CAPITOLUL 25

SERVICIUL
HEMOTRANSFUZIONAL iN SISTEMUL SANATATII

25.1. SCURT ISTORIC

Serviciul de Sange este o ramura prioritara in medicina moderna din intrea-
ga lume, contribuind prin activitatea sa la diminuarea substantiala a mortalitatii
si invalidizarii populatiei. Salvarea gravidelor, bolnavilor chirurgicali, oncologici,
ginecologici, obstetricali, in situatii la limitd cu compatibilitate cu viata sau care
suferd de patologii grave este de neconceput fara un tratament transfuzional cu
componente si preparate ce se obtin din sange.

Nivelul actual de dezvoltare al biotehnologiilor moderne nu permite inlocuirea
sangelui cu alte remedii. Din aceasta cauza major tatea tarilor considera sangele
donat un patrimoniu National.

Componentele si preparatele procesnie din sénge donat pentru asistentd trans-
fuziologica in sistemul sanatatii sunt asieu-ate ce Serviciul de Sange (SS) (figura
71) al tarii, care este reprezentat prin Cc itrul National de Transfuzie a Sangelui
(CNTS), Centrul Hemotransfuzii Balti (GHB), sectiile de transfuzii (ST) — depar-
tamente ale institutiilor medico-sanitare publice — spitalele republicane, municipale
si raionale (IMSP).

In 1940 dr. S. Crivoseev deschide Centrul de Transfuzie a Sangelui la spitalul
chirurgical nr. 2 din or. Chisinau, in Republica Autonoma Moldoveneasca, fiind
inregistrati peste 150 de donatori.

Sub conducerea chirurgului B. Buciumenschi, in august 1944 se redeschide
Centrul de Transfuzie a Sangelui in sectia chirurgicala a Spitalului Republican,
primind primii donatori in acelasi an in luna decembrie.

In anul 1960, sub conducerea doamnei G. Dubovic, Centrul de Transfuzie a
Sangelui trece intr-o cladire noua, autonoma, situata pe str. Gh. Asachi din or. Chi-
sindu, tot acolo fiind deschisa Sectia Hematologica cu 25 de paturi.

In anul 1993, subdiviziunile incadrate in colectarea, testarea si prepararea san-
gelui de donator din Centrul Republican de Transfuzie a Sangelui au fost transfe-
rate in cladirea fostului spital de traumatologie din str. Academiei 11, unde pand in
prezent se afla sediul Centrului National de Transfuzie a Sangelui.

Aceasta ultima denumire vine din data intrarii in vigoare a Hotéararii Guvernu-
lui Republicii Moldova nr. 1050, din 04.10.2001, prin care Centrul Republican de
Transfuzie a Sangelui este reorganizat in centrul National de Transfuzie a Sangelui.

In prezent, Centrul National de Transfuzie a Sangelui este o institutie cu res-
ponsabilitati metodice de organizare a dondrii si transfuziei de sange din Republica
Moldova. Totodata, CNTS include Banca de Sange de nivel tertiar a republicii.
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Din momentul desfasurarii activitatii Centrul Republican, actualul Centru Na-
tional de Transfuzie a Sangelui, a fost condus de: G. Dubovic, S. Traian, V. Scurtu,
G. Nistiriuc, I. Midrigan, I. Grama, V. Cojocaru, L. Catrinici.

25.2. ORGANE REGULATORII ALE SERVICIULUI DE SANGE

e Comisia interdepartamentald pentru supravegherea realizirii Programului
national, instituitd prin HGRM.

Ministerul Sanatatii al Republicii Moldova.

Comitetul National de Hemovigilenta.

Consiliul de Evaluare si Acreditare in Sanatate.

Agentia Medicamentului.

Centrul Stiintifico - Practic Medicind Preventiva.
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25.3. REGLEMENTAREA SERVICIULUI DE SANGE

in ultimii ani activitatea Serviciului de Sange se desfisoara in temeiul urma-
toarei baze normative:

1. Legea Republicii Moldova nr. 1458-XII din 25.05.1993 ..Privind donarea
de sange™ (Monitor, 1993, nr. 7, art. 212).

2. Legea ocrotirii sanatatii nr. 411-X1II din 28 martie 1995.

3. Hotararea Guvernului Republici Moldova nr. 1050 din 4 octombrie 2001
..Cu privire la aprobarea Programului national de dezvoltare a Serviciului
de sange pe anii 2002-2006" (MO 12.10.2001 nr. 124-125, art. 1120);

4, Hotéararea Guvernului Republicii Moldova din 08.05.07 .,Cu privire la
aprobarea Programului national ,.Securitatea Transfuzionala si autoasigu-
rarea cu preparate sangvine pentru anii 2007-20117.

