S-A CONVENIT DUPA CUM URMEAZA:

Articolul 1 — Scop si obiective

1. Prezentul Acord de Parteneriat (denumit in continuare “Acordul”) defineste drepturile si
obligatiile Partilor si stabileste termenii $i conditiile colabordrii acestora in vederea depunerii si
implementirii proiectului ,,Reducerea riscului de infectii nosocomiale in Spitalul Municipal Ploiesti .

2. Partile vor actiona In conformitate cu legislatia nationald §i europeand aplicabild.

3. Orice anexe la prezentul Acord constituie parte integrantd a Acordului. In cazul unor
neconcordante intre Anexe $i Acord, prevederile celui din urmd vor prevala.

4. Scopul prezentului Acord de Parteneriat este ca Partenerul si-si exprime acordul In vederea
realizirii documentatiei si incircirii dosarului de finantate in conformitate cu prevederile Ghidul
apelului aferent Investitiei Specifica 12.4. Echipamente si materiale destinate reducerii riscului de
infectii nosocomiale, de catre Liderul de parteneriat.

5. Obiectivul Acordului de Parteneriat este de a oferi cadrul juridic In vederea participarii la apelul
de proiecte aferent Investitiei Specifice 12.4. Echipamente si materiale destinate reducerii riscului de
infectii nosocomiale, cu proiectul ,,Reducerea riscului de infectii nosocomiale in Spitalul Municipal
Ploiesti .

Articolul 2 — Intrarea in vigoare si durata



1. Prezentul Acord va intra in vigoare la data aplicdrii ultimei semndturi de catre Parfi. Acesta va
ramane In vigoare pand cand, dupd caz, cererea de finantare aferentd proiectului ,Reducerea riscului
de infectii nosocomiale in Spitalul Municipal Ploiesti ” va fi aprobatd sau respinsd, inclusiv asiguyrarea

sustenabilitatii si durabilitagii vor fi indeplinite, dar nu mai tarziu de 30 iunie 2026,

Articolul 3 — Principalele roluri si responsabilititi ale Partilor

1. Partile vor lua toate misurile adecvate §i necesare pentru a asigura indeplinirea obligatiilor si
obiectivelor care decurg din prezentul Acord.

2. Partile isi vor indeplini obligatiile care le revin cu eficientd, transparentd si congtiinciozitate.
Acestea se vor informa reciproc cu privire la toate aspectele importante pentru cooperarea generald
si pentru implementarea activitdtilor care urmeazd a fi desfagurate. Acestea vor actiona cu buné-
credintd in toate chestiunile §i vor actiona, in orice moment, in interesul realizarii cu succes a
proiectului.

Articolul 4 — Oblicatiile Liderului de parteneriat

1. Liderul de parteneriat este obligat sa furnizeze Partenerului un exemplar semnat al Acordului.

2. Liderul de parteneriat va realiza toate demersurile necesare in vederea semndrii Hotararii de
aprobare a proiectului, in functie de specificul acestuia.

i8]

3. Liderul de parteneriat se obligd sd transmitd dosarul de finantare in timp util, avand in vedere
procedura de aprobare a acestuia.

4. Liderul de parteneriat se obligd s numeascd persoane in cadrul unei unitati de implementare a
proiectului, in conformitate cu prevederile ghidului aferent Investitiei Specifice 12.4. Echipamente si
materiale destinate reducerii riscului de infectii nosocomiale.

5. Liderul de parteneriat se obligd s asigure implementarea proiectului §i sd realizeze achizitiile de
informare si publicitate, audit, consultan{a.

6. Liderul de parteneriat este raspunzitor de toate drepturile si obligatiile care se nasc prin
participarea la apelul de proiectul in cadrul Investitiei Specifice 12.4. Echipamente §i materiale
destinate reducerii riscului de infectii nosocomiale.

Articolul 5 — Drepturile Liderului de parteneriat

1. Liderul de parteneriat are dreptul de a incirca cererea de finantare si documentele aferente
acesteia, pentru proiectul ,,Reducerea riscului de infectii nosocomiale in Spitalul Municipal Ploiesti 7,
pe platforma dedicatd - proiecte.pnir.gov.ro.

Articolul 6 — Obligatiile Partenerului

1. Partenerul se obligh si furnizeze informatiile si documentele necesare, in vederea intocmirit
cererii de finantare si a documentelor aferente acesteia, in conformitate cu Ghidul apelului aferent



Investitiei Specifice 12.4. Echipamente si materiale destinate reducerii riscului de infectii
nosocomiale si legislatia aplicabila.

2. Partenerul se obliga si realizeze achizitiile aferente activitatii “Realizarea investitiei”.

Articolul 7 — Dispozitii finale

1. Prezentul Acord a fost intocmit in doud exemplare originale, din care fiecare Parte a primit un

exemplar.

Pentru Lider de parteneriat Pentru Partener

ladatade ..oooooveeeennene ladatade .coorveerennee.
Unitatea Administrativ Teritoriald Spitalul Municipal Pleiesti

Municipiul Ploiesti

Primar Manager
Andrei Livin Volesevici Iordanescu Maria Mihaeia



Anexa 3

NOTA DE FUNDAMENTARE
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CONFORM CONTRACT NR. 3057 din 18.11.2022 |

Titlul proiectului: ~Reducerea riscului de infectii nosocomiale in Spitalul Municipal Ploiesti”
Numarul contractului: 3057

Daia contractuiui: 18.11.2022

Solicitant: UAT Municipiul Ploiesti

Beneficiarul investitiel: Spitalul Municipal Ploiesti

Elaborator: SC EST PROIECT SRL

Finantator: PNRR — Componenta C12 - SANATATE

Intocmit de:
Data: 07.12.2022

Sandru Cristine!



Atributele documentului

Titlul proleciului: JReducerea riscului de infectii nosocomiale in Spitalul Municipal Ploiest?”
Numarul contractului: 3057

Data contractului: 18.11.2022

Solicitant: UAT Municipiul Plolesti

Beneficiarul investitiel: Spitalul Municipal Ploiesti

Elaborator: SC EST PROIECT SRL
Versiunea: 1.2
Starea documentului: i inlucru
| Pentru aprobare o
| Aprobat X

Istoricul modificarilor

| Versiune } Data L Sumarul modificarilor
| 11 Decembrie 2022 | Versiunea finala B
| 1.2 Decembrie 2022 ~ Versiune revizuita

Aprobat de: Intocmit de:
SC EST PROIECT SRL
Data: 07.12.2022 Data: 07.12.2022

Cristinel Sandru
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1 Descrierea situatiei actuale

Descriere unitatea sanitara

SPITALUL MUNICIPAL PLOIESTI este o unitate sanitard cu paturi, cu personalitate juridicd, spital
municipal clasificat la nivelul IV, ce furnizeazd servicii medicale spitalicesti din gama serviciilor de
spitalizare continud acuti si cronici, spitalizare de zi, dar si servicii de tip ambulatoriu, asigura conditii
de investigatii medicale, tratament, cazare, igiend, alimentatie si de prevenire a infectiilor
nozocomiale, conform normelor aprobate prin ordin al ministrului sanadtatii publice. De asemenea
spitalul rdspunde, in conditiile legii, pentru calitatea actului medical, pentru respectarea conditiilor
de cazare si igiend, alimentatie si de prevenire a infectiilor nozocomiale, preum si pentru acoperirea
prejudiciilor cauzate pacientilor.

