MINISTERUL SANATATII AL REPUBLICIT MOLDOVA

ORDIN
" . Chisini
23 CWPM\ 2025 R TY N bbb ﬂ;r/

Cu privire la aprobarea Algoritmului de testare bazat pe detectare,

identificare si apreciere a titrului anticorpilor antieritrocitari incompleti (imuni)
in examinarea de laborator a mestrelor sanguine recoltate de la femei gravide/
dupi nastere/avorturi/liiuze si femei consultate de specialisti de profil, editia I

In temeiul prevederilor Legii nr. 241-XV1/2008 privind donarea si transfuzia sanguina,
Hotirarii Guvernului nr. 467/2023 ,,Cu privire la aprobarea Programului national de securitate
transfuzionald si autoasigurare a tirii cu produse sanguine pentru anii 2023-2027”, in scopul
imbunatatirii continuie a sAnititii materne, prevenirii complicatiilor post-partum si bolii hemolitice
la nou-niscuti, in corespundere cu recomandirile Directivelor europene, in conformitate cu
Hotirarea Guvernului nr. 148/2021 cu privire la organizarea si functionarea Ministerului Sanatatii,

ORDON:

1. Se aprobd Algoritmul de testare bazat pe detectare, identificare si apreciere a titrului
anticorpilor antieritrocitari incompleti (imuni) in examinarea de laborator a mostrelor sanguine
recoltate de la femei gravide/dupa nastere/avorturi/liuze si femei consultate de specialisti de profil,
editia II, conform anexei.

2. Conducitorul Centrului National de Transfuzie a Singelui §i conducdtorii prestatorilor de
servicii medicale, vor organiza implementarea si monitorizarea aplicérii in practicd a Algoritmului
de testare bazat pe detectare, identificare si apreciere a titrului anticorpilor antieritrocitari
incompleti (imuni) in examinarea de laborator a mostrelor sanguine recoltate de la femei
gravide/dupa nastere/avorturi/liuze si femei consultate de specialisti de profil, editia II.

3. Conducitorul Companiei Nationale de Asigurdri in Medicind va organiza ghidarea
angajatilor din subordine de Algoritmul aprobat prin prezentul ordin, in procesul de executare a
atributiilor functionale, inclusiv in validarea volumului si calitatii serviciilor acordate de citre
prestatorii de servicii medicale incadrati in sistemul asigurarii obligatorii de asistenta medicald.

4. Conducitorul Consiliului National de Evaluare si Acreditare in Sandtate va organiza
evaluarea implementirii Algoritmului de testare bazat pe detectare, identificare si apreciere a
titrului anticorpilor antieritrocitari incompleti (imuni) in examinarea de laborator a mostrelor
sanguine recoltate de la femei gravide/dupd nagtere/avorturi/lduze §i femei consultate de specialisti
de profil, editia II, in procesul de evaluare si acreditare a prestatorilor de servicii medicale.

5. Conducitorul Agentiei Nationale pentru Sanitate Publicd va organiza controlul respectérii
cerintelor Algoritmului de testare bazat pe detectare, identificare si apreciere a titrului anticorpilor
antieritrocitari incompleti (imuni) in examinarea de laborator a mostrelor sanguine recoltate de la
femei gravide/dupd nastere/avorturi/liuze si femei consultate de specialisti de profil, editia II, in
contextul controlului activititii institutiilor prestatoare de servicii medicale.

6. Directia managementul calititii serviciilor de sanitate, de comun cu Centrul National de
Transfuzie a Séngelui, va asigura suportul consultativ-metodic in implementarea Algoritmului de
testare bazat pe detectare, identificare i apreciere a titrului anticorpilor antieritrocitari incompleti
(imuni) in examinarea de laborator a mostrelor sanguine recoltate de la femei gravide/dupa



nastere/avorturi/liuze si femei consultate de specialisti de profil, editia II, in activitatea prestatorilor
de servicii medicale.

