MINISTERUL SANATATII AL REPUBLICII MOLDOVA

ORDIN
mun.Chisinau

2015 nr.

Privind actualizarea Ghidului cu privire

la prepararea, utilizarea si asigurarea calitatii
componentelor sanguine, aprobat prin

ordinul MS nr.105 din 23.04.2009 ,,Cu privire la aprobarea
Chidurilor de activitate transfuzionala”

n scopul realizarii Legii nr.241-XV1 din 20.11.2008 privind donarea si transfuzia
sanguind, Programului national ,Securitatea transfuzionalda si autoasigurarea tarii cu
preparate sanguine pentru anii 2012-2016", aprobat prin Hotarirea Guvernului nr. 134
din 27.02.2012, in vederea asigurarii securitatii transfuzionale si mentinerii sistemului
de calitate Tn activitatea serviciului de sange Tn corespundere cu recomandarile
Organizatiei Mondiale a Sanatatii si Directivele Europene, in temeiul prevederilor
Regulamentului privind organizarea si functionarea Ministerului Sanatatii, aprobat prin
Hotdrirea Guvernului nr.397 din 31 mai 2011,

ORDON:

1 Ghidul cu privire la prepararea, utilizarea si asigurarea calitdtii componentelor
sanguine se modifica si se completeaza dupa cum urmeaza:

1) Tabelul nr.3 ,Stari de sandtate care duc la suspendarea permanentd de la donarea
de sdnge/componente sanguine,, se modifica conform anexei nr. L

2) Tabelul nr.4 ,Stari de sanatate care duc la suspendarea temporara de la donarea de
sange/componente sanguine”, se modifica conform anexei nr.2.

2. Conducatorii centrelor de transfuzie a sangelui si institutiilor medico-sanitare Tn
componenta carora sunt sectii de transfuzie a sdngelui vor implementa Tn activitatea
practica si vor respecta cerintele ,,Ghidului cu privire la prepararea, utilizarea si
asigurarea calitatii componentelor sanguine”, aprobate prin prezentul ordin.

3. Consiliul National de Evaluare si Acreditare in Sanatate va organiza controlul
respectarii ,,Ghidului cu privire la prepararea, utilizarea si asigurarea calitatii
componentelor sanguine”, Tn cadrul evaludrii si acreditarii centrelor de transfuzie a
sangelui si institutiilor medico-sanitare in componenta carora sunt sectii de transfuzie
a sangelui.

4. A recomanda Companiei Nationale de Asigurari in Medicind de a organiza evaluarea
respectarii ,,Ghidului cu privire la prepararea, utilizarea si asigurarea calitatii
componentelor sanguine”, Tn cadrul controalelor efectuate in centrele de transfuzie a



sangelui si institutiile medico-sanitare in componenta carora sunt sectii de transfuzie
a sangelui, contractate Tn sistemul asigurarii obligatorii de asistentd medicala.

. Centrul National de Transfuzie a Sangelui va organiza monitorizarea implementarii
»,Ghidului cu privire la prepararea, utilizarea si asigurarea calitatii componentelor
sanguine”, Tn activitatea centrelor de transfuzie a sangelui si institutiilor medico-
sanitare in componenta carora sunt sectii de transfuzie a sangelui.

. Universitatea de Stat de Medicina si Farmacie ,,Nicolae Testemitanu” si Colegiile de
Medicina, vor organiza implementarea ,,Ghidului cu privire la prepararea, utilizarea
si asigurarea calitdtii componentelor sanguine”, Tn activitatea didactica a catedrelor
respective.

. Centrul National de Management in Sanéatate va organiza plasarea Ghidului pe pagina
WEB a Ministerului Sanatatii, la rubrica ,,Activitate”.

. Controlul executarii prezentului ordin se atribuie dlui Mihai Ciocanu, viceministru al

sanatatii.

Ministru



Anexanr. 1
la ordinul Ministerului Sanatatii
nr. 94 din ”12” februarie 2015

Tabelul 3

Stari de sanitate care duc la suspendarea permanenta de la donarea de singe/componente sanguine

Starea de sanatate

Suspendarea permanenta

Cancerul/ afectiunile maligne

Persoanele care prezintd boli maligne, sau au avut asemenea
afectiuni in trecut, sunt de obicei suspendate definitiv.

Boala Creutzfeldt-Jakob

Toate persoanele tratate in tecut cu extracte derivate din hipofiza
de origine umana, care au fost recipienti de dura mater sau grefe
corneale sau cei, carora li s-a spus de un risc familial de Boala
Creutzfeldt-Jakob sau oricare altd Encefalopatie Spongiforma
Transmisibila *

Diabetul si alte maladii a sistemului
endocrin

Toate tipurile de diabet, tireotoxicoza, sindromul Itenco-Cusenco,
hipotireoza

Stupefiantele

Oricare anamnestic de utilizare a substantelor psihoactive si
droguri injectabile, inahalabile, mestecate si prin fumat.