Spitaiul Municipal Ploiesti dispune de o structurd complexd de specialitdti, dotare cu aparaturd
medicald corespunzdtoare, personal specializat, avand amplasament si accesibilitate pentru
municipiul Ploiesti.

Prin activitatea curentd se urméteste imbunatétirea starii de sdndtte a populatiei si realizarea unui
sistem de séndtate modern eficient, compatibil cu sistemele de sdndtate de Uniunea Europeand.

Misiunea Spitalului Municipal Ploiesti este ca prin servicille medicale asigurate sd devind calitativ
superioare, astfel incat s3 fie preferate in fata altora atat in sistemul sanitar cdt si In comunitatea
locld, regionald, nationald si internationala.

Locatia de implementare a proiectului va fi la adresa / adresele:
- str. Ana Ipdtescu, nr. 59, Localitatea Ploiesti, Judetul Prahova

Spitalul detine AUTORIZATIE SANITARA DE FUNCTIONARE Nr. 109/19.05.2021 pentru obiectivul:
Unitate Sanitard cu paturi, situatin - str. Strada Ana Ipdtescu nr. 59, Localitatea Ploiesti, Judetul
Prahova, avand ca obiecte de activitate:

- 8610 - ACTIVITATI DE ASISTENTA SPITALICEASCA.
- 8622 — ACTIVITATE DE ASISTENTA MEDICALA SPECIALIZATA;
- 8690 — ALTE ACTIVITAT! REFERITOARE LA SANATATEA UMANA

Spitalul detine CERTIFICAT DE ACREDITARE RENAR Nr. LM/547 — aferent laboratorului de analize
medicale indeplinind cerintele cu valabilitate pdnd in data de 20.05.2026

Spitalul detine CERTIFICAT DE ACREDITARE iSO 9001:2015 Nr RO-11752 pentru domeniul de
activitate: Activitdti de asistentd spitaliceascd continud si de zi pe specialitdtile medicale si
chirurgicale, servicii de laborator de analize medicale, laborator de radioterapie, laborator de
exploatdri functionale, laborator de recuperare, mediciend fizicd si balneologie, activitali de
asistentd medicald specializatd in ambulatoriu integrat, laborator de radiologie si imagistica
medical3, studii clinice in domeniul medicamentului indeplinind cerintele cu valabilitate pana in
data de 10.04.2622

Autorizatie Sanitar Veterinard nr. 2.475/20.05.2008 pentru obiectivul Cantind in care se desfdsoarad
urmtoarele activitdti: Receptia si depozitarea materiilor prime de origine animald, nonanimalg,
prepararea de meniuri si servicirea mese de cdtre consumatorul final in incina spitalului.

Autorizatie de transfuzie sanguind emisd de Directia de Sandtate Publica a Judetuli Prahova cu nr.
4/12.08.2016 — pentru urmatoarele activitdti din domeniul transfuziei sanguine:




- Aprovizionarea cu sige total si componente de sdnge pe baza solicitdrilor scrise din sectiile
spitalului;

- Receptia, evidenta, stocarea si lvrarea sangelui si a componentelor sanguine cdtre setiile
spitalului;

- FEfectuarea testelor pretransfuzionale;
- Pregatirea unitatilor de sange total si a componentelor sanguine in vederea administrarii;
- Consilierea privind utilizarea clinica a sangelui total si a componentelor sanguine;

- Prezervarea probelor biologice petransfuzionale si a unitdtilor de sénge sau componente
sanguine administrate pentru o perioadd de 48 de ore posttransfuzional in spatiile frigorifice
cu aceasta destinatie;

- TIntocmirea documentatiei corespunzatoare a tuturor activitatilor desfdsurate;

- Raportarea tuturor evenimentelor legate de actul transfuzional cdtre centrul de transfuzie
teritorial;

- Pé&strarea esantioanelor din ser sau plasmd recoltate petransfuzional, in cazul tuturpr
pacientilor, pe o perioada de minimum 6 luni, in spatii frigorifice( -15-18 °C).

Autorizati de Studii clinice Tn domeniul medicamentului emisd de Agentia Nationala a
Medicamentului si a Dispozitivelor Medicale din Romania cu nr. 12582E/03.09.2021 — pentru
urmatoarele specialitdti: Oncologie Medicald, Hematologie, Reumatologie, Medicind izica si
Reabilitare.

Certificat nr. Cl Rl 1434/2021 - pentru autorizarea Laboratorului de RX — diagnostic, cu valabilitate
pand in data de 02.02.2027;

Structura functionald a Spitalului Municipal Ploiesti, in conformitate cu autorizatia sanitard de
functionare, este urmétoarea:

- Sectia de medicind internd — 60 de paturi din care: Cardiologie 10 paturi, Gastroenterologie
10 paturi

- Sectia Reumatologie — 35 paturi;

- Sectia Oncologie Medicald — 60 de paturi;

- Sectia de recuperare, medicing fizica si balneologie — 50 paturi;
- Compartiment Radio terapie ~ 17 paturi;

- Camerd de gardd;

- Spitalizare de zi ~ 22 paturi;

- Unitate de transfuzie sanguind;

- Compartiment de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale;
- Sterilizare;

- Laborator exploréri funclionale;

- lLaborator analize medicale;

- Laborator radiologie, imagistici medicald;

- Laborator radioterapie;

- Serviciu de anatomie patologicd;