25.4. OPTIMIZAREA ORGANIZATORICA
SI ECONOMICA A ACTIVITATII SERVICIULUI DE SANGE

Pentru organizarea adecvata a activititilor in cadrul serviciului s-au elaborat
un §1r de reglementiri corelate cu cerintele internationale din domeniu:

» Ghidul pentru prepararea, utilizarea si asigurarea calitatii componentelor
sangvine.
Instructiunea cu privire la transfuzia componentelor sangvine.
Statutul Centrului National de Transfuzie a Sangelui;
Statutul Centrului Regional de Transfuzie a Sangelui;
Statutul Sectiei de Transfuzie a Sangelui;
Statutul Cabinetului de Transfuzie;
Statutul si componenta Comitetului National Hemovigilenta;

» Statutul Comitetului Transfuzional Spitalicesc.

Corespunzator ordinului Ministrului Sanatatii nr.46 din 31.01.2006, CNTS
este responsabil de colectarea, evaluarea, monitorizarea si analiza datelor statistice
ale compartimentului Asistenta hemotransfuzionala in sistemul sanatatii al tarii.
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Asigurarea asistentei transfuzionale in Republica Moldova, organizata in peri-
oada anilor 2002-2006 in corespundere cu Programul national pentru perioada re-
spectiva, a avut drept scop consolidarea serviciului si optimizarea lui organizatoricd
si functionald. Concomitent, antrenand in activitati concrete alte servicii ale siste-
mului sanataii, autoritatile administratiilor publice centrale si locale, organizatiile
obstesti si nonguvernamentale, comunitatea, s-a reugit de a schimba atitudinea fata
de donarea de sdnge prin aparitia categoriei de donatori voluntari neremunerafi,
nemotivati.

Ca urmare a obiectivelor de baza in perioada respectiva s-a obtinut optimizarea
organizatoricd i economicd a activitatii Serviciului de Sange.

Serviciului de Sange al republicii a asigurat in perioada respectiva deservirea
capacitatii institutiilor medicale de diferit tip organizatoric de 20 423 de paturi.

Corespunzitor Programului national, Serviciul (cu exceptia sectoarelor de Est
ale Republicii Moldova) s-a reorganizat dupa principiul geografic si a fost esalonat
in patru niveluri (figura 71):

CENTRUL NATIONAL
DE TRANSFUZIE A SANGELUI

Zona de deservire:
IMSP SR Anenii Noi 188

Centrul Regional
de transfuzie

a singelui

Nord. Balti

Zona de deservire:
IMSP SR Soroca

- 360

IMSP SR Drochia
-350

IMSP SR Edinet

- 435

IMSP SR Calarasi 220
IMSP SR Causeni 292
IMSP SR Cimislia 250
IMSP SR Héncesti 200
IMSP SR Orhei 510
IMSP SR Stefan Voda 220
IMSP SR Taraclia 115
IMSP SR Comrat 273

IMSP SR Ceadéar-Lunga 273
IMSP SR Ungheni 445

IMSP SR ICSOSMC 1 005

IMSP SCR 740
IMSP Inst. Oncologic 1 005
IMSP SCM nr.1 530

Sectia
de transfuzie
a sangelui Cahul

Zona de deservire:
Sectii de TS:
IMSP SR Cahul

- 486

IMSP SR Cantemir
-220

Figura 71. Esalonarea Serviciului Sangelui dupi principiul geografic

— Centrul National de Transfuzie a Sangelui (CNTS), banca de sange — nivel
national;

— Centrul Regional de Transfuzie a Sangelui Nord (Balti) si Sectia de Trans-
fuzie a IMSP SR Cahul cu responsabilitati pentru zona de Sud, bancile de
sange — nivel regional;

— Sectiile de Transfuzie a Sangelui in cadrul institutiilor medico-sanitare pu-
blice — 20 de unitdti — bancile de sdnge — nivel raional;

— Cabinetele de Transfuzie a Sangelui in cadrul institutiilor medico-sanitare,
23 de unitati — bancile de sange ale stationarelor.
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Functionalitatea pe niveluri a Serviciului de Sange permite centralizarea exa-
minarii sangelui de donator in laboratoarele acomodate tehnologic. In aceste sco-
puri in Centrele de transfuzie a sangelui, cu excluderea diversitatii algoritmului
de testéri, respectiv se asigura si securitatea transfuzionald imunologicé si pentru
infectii hemotransmisibile.

