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1. Studiu de prevalenţă
-obiective ( utilizare judicioasă AB(antibioprofilaxie), identificare activă IAAM)
-durată ( în dependenţă de specificul spitalului)
-ritmicitate (conform programărilor CPIAAM)

2. Studiul foilor de observaţie pe perioada 
spitalizării
-Evoluţii ( semne clinice de infecţie,febră)
-Antibioterapia
-proceduri invazive
-Comorbidităţi, diagnostice secundare, factori de 
risc
-Antecedente personale patologice / internări

3. Analiza rezultatelor microbiologice
-Culturi pozitive cu germeni multirezistenţi ( ESBL, MDR, XDR, VRE, CPE)
- Culturi pozitive locul și data recoltării
- GDH + Toxine ?

Studiul foilor de observaţie după 
externarea pacienţilor :
- diagnostice (declararea pasivă de către 
medicul curant a oricăror tipuri de 
infecţii) 
- antibioterapie
- manopere invazive
- durata spitalizării



Modalităţi de analiză a IAAM
-Factori de risc implicaţi: proceduri invazive, imunosupresia, antibioterapia, durata de 
spitalizare, circulaţia germenilor in spital, nerespectarea precauţiunilor standard și 
complementare,screening
-Flora endogenă sau exogenă
-antibioterapia de ultimă generaţie/durată prelungită

3. Analiza rezultatelor microbiologice
-Culturi pozitive cu germeni multirezistenţi ( ESBL, MDR, XDR, VRE, CPE)
- Culturi pozitive locul și data recoltării
- GDH + Toxine ?