- lLaborator recuperare, medicin fizic3 si balneologie (baz3 de tratament);
- Serviciul de evaluare si statisticd medicald;
- Cabinet de diabet zaharat, nutritie si beli metabolice;
- Cabinet oncologie medicald;
- {abinet medicina muncii;
STAT DE FUNCTH — Conducerea spitalului
Conducerea spitalului
COMITET DIRECTOR
- manager spital - 1
- director medical - 1
- director financiar — 1
Consiliul de administratie:
- Reprezentant Primdria Municipiului Ploiesti;
- Consilieri locali — 2 persoane;
- Reprezentanti DSP Prahova — 2 persoane:
Supleanti:
- Reprezentant Primaria Municipiului Ploiesti;
- Consilieri locali — 2 perscane;
- Reprezentanti DSP Prahova ~ 2 persoane:
Consiliul Etic:
- Medic primar Cabinet de Oncologie — 1 persoand;
- Medic primar sectia Medicind Internd - 1 persoang;
- Medic primar Compartiment Hematologie - 1 persoansg;
- Medic primar sectia de recuperare, medicind fizicd si balneologie - 1 persoand;;
- Medic primar laborator de recuperare, medicina fizicd si balneologie - 1 persoang;;
- Asistent medical seciia de Medicina internd ~ 1 persoans;
- Reprezentant asociatiile de pacienti — 1 persoana;

Strucutra de personal ocupat;

Spitalul detine un numdr de 355 persoane angajate + 6 angajati temporar si_un medic rezident,
distribuiti dupa cum urmeaza:

- Sectia de medicind internd: 4 medici + 1 temporar, 15 asistenti medicali, 7 infirmiere, 6
ingrijitori;

- Comparitmentul de cardiologie: 1 medic, 4 asistenti medicali, 2 infirmiere;

- Compartimentul de Gastroenteorologie — 4 asistenti medicali, 4 infirimiere, 1 inrijitor;

- Compartiment Hematologie: 2 medici, 9 asisten{i medicali, 5 infirmiere, 3 ingrijitori;

- S. Reumatologie: 3 medici, 14 asistenti medicali, 5 infirmiere, 7 ingirijitori;




S. Recuperare: 3 medici, 11 asisten{i medicali, 10 infirmiere, 2 Tngrijitori;

- Comp. Recuperare neurologie: 1 medic, 7 asistenti medicali, 5 infirmiere, 1 ingrijitor;
- S. Oncologie: 4 medici, 27 asistenti medicall, 11 infirmiere, 9 ingrijitori;

- C.Radioterapie: 8 asistenti medicali, 3 infirmiere, 3 Tngrijitori;

- Lab. Radioterapie: 2 medici, 1 fizician, 8 asistenti medicali, 1 ingrijitor;

- C. Oncologie: 1 medic, 4 asistent] medicali;

- C. Medicina Muncii: 1 medic, 1 asistent medical;

- Cah. Diabet: 1 medic, 1 asistent medical;

- Alte activitdti: 2 medici, 6 asistenti medicali, 3 registratori 2 persoane TESA + 1 temporar;
- Farmacie: 1 farmacist, 5 asistenti medicali, 1 ingrijitor;

- Expl. Functionale: 4 asistneti medicali;

- Lab Anatomie patologicd: 1 medic, 1 biolog, 2 asistenti medicali 1 Ingrijitor;

- Laborator Radiologie: 4 medici, 8 asistenti medicali, 2 ingrijitori;

- Laborator analize: 3 medici, 1 chimist, 1 biolog, 1 biochimist

- Personal TESA: 15 + 3 temporari;

- Culte - 1TESA;

- Muncitori 1 sofer, 5 Spldtori, 22 Munciotir + 1 temporar, 5 Paznici;

- Laborator recuperare: 3 kineto, 15 asistenti medicali, 5 Ingrijitori

Gradul de ocupare al unitatii sanitare in anii 2021

- anul 2021 - 52,41 % - Conform raportului — ,Raportare Indicatori de performanta ai
managementulul spitalului™”

Situatia existenta nrivind infectiile asociate asistentei medicaie:

Rata infectiilor nosocomiale depistate si declarate - An 2021 — 0,25 % (Conform document— sursa
oficiala - ,RAPORT DE ACTIVITATE CPIAAM 2021”7 Din totalul de cazuri de 6463 — 16 cazuri au fost
pacienti cu infectii nosocomiale.)

Rata infectiilor Clostridium difficile depistate si declarate - An 2021 - 0,05% {Conform document—
sursa oficiala - ,RAPORT DE ACTIVITATE CPIAAM 2021” Din 16 cazuri de infectie nosocomiaie 3 au
fost cauri de infectii digestive {Clostridium Dificile))

Numarului de probe analizate de microbiologie - An 2021 -~ 1209 probe — {Documente suport —
RAPORT DE ACTIVITATE CPIAAM 2021)

Rata infectiilor microorganisme MDR depistate si declarate - An 2021 ~ 1,31% (CPIAAM 2021”7 Din
totalul de cazuri de 6463 — 85 cazuri au fost pacienti infectati cu MDR.)

Referitor la structuri functionale de boli infectioase pentru izolarea/gruparea si tratarea pacientilor

in cadrul spitalului, existd structuri functionale de boli infectioase pentru izolarea/gruparea si
tratarea pacientilor cu IAAM determinate de microorganisme MDR si cu infectii cu Clostridium
difficile.

in prezent, Spitalul Municipal Ploiesti are in structura functionala Compartiment de prevenire a
infectitlor asociate asistentei medicale C.P.LAAM.




CPIAAM reprezinta un serviciu-suport pentru toate sectiile unitatii sanitare, avand ca obiectiv
principal prevenirea, identificarea, gestionarea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale,
precum si a factorilor de risc, printr-o stransa si fructuoasa colaborare atat cu laboratorul, cat si cu
fiecare sectie/compartiment in parte, cu scopul de a asigura conditiile optime de fucru si de acordare
a serviciilor medicale in conditii de siguranta. Pentru indeplinirea scopului si obiectivelor, echipa
CPIAAM beneficiaza de dotari specifice activitatii sale. Activitatea CPIAAM a fost puternic impactata
de pandemie, personalul acestui serviciu a actionat prompt in identificarea circuitelor functionale,
amenajarea zonelor de triaj epidemiologic, efectuarea triajului pacientilor, protectia personalului
medical, prin informarea acestuia cu privire la masurile de protectie si instruirea periodica cu privire
la aplicarea corecta a procedurilor de echipare si dezechipare a echipamentului de protectie, a fost
implicat in screening-ul pentru infectia SARS-CoV-2 a personalului care isi desfasura activitatea in
spital. De asemenea, a fost implicat in efectuarea anchetelor epidemiologice in vederea gestionarii
cazurilor confirmate si a contactilor directi, in monitorizarea si raportarea catre structurile superioare
a datelor cu privire la cazurile carantinate, confirmate, izolate, internate si decedate.