Intregul ciclu de preparare a componentelor si preparatelor biomedicale din san-
ge s-a inclus in Centrele amplasate in Chisinau si Balti, iar Sectia de Transfuzie a
IMSP SR Cahul - Serviciul de transfuzie cu responsabilitati regionale ,,Sud” asigu-
rd colectarea, testarea si va efectua in perspectivé fractionarea primard a sangelui.

Situatia privind asigurarea cu cadre in SS, in dinamica ultimilor 3 ani, atesta ca
statele de personal si structura lor a fost neinsemnat modificatd. Se constatd un flux
majorat de specialisti cu studii medii medicale si personal tehnic-auxiliar.

Specialisti cu studii superioare medicale

Gradul de completare a functiilor cu studii superioare medicale conform state-
lor de personal constituie 84,3 la suta in anul 2006 si 72,7 la suté in anul 2004.

Pentru fiecare medic-persoana fizica revine 1,7 functii in 2006 fatd de 1,96 in
2004.

Specialisti cu studii medii medicale

Gradul de completare a functiilor cu studii medii medicale in anul 2006 a con-
stituit 85,4%. iar in anul 2005 a atins 92,3 %.

Pentru fiecare asistent medical revine un efort in medie de 1,3 functii.

Structura dupa varsta pentru specialistii cu studii medicale:

46 % — colaboratori in varsti de 30-50 de ani;

21 % — colaboratori in varsti de 18-30 de ani;

17 % — colaboratori in varstd de 50-60 de ani;

16% din colaboratori sunt pensionari.

90% din colaboratori sunt femei.

Categoria superioara este atribuitd la 49% din numérul medicilor.

Categoria I la 14% din numarul medicilor.
Categoria II la 1,6% din numarul medicilor.
Fira categorie la 35,4% din numarul medicilor.

Finantarea serviciului se asigurd din alocatii bugetare corespunzitor programu-
lui national aprobat, cu suportul suplimentar din proiecte investitionale. Pentru pe-
rioada 2005-2008 este ratificat prin Legea Republicii Moldova nr.77-XVI din 12
mai 2005 Acordul-cadru de imprumut dintre Banca pentru Dezvoltare a Consiliului
Europei si Republica Moldova, semnat la 5 ianuarie 2005 in suma de 6 mlin. euro.

25.5. ASIGURAREA CALITATII
SI SECURITATII PRODUSELOR SANGVINE

Mecanismul de organizare a achizitiondrii centralizate pentru intreg serviciul de
consumabile si tehnici medicale a contribuit la unificarea materialelor consumabile
si a testelor de diagnostic utilizate pentru colectarea si examinarea sangelui de do-
nator, asigurand, astfel, un nivel sigur de calitate si securitate hemotransfuzionala.

Asigurarea calitatii i securitatii produselor sangvine la toate etapele, de la
recoltare pana la transfuzie, este un obiectiv primordial in organizarea activitatii
Serviciului de Sange.
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In serviciu se implementeaza principiile moderne de preparare (BPP) a produ-
selor sanguine labile:

» control de calitate si testele de performanta;

e audituri interne si externe;

« personalul si prognozarea;

+ baza tehnico-materiald, echipamentul si materialele;

» documentatia;

 prelucrarea sangelui;

* plangeri si returnarea produselor sangvine labile.

In corespundere cu ,,Ghidul pentru prepararea, utilizarea si asigurarea calitafii
componentelor sangvine” elaborat in temeiul Ghidului oferit in Recomandarea nr.
R(95)15 a Comitetului de Ministri a Consiliului Europei s-au ajustat tehnologiile
de colectare i prelucrare a materiei prime pentru procesarea componentelor §i pre-
paratelor de singe.

Sunt implementate cerintele exigente $i concrete fatd de toatd nomenclatura
produselor sangvine labile procesate in republica.

Sunt aplicate metodele de lucru in laborator:

» imuno-hematologia;

» depistarea marcherilor infectiosi;

» controlul echipamentului;

« validarea;

» sistemul de procesare a datelor;

+ arhivarea.

Promovarea continua a dondrii voluntare a sangelui este apreciata in politica
transfuzionala drept conditia de baza pentru o securitate transfuzionala inofensiva.