Bolile cardio-vasculare

Persoanele cu anamnestic de boala cardiaca, in special boala
coronariand, angind pectorald, vicii cardiace, boala varicoasa,
aritmie cardiaca severa, antecedente de boli cerebro-vasculare,
tromboze arteriale sau tromboze venoase recurente (Vedeti de
asemenea hipertensiunea)

Starile infectioase

Exista stari si boli infectioase care necesitd suspendare
permanenta:

Purtdtorii de HIV 5, HTLV l/ll, HBV, HCV

Babesioza'

Echinococoza

Leisimanioza

Fileriatioza

Tripanosomoza

Leigsmanioza(Kala-Azar) f

febra Q cronica |

Trypanosomiasis cruzi (boala Chagas) f

Tuberculoza

Sifilisul

Toxoplasmoza

Chlamidioza

(vedeti de asemenea sectiunea despre Bolile infectioase).
Persoanele, ale caror comportament sexual le plaseaza in grupul
de risc Tnalt de contractare a bolilor infectioase severe, care pot fi
transmise prin sange.

Recipientii de xenotransplant

Suspendarea permanenta

Boli a sistemului nervos central

Persoanele cu anamnestic de boald ischemica, in special boala
microinsulte, antecedente de boli organice, epilepsia,.

Boli a sistemului: gastrointestinal,
hepatobiliar, respirator, renal si a
pielei.

Persoanele cu anamnestic de boala cronica, in special ulcer gastric
si duodenal, pancreatita, hepatita, ciroza hepatica si steatoza
hepatica, litiaza biliard, pneumonia, bronsita, glomerulonefrite,
litiaza renald, psoriaza, eritrodermie si exema.




Anexanr. 2
la ordinul Ministerului Sanatatii
nr. 94 din 12" februarie 2015

Tabelul 4

Stari de sanatate care duc la suspendarea temporara de la donarea de singe/componente sanguine

Starea de sianatate

propus

Endoscopie cu biopsie utilizand instrumente

flexibile, leziune datdi de injectare,
acupuncturd*, tatuare* sau piercingul
corpului, stropirca mucoasei cu sange,

tesuturi sau transplant  omponen de origine
umana.

6 luni, avand efectuat un test NAT pentru hepatita virtald B si C.

Transfuzie de componente sanguine

6 luni, avand un test NAT negativ pentru hepatita virtala B si C.
Injectarea concentratului eritrocitare drept parte componentd a unui
program aprobat de imunizare va necesita evaluare clinica.

Febrd peste 38°C, boald de tip gripa, boli
acute a urechii, ochiului si organelor
respiratorii  superioare (faringe, laringe,
traheie, bronhii si plamini).

1 luna dupa disparitia simptomelor i vindecarea completa.

Virusul West Nile (WNV)

28 de zile dupd parasirea unei zone cu risc de contractare locala a
virusului West Nile, cu exceptia cazului in care rezultatul unui test
individual de amplificare a acidului nucleic (NAT) este negativ;
120 de zile dupd disparitia simptomelor clinice si vindecare
completa

Afectiunile renale

Glomerulonefritd acutd: 5 ani de suspendare dupa vindecarca
completa.
Piclonefrita: 2 ani de suspendare dupd vindecarea completa.

Comotia cerebrala sindromul

hipertensiunii intracraniana

sl

2 ani dupa vindecarea completa.

Administrarea de medicamente

Administrarea unui medicament poate indica o boald latenta, care
poate descalifica donatorul. Se recomanda sd se puna la dispozitia
personalului medical al centrelor de transfuzie o lista de medicamente
de uz frecvent, insotite de reguli privind acceptarca donatorilor.
Donatorii tratati cu medicamente prescrise, in special cu cele cu efect
teratogenic dovedit, trebuic sd fie suspendati pentru o perioada
corespunzatoare proprictitilor farmacocinetice ale medicamentelor
respective.

Donatorii ce administreazd acid acetilsalicilic pentru profilaxia altor
maladii nu vor fi acceptati pentru donarea de plachete.

Osteomiclita 2 ani dupa vindecarea completa.

Stupefiantele Oricare anamnestic de utilizare a substantelor inahalatorii, mestecabile
sau prin fumat, la 2 ani dupd Intreruperea utilizarii.

Gonoreea 2 ani dupa vindecarea completa.

Sarcind 12 luni dupa nastere sau intrerupere.

Reumatism articular acut

2 ani dupd atac, fard evidente de boald cardiaca cronicd, aceasta din
urma fiind un motiv de suspendare permanentd.

Interventii chirurgicale

Pacientii de dupa interventii chirurgicale majore nu trebuie sa doneze
pana la vindecarca completd si respectarca conditiilor, Tnaintate fatd
de donatori, in general, 6 luni.

Extractii dentare

Daca nu existd complicatii, o saptamana (din cauza riscului posibil de
bacteriemie tranzitorie).

Ciclul menstrual

5 zile de la terminarca sangerarii.

Boli tropicale

6 luni dupa revenirea dintr-o regiune tropicald si apoi doar daca nu au
suferit de febrd sau stari de rdu inexplicabile (vedeti bolile
infectioase).

Fracturi de oase sl entorse

tratamentulul conservativ.

supuse

Dupa vindecarea completi, si respectarea conditiilor, inaintate fata de
donator, in general, 6 luni.