Principalul factor care duce la aparitia de noi mecanisme de rezistentd este utilizarea inadecvata a
antibioticelor, JAAM reprezentdnd zona cea mai distinctd a manifestdrii rezistentei microbiene la
antibiotice, ele sunt in general determinate de germeni cu rezistentd la antimicrobiene de primd linie
si cu o crestere a folosirii antibioticelor de rezervd. Folosirea abuzivd si empiricd a produselor
antimicrobiene au dus 13 aparitia unor germeni multiplurezistenti la chimioterapicele antiinfectioase,
capabili s& determine IAAM epidemice in special la nivelul sectiilor de ATl si cu profil chirurgical.

Supravegherea IAAM in Terapie Intensivd este cu atat mai necesard cu cat pacientii internati pe
aceste sectii prezintd un risc de 5 - 10 ori mai mare de a dobandi o infectie datoritd factorilor
predictivi atdt intrinseci (de exemplu, imunodepresie) cat si extrinseci {de exemplu, ventilatie
mecanicd. Majoritatea acestor infectii din Terapie Intensivd sunt determinate de utilizarea
dispozitivelor invazive

Caracteristica importantd a IAAM este aceea ¢d sunt in legdturd directd sau indirectd cu tehnicile
invazive care supleeazd o functie vitald, necesitd utilizarea unui corp strdin (dispozitiv invaziv) care
scurtcircuiteazd mijloacele de aparare fiziologice (piele, mucoase, sfinctere).

infectia de plagd chirurgicald (SSI) face parte din IAAM. SSIs sunt situate pe locul al doilea ca
frecventd, reprezentand 10 pana la 40% din totalul IAAM, dupd infectiile determinate de cateterizare,
Organizatia Mondiald a Sandtatii (WHO) estimeazd cd la nivel mondial, 5-12% dintre pacientii
spitalizati dezvoltd IAAM, dintre care mai mult de 60% sunt asociate utilizdrii unui dispozitiv medical
sau chirurgical.

Consolidarea practicilor de prevenire si control al infectiilor si punerea in aplicare a administrarii
antimicrobienelor sunt mésuri esentiale pentru prevenirea infectiilor asociate asistentei medicale si a
aparitiei si raspandirii rezistentei la antimicrobiene Combaterea §i prevenirea IAAM este importanta
prin implementarea unei strategii la nivel de spital si desigur, este nevoie de numeroase mijloace
pentru realizarea lor.

Referitor Ia laboratorul de analize din cadrul spitalului

Laboratorui de Microbiclogie

Laboratorul de Analize Medicale al Spitalului Municipal Ploiesti isi desfasoard activitatea avand
o structurd functionald alcdtuitd din mal multe compartimente, si anume:

- Hematologie;
- Chimie Clinica;

- Imunologie




Microbiologie

In conformitate cu prevederile din cadrul Certificatului RENAR nr. LM 547, laboratorul de
Micorbiologie este acreditat pentru urméatoarele activitati:

Examenl microbiologic al secretiei vaginale si uretrale / examen microscopic, cultura,
identificare bacteriand si funcgicd;

Examneul microbiologic al exsudatului nazal/ examen microscopic, culturd, identificare
bacteriand si fungicd;

Examenul microbiologic al secretiei purulente / examen microscopic, culturd, identificare
bacteriana si fungicd;;

Examenul microbiologic al secretiei conjunctivale/ examen microscopic, culturd, identificare
bacteriand si fungica;

Uroculturd / examen microscopic, culturd, identificare bacteriana si fungics;
Coproculturd / examen microscopic, culturd, identificare bacteriana;
Antibiograma / CML: difuzimetrie

Examen coproparazitologic / microscopie opticé:

Principalele echipamente si dispozitive utilizate in laboratorul de microbiologie sunt:
Frigidere;

Termostat;

Pupinel;

Etuva;

Microscop;

Centrifuga;

Balantd; cronometruy;

Calculator;

Sistem automat de microbiologie DxM 1040 MicroScan WalkAway — aparat in comodat

Microscop de laborator Daffodil MCX

Personalul care deserveste Laboratorul de Microbiologie Clinicd este compus din:

1 medic;
1 chimist;
1 biolog;

1 biochimist

Asa cum reiese din informatiile de mai sus, dotarile existente ale compartimentului sunt minimale,
iar in present se lucreaza conform standardului CLSI iar in viitor se va implementa metodologia
standarului EUCAST.

Precizand ca intr-un laborator, fiecare minut conteaza este necesara inlocuirea metodei clasice de
diagnostic cu sisteme automate, care permite identificarea precisa si mai rapida microorganismelor,
dupa standardele europene in microbiologie.




Analizdnd situatia existentd in acest moment, in cadrul Laboratorului de Microbilogie, exista un
deficit de echipamente necesare in vederea trecerii la standardul EUCAST.

Standardele si recomandarile specificate Ordinului ministrului sénatdtii publice nr. 1.301/2007 pentru
aprobarea Normelor privind functionarea laboratoarelor de analize medicale subliniazd necesitatea
upgraddarii echipamentelor.

Problemele identificate la nivelul unitatii sanitare publice care au generat promovarea
proiectului

infectiile nosocomiale sunt definite de Legea nr. 3 din 8 ianuarie 2021 drept ,infectii ce apar la
pacientii care primesc ingrijiri in unitati medicale sau in centre rezidentiale sau care au primit recent
asemenea ingrijiri si care nu erau manifeste sau in incubatie la momentul internarii”. "Nosocomiale”
— unele dintre cele mai grave afectiuni ale oricarui sistem de sanatate este problematica intreg
personalului medical, atat sub aspectul gestionarii acestora, cat si a combaterii specifice.

Pandemia COVID-19 a evidentiat vulnerabilitatile infrastructurii sanitare din Romania, mai ales in
spitalele vechi cu circuite deficitare unde controlul infectiilor nosocomiale este deficitar, cu impact
asupra sigurantei pacientului. Astfel, o provocare serioasa rezultata din gestionarea pandemiei este si
cea legata de prevenirea si reducerea infectiilor nosocomiale in cadrul Spitalul Municipal Ploiesti. In
prezent dotarea spitalului cu echipamente si materiale privind prevenirea si reducerea infectiilor
asociate asistentei medicale este inferioara cu cerintele metodologiilor si actelor normative in
vigoare si departe de standardele din tarile europene avansate.

Problemele privind controlul si gestionarea infectiilor asociate asistentei medicale (nosocomiale)
identificate in cadrul Spitalului Municipal Plolesti, sunt:

- capacitatea laboratorului pentru efectuarea de analize specializate de microbiologie din cadrul
spitalului de a diagnostica si de a interpreta corect, este limitata - spitalul detine o parte din
echipamente este necesard extinderea laboratorului de microbiologie In vederea trecerii la
standardul de referinta (EUCAST).