Actiunile manageriale includ drept obiectiv scontat schimbarea atitudinii co-
munitatii fatd de donarea sangelui, incepand cu nivelul prescolar si preuniversitar,
abordandu-I ca un act civil de valoare, fiind posibil pe fundalul unui mod sénatos
de viata.

In acest scop este practicata implicarea persoanelor, care formeaza opinia pu-
blica si care pot servi drept exemplu demn de a fi urmat.

Desfésurarea evenimentelor de campanie, cét si a materialelor, produselor de
promovare a donarii voluntare de sange la nivel national. Implicarea utilizatorilor
si publicului la promovarea donarii voluntare. Pregitirea si organizarea evenimen-
telor publice cu participarea persoanelor publice, politicienilor, organizarea confe-
rintelor de presa pentru a promova tema.

Lansarea paginii oficiale (web) cu asigurarea accesului populatiei la informa-
tia privind politicile promovate in domeniul transfuziologiei, recrutiirii donatorilor
benevoli, sistematici §i neremunerati este o conditie de asigurare a securitdtii trans-
fuzionale.

Dezvoltarea recomandarilor nationale pentru sporirea continud a donarii vo-
luntare.

Antrenarea serviciilor publice, obstesti, nonguvernamentale si private in oferi-
rea diferitor facilitati si mentionari pentru donatorii voluntari sistematici la obtine-
rea biletelor pentru muzee, diverse evenimente culturale, teatre, meciuri de fotbal
si alte activitati culturale organizate in tara.
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Numarul de donatori incepand cu anul 1999 s-a redus brusc de la 48 592 la 36
598 in anul 2001. Apoi se constatd o majorare treptatd atingand capacitatea de 67
342 donatori in anul 2006.

Din anul 2003 apare categoria de autodonatori si se reduce la minimum numa-
rul donatorilor contra plata.

In anul 2005, pe fundalul conlucririi eficiente a Serviciului de Sange cu au-
toritatile administratiei publice locale se initiaza ,.Zilele de donare in localitati”,
care contribuie la aparitia donatorilor voluntari, nemotivati, neremunerati, fapt ce
permite de a micsora efortul ce le revine rudelor pacientilor.

Numirul total de donatori la 1 000 de locuitori s-a majorat de la 10 pana la 18
in anul 2006. In acelasi ritm s-a majorat numarul donatiilor, atingand in anul 2006
74 117, constituind un indice de 20,6 la 1 000 de locuitori.

25.6. COLECTAREA SANGELUI
SI PRODUCEREA PREPARATELOR SANGVINE

In lumea mondiala anual se proceseaza peste 75 milioane doze de sange. Con-
form Raportului Organizatiei Mondiale a Sanatatii pentru anii 2002-2003 numai 83
la sutd din populatia lumii au acces la 40% din rezerva existenta.

Organizarea actiunilor de colectare a sangelui/plasmei de la donatori, screenin-
gul la infectiile hemotransmisibile si crearea Bancii de sdnge pentru a acoperi necesi-
tatile atat pentru asistenta sigurd cu componente sangvine oferita in urgente medicale,
cat si in posibilele circumstante speciale (catastrofe, cutremure, terorism, razboi).

Dinamica colectarii sdngelui in Republica Moldova prezintd o dinamica ritmi-
cd de majorare, corespunzator cu majorarea cerintelor de ctre utilizatori.

Obiectivul important in dinamica ultimilor ani a fost orientat spre calitate, efi-
cienta componentelor sangvine procesate, cu 0 majorare treptata a cantitifii.

Incepand cu anul 2002, s-a introdus metoda de colectare a plasmei prin plas-
mofereza automata, o posibilitate de a influenta producerea componentelor in con-
cordanta cu solicitarea si utilizarea optimala.

Serviciul de Sange a asigurat solicitarile institutiilor medico-sanitare la pozitia
Concentrat de plachete si Crioprecipitat, care se utilizeaza preponderent in sectiile
hematologice pentru maturi si copii.

In Centrul National de Transfuzie a Sangelui si Centrul Hemotransfuzii Balti
este organizatd producerea preparatelor sangvine stabile (albumind, polibiolina,
imunoglobuline etc.), care se elibereaza institutiilor medico-sanitare in baza de
contract, financiar acoperita in cadrul programului national.

Pe parcursul ultimelor decenii, o atentie tot mai mare se acorda transfuziei
sangelui si a componentelor sangvine sigure, ajustand la scara internationala stan-
dardele si recomandarile pentru ridicarea securitatii transfuzionale.