De asemenea, acand in vedere faptul ¢d in laboratorul de microbiologie fiecare minut este foarte
important se identificd necesitate achizitiondrii de echipamente automate care sd permitd
identificarea precisa si mai rapida microorganismelor, dupa standardele europene in microbiologie.

in prezent, laboratorul de microbiologie lucreaza conform metodologiei CLSI, raportarea rezultatelor
la antibiograma realizandu-se conform CLSI 2022, fiind necesara tranzitia de la metodele uzuale
manuale la automatizare conform legislatiei nou aparute (iunie-iulie 2022) din acest domeniu care
impune adaptarea si trecerea la metodologia EUCAST

- deficit de echipamente si materiale performante in cadrul spitalului, necesare pentru reducerea
infectiilor noscomiale.

Neexistand echipamente si materiale necesare la nivel de unitate, rata infectiilor nosocomiale nu se
poate mentine la minim si astfel nu se poate asigura siguranta pacientilor.

Astfel, in contextul actual in care pandemia COVID-19 a evidentiat vulnerabilitatile infrastructurii
sanitare din Romania, mai ales in spitalele vechi cu circuite deficitare unde controlul infectiilor
nosocomiale este deficitar, cu impact asupra sigurantei pacientului, respectiv dotarea Spitalului
Municipal Ploiesti, cu echipamente si materiale privind prevenirea si reducerea infectiilor asociate
asistentel medicale este infericara cu cerintele metodologiilor si actelor normative in vigoare si
departe de standardele din tarile europene avansate, spitalul necesita finantarea investitiilor
propuse prin_prezentul proiecl, in vederea cresterii copacitatii de gestionare si prevenire ¢
infectiifor nosocomiale in cadrul Spitalului Municipal Ploiesti,
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2. Necesitatea si oportunitatea investitiei

Necesitatea si oportunitatea achizitionarii de echipamente si materiale destinate reducerii
riscului de infectii nosocomiale

Obiectivul general al proiectului vizeaza cresterea capacitatii de gestionare si prevenire a infectiilor
nosocomiale in cadrul Spitalului Municipal Ploiesti in vederea reducerii infectiilor asociate asistentei
medicale.

Cresterea capacitatii de gestionare si prevenire a infectiilor nosocomiale in cadrul Spitalului
Municipal Ploiesti se va realiza prin:

1. Dezvoltarea, imbunatatirea capacitatii si capabilitatii laboratorului pentru efectuarea de analize
specializate de microbiologie din cadrul spitalului prin achizitionarea de:

- Analizor pentru identificare microbiand prin spectrometrie de masa MALDI-TOF, Sistem automat de
identificare si testare a sensibilitdtii la antibiotice si antifungice.

2. ACHIZITIONAREA DE ECHIPAMENTE DESTINATE REDUCERH INFECTHLOR NOSOCOMIALE -
Sterilizator cu abur cu capacitatea de 300 litri cu doua usi si generator de abur incorporat {1 buc),
Nebulizator de dezinfectie (1 buc), Robot cu functie dubla de dezinfectie (10 Buc)

Sectorul sanitar din Romania se bazeaza pe o infrastructura proiectata cu 50-60 de ani in urma, cand
nevoia de servicii de sanatate era diferita de realitatile de astazi. Reteaua de spitale este deseori
fragmentata (multe spitale constau din mai multe pavilioane care sunt situate uneori departe unul de
celalalt, necesitand transferul intre sectiile aceluiasi spital prin ambulanta); utilizeaza cladiri vechi
care nu permit integrarea optima a circuitelor spitalicesti si genereaza dificultati frecvente in
adoptarea de noi tehnologii, ca urmare a limitarilor fizice inerente ale cladirilor; in plus ele nu dispun
de facilitati pentru accesul fizic (de exemplu, pentru persoanele cu handicap). Prin urmare, adaptarea
infrastructurii la nevoile servicillor actuale de sanatate {bolile netransmisibile, acumularea de
probleme de sanatate, complexele de co-morbiditate, existenta tehnologiilor complexe, ingrijirea
intensiva si sederea mai scurta etc.) este, in multe cazuri, imposibila sau mult mai scumpa decat
constructia de cladiri noi pentru a consolida activitatile anumitor spitale. In plus, in special in spitalele
vechi cu circuite necorespunzatoare, controlul infectiilor nosocomiale este inadecvat, ceea ce are un
impact negativ asupra sigurantei pacientului si care implica cheltuieli care pot fi evitate. Furnizarea
echipamentului necesar este inca departe de standardele tarilor europene avansate si deseori
distributia teritoriala a echipamentelor este insuficient echilibrata si calibrata in functie de nevoile
reale. Pandemia COVID-19 a evidentiat vulnerabilitatea infrastructurii din punct de vedere al crearii
de circuite, unde controlul infectiilor nosocomiale a fost deficitar, cu impact asupra sigurantei
pacientului.

in acelasi timp cresterea continua a rezistentei microbiene la antibiotice a atins in ultimii 15-20 de ani
nivelul unei amenintari extrem de serioase la adresa sanatatii populatiei ia nivel planetar; fenomenul
este o consecinta nedorita a utilizarii antibioticelor {fie ea justificata sau nu), precum si a transmiterii
interumane a germenilor rezistenti. Una dintre modalitatile de manifestare a acestei probleme este
aparitia de infectii nosocomiale cu germeni rezistenti la antibiotice, care aduc un risc considerabil
pentru siguranta pacientului internat in unitati medicale. Ca reactie la aceasta evolutie au fost
elaborate strategii si planuri de actiune atat de organisme internationale specializate cum este
Organizatia Mondiala a Sanatatii, dar si la nivel politic national {inclusiv cu includerea in strategii de
securitate nationala) sau international (Uniunea Europeana).

Pandemia COVID-19 a evidentiat vulnerabilitatile infrastructurii sanitare din Romania, mai ales in
spitalele vechi cu circuite deficitare unde controlul infectiilor nosocomiale este deficitar, cu impact
asupra siguraniei pacientului.
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In aceasta situatie se regaseste si Spitalul Municipal Ploiesti, respectiv dotarea spitalului cu
echipamente si materiale privind prevenirea si reducerea infectiilor asociate asistentei medicale este
inferioara cu cerintele metodologiilor si actelor normative in vigoare si departe de standardele din
tarile europene avansate.

Avand in vedere situatia din prezent, toate aceste investitii propuse prin prezentul proiect, sunt
necesare pentru cresterea capacitatii de gestionare si prevenire a infectiilor nosocomiale Spitalului
Municipal Ploiesti.

Proiectul initiat de UAT Municipiul Ploiesti in parteneriat si pentru Spitalul Municipal Ploiesti, prin
obiectivul sau general, este in conformitate cu prevederile PLANULUI NATIONAL DE REDRESARE Si
REZILIENTA, Pilonul V: Sanatate si rezilienta institutionala COMPONENTA: 12 — Sanatate, INVESTITIA:
I2. Dezvoltarea infrastructurii spitalicesti publice, Investitia specifica: i2.4. Echipamenie si materiale
destinate reducerii riscului de infectii nosocomiale, investitia realizata contribuind la rezolvarea
problemelor existente privind prevenirea, diagnosticul si tratamentul infectiilor asociate asistentei
medicale, evidentiate si accentuate de trecerea recenta prin pandemia de COVID-19.

Oportunitatea oferita de PLANUL NATIONAL DE REDRESARE SI REZILIENTA, prin prezentul apel de
proiecte vine in intampinarea nevoilor spitalului de a-si creste capacitatea de gestionare si prevenire
a infectiilor nosocomiale. Asistenta financiara nerambursabila disponibila in cadrul acestui program
de finantare reprezinta solutia optima de finantare a proiectului, avand in vedere caracterul limitat al
surselor financiare proprii si dificultatile existente in ceea ce priveste atragerea de surse externe de
finantare. Fara asistenta financiara primita prin PLANUL NATIONAL DE REDRESARE SI REZILIENTA
pentru dotarea cu echipamente si materiale destinate reducerii riscului de infectii nosocomiale,
spitalele nu vor putea oferi asigura o infrastructura medicala adecvata.

In plus, finantarea proiectului propus pentru Spitalul Municipal Ploiesti privind cresterea capacitatii
de gestionare si prevenire a infectiilor nosocomiale in cadrul spitalului, va raspunde recomandarilor
privind detectarea, supravegherea, prevenirea si controlul infectiilor nosocomiale facute de expertii
in domeniu (experti ai Centrului European pentru Prevenirea si Controlul Bolilor Transmisibile ECDC),
care includ:

- cresterea gradului de constientizare si promovarea unei mai bune intelegeri a infectiilor
nosocomiale si a masurilor de control incepand cu igiena mainilor;

- sustinerea unui climat in care spitalele nu sunt stigmatizate din cauza raportarii infectiilor
nosocomiale, ¢l incurajate sa lupte pentru imbunatatirea situatiei;

- organizarea unor module de training pentru diferite categorii de personal care lucreaza in spitale;

- implementarea unui sistem integrat de raportare, epidemiologic si microbiologic, care sa poata
furniza date pentru actiuni directe si imediate si pentru evaluarea la nivel de spital;

- imbunatatirea standardelor microbiologice si a protocoalelor de monitorizare a infectiilor
nosocomiale, stabilirea unei functii de referinta microbiclogica pentru identificarea unor tulpini
neobisnuite, confirmarea profilului de rezistenta la antibiotice si caracterizarea tulpinilor
bacteriene implicate in focare de infectii nosccomiale;

- o finantare adecvata pentru activitatile de control al infectiilor nosocomiale la nivel de spital si la
nivel national.

Astfel, in contextul actual in care pandemia COVID-19 a evidentiat vulnerabilitatile infrastructurii
sanitare din Romania, mai ales in spitalele vechi cu circuite deficitare unde controlul infectiilor
nosocomiale este deficitar, cu impact asupra sigurantei pacientului, respectiv dotarea Spitalului
Municipal Ploiesti, cu echipamente si materiale privind prevenirea si reducerea infectiilor asociate
asistentel medicale este infericara cu cerintele metodologillor si actelor normative in vigoare si
departe de standardele din tarile europene avansate, spitalul necesita finantarea investitiilor
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propuse prin prezentul proiect, in vederea cresterii capacitotii de gestionare si_prevenire a

infectiilor nosocomiale in cadrul Spitalului Municipal Plojesti descrise mai sus.

Investitii propuse prin prezentul proiect si contributia lor la satisfacerea nevolior si solutionarea
problemelor identificate

Probleme identificate

Contributia lor la satisfacerea nevoilor si solutionarea
problemelor identificate

Capacitatea laboratorulul pentru efectuarea
de analize specializate de microbiclogie din
cadrul spitalului de a diagnostica si de a
interpreta corect, este limitata - aparatura
deficitara, folosirea de metode wuzuale
manuale si lipsa folosirii standardul de
| referinta {EUCAST). In prezent, laboratorul
de microbiologie lucreaza conform
metodologiei CLSI, raportarea rezultatelor la
antibiograma realizandu-se conform CLS|
2022, fiind necesara tranzitia de la metodele
uzuale manuale la automatizare conform
legisiatiel nou aparuta (iunie-iulie 2022) din
acest domeniu care impune adaptarea si
trecerea la metodologia EUCAST

Prin dotarea {aboratorului de microbiclogie existent cu
tehnologii de ultima generatie achizitionarea a unui analizor
pentru identificare microbiand prin spectrometrie de mas3
MALD! - TOF si achizitia unui Sistem automat de identificare si
testare a sensibilitdtii la antibiotice si antifungic, se vor asigura
cresterea  calitatli rezultatelor obtinute si integrarea
rezultatelor monitorizarilor si a studiilor de cercetare Iz nivel
eurgpean. Echipamentele propuse vor fi compatibile si
interdependente, solutii ce vor fi integrate in spatiul disponibil,
conform procedurilor de lucru ce urmeaza a fi adaptate

| metodologiel EUCAST prin utilizarea noilor tehnologii.

Proiectul propune implementarea extinsa si uniforma a
standardelor europene de interpretare prin achizitionarea de
echipamente pentru laboratorul de microbiologie ce vor utiliza
metoda EUCAST.

Echipamentele propuse a fi achizitionate au un grad foarie
ridicat de tehnolgizare, respectiv:

Analizorul pentru identificare microbianad prin spectrometrie de |

masd MALDI-TOF, Tn doar cdteva minute realizaeazd
identificarea bacterillor si levurifor din culturi de prelevate
umane, prin metoda spectrometriel de masd MALDETOF,
tehnologie de ultimd generatie, care s3 asigure scaderea
semnificativd a timpulul necesar pentru a se emite un rezultat.
Prin solutia software a echipamentului permite integrarea
rezultatelor din laboratorul de bacteriologie pentru a se obtine
date si rapoarte consolidate care sd ajute la gestionarea
infectiifor, Tn special a infectilor nosocomiale. De asemenea se
va avea In vedere ca acest echipametn s& dispund de un sistem
de comunicare cu 0 bazd de date ce se actualizeazd in mod
permanent In vederea identificdrii rapide a micro-
organismelor.