25.7. PERSPECTIVA DEZVOLTARII
SERVICIULUI DE SANGE IN REPUBLICA MOLDOVA

Perspectiva actiunilor pe termen scurt si de durata este orientata spre asigura-
rea autoaprovizionarii Bancilor de sdnge cu componente necesare §i spre sporirea

625



disponibilitatii sdngelui pentru urgentele medicale si alte circumstante speciale ale
tarii, inclusiv $i pentru servicii transnationale.

Antrenarea serviciilor publice, nonguvernamentale, comunitatii presupune ob-
tinerea realizarilor la urmétoarele compartimente:

Aspecte sociale:

— Educarea si acceptarea de catre comunitate a importantei si sigurantei do-
narii de sdnge exprimatd prin act voluntar $i neremunerat bazat pe promovarea
modului sanatos de viata.

— Atitudini oneste fatd de necesitatea autoasigurarii Bancilor de Sange cu
componente sangvine.

Aspecte medicale:

— Perfectionarea functionalititii i eficientei serviciului de sdnge prin imple-
mentarea managementului sistemului de calitate.

— Crearea i mentinerea calitatii inalte a sdngelui i produselor sangvine de
la colectare §i pand la transfuzie prin promovarea principiilor bunelor practici si
standardelor respective.

— Implementarea unui sistem de administrare a calitatii cu colaborarea si an-
gajamentul tuturor structurilor implicate in lantul de transfuzie a sangelui.

~ Consolidarea structurilor serviciilor de sange cu stabilirea mecanismelor
unice de planificare, evaluare §i monitorizare.

— Promovarea increderii reciproce si posibilitatea de acceptare a calitatii
sangelui la toate nivelurile prin sprijin institutional, cooperarea §i comunicarea
deschisa intre toti cei implicati in aceasta activitate, inclusiv utilizatorii (serviciile
clinice).

— Rolul institutiilor medico-sanitare va fi accentuat, constituind premisa uti-
lizarii optimale a séngelui, indiferent de nivelul i structura sistemului de sanatate
al tarii;

— Evidentierea rolului institutiei medico-sanitare si al medicilor, precum si al
altor lucratori din domeniul sanatitii, pentru asigurarea unui nivel inalt de calitate,
siguranta si eficacitate a transfuziei sangelui;

— Stabilirea aspectelor organizatorice, economice, educationale si clinice ale
hemoterapiei, alternativelor curative si definirea la nivel national si institutional a
sarcinilor si responsabilitatilor;

— Promovarea stabilirii unei structuri corespunzitoare pentru comitetele spi-
talicesti de transfuzie din diferite domenii cu scopul implementarii unui sistem al
calitatii pentru administrarea utilizdrii clinice a sangelui si produselor sangvine.

— Stabilirea standardelor de utilizare optimala a resurselor sangvine si despre
disponibilitatea vectorului de consumare a produselor.

— Monitorizarea §i evaluarea actiunilor aplicate in tard in contextul unui sis-
tem de asigurare a calitdtii provizorii de sange si utilizarea lor eficienta de cétre
medici.

— Evaluarea datelor stiintifice adecvate despre necesitatile produselor de san-
ge si a plasmei, despre consumarea lor in diferite institutii pentru a asigura posibi-
litati egale diferitor spitale de a dispune de sdnge inofensiv, in cantitati adecvate,
prin schimbul componentelor sangvine dintre diferite Banci de sange.
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Aspecte tehnice:

~ Fondarea unui Sistem informational national cu perspectiva regionala pen-
tru identificarea rapida a disponibilitatii sangvine.

~ Formarea mecanismelor pentru transportarea rapida a sangelui.

aspecte de securitate a tarii:

— Disponibilitatea si increderea in securitatea si calitatea componentelor
sangvine pentru corpul diplomatic atasat in Republica Moldova si invitatii tari.

— Asistentd sigurd cu componente sangvine oferita in urgente medicale ale
posibilelor circumstante speciale (catastrofe, cutremure, terorism, rdzboi).

Specificul Serviciului de Sange impune atitudini exigente fatd de instruirea
personalului angajat, competentele profesionale i abilitati.

Programele de instruire respecti cerintele pe 1anga capacitatile de baza, flexi-
bilitate in perfectionare i modificare cu un accent pe calitate in toate aspectele pen-
tru procedurile pe traseul de la ,,vena donatorului” pana la ,.vena recipientului”.