Se vor detecta simultan o mare varietate de agenti patogeni si
markeri de rezistenta la antibiotic, direct din produs patologic
care pot fi omisi prin metoda cultivarii clasice; identificare si
testare a sensibilitatii la antibiotice si antifungice a bacteriilor si
levurilor, precum si de interpretare z fenctipurilor de
rezistenta identificate, oferind astfel informatii valoroase
medicilor in luarea deciziilor optime de tratament pentru
pacientl; citirea automata in dinamica a probelor inoculate
permitand pozitivarea unei probe intr-un timp foarte scurt
reducand astfel semnificativ timpul necesar diagnosticarii unui

| caz de septicemie; obtinerea unei antibiograme cu rezultat

fenotipic si CMI {concentratie minim inhibitorie} in doar cateva
ore direct din hemocultura pozitiva fars a mai fi nevoie sa se
efectueze o cultura care in mod uzual poate dura minim 24 de
ore, reducand timpul pana la obtinerea rezultatului de la zile Ia
ore.

Sistem automat de identificare si testare a sensibilitatii la




Contributia lor la satisfaceres nevoilor si solutionarea
problemelor identificate

Deficit de echipamente si
performante in cadrul spitalului, necesare
pentru reducerea infectiilor noscomiale
Neexistand echipamente si materiale
necesare la nivel de unitate, rata infectiilor
nosocomiale nu se poate mentine la minim si
astfel nu se poate asigura siguranta
pacientilor.

Astfel, in contextul actual in care pandemia
COVID-19  a evidential wvulnerabilitatile
infrastructurii sanitare din Romania, mai ales
in spitalele vechi cu circuite deficitare unde

controlul  infectifor nosocomiale  este
deficitar, cu impact asupra sigurante
pacientului, respectiv dotarea Spitalului
Municipal Ploiesti, cu echipamente si

materiale privind prevenirea si reducerea
infectiilor asociate asistentel medicale este
inferioara cu cerintele metodologillor s

| actelor normative in vigoare si departe de

antibiotice si antifungice a bacteriilor si levurilor, precum si de
interpretare a fenotipurilor de rezistentd identificate ofera
informatii valoroase medicilor in luarea deciziilor optime de
tratament pentru pacienti. Interpretarea CMI {Concentratia
Minima Inhibitorie) va fi realizatd conform ghidurilor
internationale in special EUCAST."

In prezent, laboratorul pentru efectuarea de analize
specializate de microbiologie din cadrul spitalului conform
metodologiel CLSI, raportarea rerzultatelor la antibiograma
realizandu-se conform CLSI 2022. Prin proiectul propus, ,
laboratorul de microbiclogie va face tranzitia la metodologia
EUCAST, prin implementarea extinsa si uniforma, constand in
raportarea rezultatelor antibiogramelor conform EUCAST, in
scopul cresterii calitatii rezultatelor obtinute si integrarea
rezultatelor monitorizarilor si a studiilor de cercetare la nivel
europearn.

Necesitatea trecerii la metodologia EUCAST este justificata
prin:

- legislatia nou aparuta {iunie-iulie 2022} din acest domeniu

materiale

impune adaptarea si trecerea la metodologia EUCAST
- in urma autocontroalelor preventive bacteriologice si testarii
eficientel dezinfectiet utilizarea tampoanelor de mana, probe
aeromicroflora, probe sanitatie de pe suprafete s-au dovedit a
fi necorespunzatoare. Astfel, sunt necesare echipamente care
detecteaza patogeni care pot fi omisi prin metoda cultivarii
clasice.
Dezvoltarea, imbunatatirea capacitatii sl capabilitatii
laboratorului pentru efectuarea de analize specializate de
microbiologie din cadrul spitalului va conduce cresterea
calitatii_rezultatelor obtinute si  integrarea rezultatelor
monitorizarifor si a studiilor de cercetare la nivel european si
implicit, pe termen lung, acestea vor contribui Iz reducerea din
vulnerabilitatile sistemulul de sanatate din Romania si la
| consclidarea sistemului de sanatate din Romania B
Din cauza numarulul tot mai ridicat de cazuri de infectii
spitalicesti, in cadrul spitalelor a aparut necesitatea de a apela
la solutii mai eficiente, economice si ecologice, ca metoda de
eliminare a acestor probleme. Principala alternativa la solutiile
utilizate pe scara larga In prezent, pe langa aplicarea unor
practici aseptice si a unor strategii de izolare, este utilizarea de

echipamente automatizate destinate reducerii infectiilor
noscomiale.

Prin dotarea unifatil sanitare cu echipamente automatizate
destinate reducerii infectiilor noscomiale Sterilizator cu abur cu
capacitatea de 300 litri cu doua usi si generator de abur
incorporat {1 buc), Nebulizator de dezinfectie {1 buc), Robot cu
functie dubla de dezinfectie {10 Buc)- - se vor asigura maparea
si efectuarea operatiunilor in mod automat prin dozarea

automata, constanta si eficienta a2 detergentilor  si
dezinfectantilor pentru  eliminarea eroril umane s 8
consumului  excesiv  de  detergent si dezinfectant;

implementarea de tehnologii de dezinfectie {suprafete, aer]
complet automatizate si programabile pentru mediile critice cu

tehnologii de control de la distanta si raportare directa a
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Contributia lor 1a satisfacerea nevoilor si solutionarea

Probleme identificate . e
problemelor identificate

standardele din tarile europene avansate, | efectuarii operatiunilor si a trasabilitatii, tehnologii ce
spitalul  necesita finantarea investitillor | diminueaza erorile umane si permit monitorizarea  si
propuse prin prezentul proiect, in vederea | respectarea proceselor de dezinfectie;

cresterii  capacitatii  de gestionare si | Reducerea riscuiui de infectii nosocomiale la nivelul spitalului
prevenire a infectiilor nosocomiale in cadrul | prin achizitionarea de echipamente si materiale sanitare
Spitalului Municipal Ploiesti performante  va  conduce la  asigurarea  precautiilor
suplimentare de contact (accesul la echipament personal de
protectie, produse medicale pentru  asigurarea asepsiei,
educatia _continua a personalului in privinta igienei), la
cresterea capacitatii de prevenire si reducere a infectiilor
asociate asistentel medicale din cadrul spitalului si implicit, pe

Beneficiile aduse de proiect

Toate aceste investitii propuse prin prezentul proiect, sunt necesare pentru cresterea capacitatii de
gestionare si prevenire a infectiilor nosocomiale Spitalului Municipal Ploiesti, astfel:

- dezvoltarea, imbunatatirea capacitatii si capabilitatii laboratorului pentru efectuarea de analize
specializate de microbiologie din cadrul spitalului va conduce cresterea calitatii rezultatelor obtinute
si integrarea rezultatelor monitorizarilor si a studiilor de cercetare la nivel european si implicit, pe
termen lung, acestea vor contribui la reducerea din vulnerabilitatile sistemului de sanatate din

- reducerea riscului de infectii nosocomiale la nivelul spitalului prin achizitionarea de echipamente si
materiale sanitare performante va conduce la asigurarea precautiilor- suplimentare de contact
(accesul la echipament personal de protectie, produse medicale peniru asigurarea asepsiei, educatia
continua a personalului in privinta igienei), la cresterea capaciiatii de prevenire si reducere a
infectiilor asociate asistentei medicale din cadrul spitalului si implicit, pe termen lung, acestea vor
contribui_la consolidarea sistemului de sanatate din Romania.

Pentru a se asigura buna desfasurare a activitatii Serviciului de Prevenire a infectiilor in ceea ce
priveste prevenirea si combaterea aparitiei cazurilor de IAAM in unitatea sanitara, se doreste
facilitarea achizitionarii dispozitivelor si materialelor medicale performante propuse prin prezentul
proiect, astfel incat siguranta pacientilor sa nu aiba de suferit.

In actualul contextul in care pandemia COVID-19 a evidentiat vulnerabilitatea infrastructurii din punct
de vedere al crearii de circuite, unde controiul infectilor nosocomiale a fost deficitar, cu impact
asupra sigurantei pacientului, aprobarea finantarii prezentului proiect pentru Spitalul Municipal
Ploiesti, face posibila respectarea cerintelor, metodologiilor si normelor sanitare in vigoare, precum
si asigurarea cresterii capacitatii de gestionare si prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale in
cadrul unitatii sanitare.

Achizitionarea de echipamente si materiale sanitare performante va conduce la reducerea riscului de
aparitie a infectiilor asociate asistentei medicale la nivel de unitate sanitara prin asigurarea
precautiilor suplimentare de contact (accesul la echipament personal de protectie, produse medicale
pentru asigurarea asepsiei, educatia continua a personalului in privinta igienei), prin cresterea
capacitatii de prevenire si implicit reducere numarului de infectiilor intraspitalicesti.

Astfel, proiectul propus, prin obiectivul sau general - cresterea capacitatii de gestionare si prevenire a
infectiilor nosocomigle in cadrul Spitalului Municipal Ploiesti - va contribui si la imbunatatirea
activitatilor de control al infectiiior nosocomiale la nivel de spital si la nivel national, la mentinerea la
minim a ratei infectiilor nosocomiale, la ridicarea nivelului calitativ al actului medical, la scaderea
numarului de pacienti cu infectii nosocomiale si implicit la asigurarea sigurantei pacientilor din cadrul
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spitalului. In plus, proiectul propus este vital pentru Municipiul Ploiesti, prin organizarea in cadrul
spitalufui a unor structuri functionale de boli infectioase — de izolare, se acopera nevoile din prezent
la nivelul infrastructurii de sanatate din din Municipiul Plojesti si localitdtile apartindtoare si se
asigura siguranta pacientilor prin limitarea raspandirea virusurilor si prin abordarea corespunzatoare
a pacientilor cu boli Infectioase.

Solicitantul nroiectului;

UAT Municipiul Ploesti

Beneficiarul investitiei:

Spitalul Municipal Ploiesti

Denumirea proiectului:

,Reducerea riscului de infectii nosocomiale in Spitalul Municipal Ploiesti”

Sursele de finantare ale investitiei:

PLANUL NATIONAL DE REDRESARE Si REZILIENTA, Pilonul V: Sanatate si rezilienta institutionala,
COMPONENTA: 12 - Sanatate, INVESTITIA: 12. Dezvoltarea infrastructurii spitalicesti publice,
Investitia specifica: 12.4. Echipamente si materiale destinate reducerii riscului de infectii nosocomiale,
APELUL DE PROIECTE — COD APEL: MS-0024

Situatia propusa pentru realizarea proiectului de investitii:

Obiectivul general

Obiectivul general al proiectului vizeaza cresterea capacitatii de gestionare si prevenire a infectiilor
nosocomiale in cadrul Spitalului Municipal Ploiesti in vederea reducerii infectiilor asociate asistentei
medicale.

Obiective specifice ale proiectului

1. Dezvoltarea, imbunatatirea capacitatii si capabilitatii laboratorului pentru efectuarea de analize
specializate de microbiologie din cadrul spitalului prin achizitionarea de:

- Analizor pentru identificare microbiand prin spectrometrie de masa MALDI-TOF, Sistem automat de
identificare si testare a sensibilitatii la antibiotice si antifungice, Autoclav pentru inactivare produse
biologice (1 buc);

2. ACHIZITIONAREA DE ECHIPAMENTE DESTINATE REDUCERII INFECTHLOR NOSOCOMIALE -
Sterilizator cu abur cu capacitatea de 300 litri cu doua usi si generator de abur incorporat (1 buc),
Nebulizator de dezinfectie {1 buc), Robot cu functie dubla de dezinfectie (10 Buc)

Localizare proiect
Investitiile propuse prin proiect se vor realiza in cadrul Spitalului Municipal Ploiesti la locatia:

- str. Ana lpatescu, nr. 59, Localitatea Ploiesti, Judetul Prahova, avind numdr cadastral 129412,
fiind in proprietatea Municipiului Ploiest;
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4. Valoarea investitie

Buget proiect
Total eligibil fara TVA = 12.307.532,77 lei

TVA pentru valoare eligibila = 2.338.431,23 lei
Total eligibil cu TVA = 14.645.964,00 lei

Total neeligibil fara TVA 0,00 lei

TVA pentru valoare neeligibila = 0,00 lei

Total neeligibil cu TVA = 0,00 lei

Total proiect fara TVA = 12.307.532,77 lei

Total TVA proiect = 2.338.431,23 lei

Total proiect cu TVA = 14.645.964,00 lei
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5. Aprobare document

APROBAT AVIZAT _
Dr. OCTAYIAN PETRE
Medic pri ,
Dr. Petre Octavian — Director Medical cod

MANAGER SPITALUL MUNICIPAL
PLOIESTI

Ec. IORDANESCU Maria Mihaela

\\\V—vl‘l

Dr. Nedelcovici Daniel — Medic Sef Laborator
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