7. Rectorul Universititii de Stat de Medicini si Farmacie ,,Nicolae Testemitanu”, conducétorul
Centrului de Excelenti in Medicini si Farmacie ,,Raisa Pacalo” si conducdtorii colegiilor de
medicind vor organiza includerea Algoritmului de testare bazat pe detectare, identificare si
apreciere a titrului anticorpilor antieritrocitari incompleti (imuni) in examinarea de laborator a
mostrelor sanguine recoltate de la femei gravide/dupa nastere/avorturi/lduze si femei consultate de
specialisti de profil, editia IT, in activitatea didactica a catedrelor respective.

8. Se abrogi Ordinul Ministerului Sanatitii nr.671/2018 ,,Cu privire la aprobarea Algoritmului
de diagnostic bazat pe detectare, identificare si aprecierea titrului anticorpilor antieritrocitari
incompleti (imuni) la femei gravide/femei-nastere(i)/avort(uri)/lauze si femei consultate de
specialisti de profil”.

9. Controlul executirii prezentului ordin se atribuie Secretarilor de stat.
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Anexa
la Ordinul MS nr. 667 din 23.07.2025
Algoritmul de testare
bazat pe detectare, identificare si apreciere a titrului anticorpilor antieritrocitari
incompleti (imuni) in examinarea de laborator a mostrelor sanguine recoltate de la femei gravide/dupa nastere/avorturi/lauze
si femei consultate de specialisti de profil, editia 11

Destinatar: femei gravide/femei dupa nastere/avorturi/lauze si femei consultate de specialisti de profil (femei gravide/dupa nastere/
dupa avorturi/ lauze si femei consultate de specialisti de profil)

Aplicare: IMS de asistenta medicala primara, institutii spitalicesti in cadrul cirora sunt prezente serviciile perinatale autorizate

Ordine | Termen de efectuare Metoda de testare Material biologic si produse Rezultat Interpretare Recomandare
etapa diagnostice obligatoriu obtinut rezultat
utilizate, particularitatile
acestora si tehnica de
realizare

I. Testarea anticorpilor antieritrocitari incompleti (imuni) dupa sistemul ABO

1.1 Detectarea anticorpilor antieritrocitari incompleti (imuni) anti-A si/sau anti-B la gravide de grup O la a doua si ulterior la fiecare sarcina cu
sot/partener cu grup sanguin A, B, AB sau la indicatia specialistului de profil (pentru sarcinile multiple in anamneza, cu avorturi spontane si/sau
nasteri cu nou-nascuti diagnosticati cu boala hemolitica a nou-nascutului)

1.1.1 La a doua si, ulterior la | Conform instructiunii de 1.Sange venos colectat in | Rezultat Anticorpi Se repeta
fiecare sarcind (prima utilizare a reagentilor emisa |eprubetd cu EDTA; negativ. antieritrocitari | examinarea in
vizitd antenatald pana la | de producator. 2.Eritrocite standarde A1,B, incompleti etapa 1.1.1 la
12 saptamani de 3.Ser antiglobulinic (imuni) anti-A | termenul de sarcind
sarcind). polispecific; si/sau anti-B | 26-28
) absenti. sdptamani de
4.Celule acoperite cu IgG. gestatie.
Tehnica automata/manual in RGZ}ll-tat Ant‘icorpi ) Se c;ontinpé
tub. pozitiv. antieritrocitari | obligatoriu

incompleti examinarea in
(imuni) anti-A | etapa 1.2.1
si/sau anti-B
prezenti.

1.2.1dentificarea anticorpilor antieritrocitari incompleti (imuni) anti-A si/sau anti-B la gravide de grup O la a doua si ulterior la fiecare sarcina cu
sot/partener cu grup sanguin A, B, AB la indicatia specialistului de profil (pentru sarcinile multiple in anamneza cu avorturi spontane si/sau
nasteri cu nou-nascuti diagnosticati cu boala hemolitica a nou-nascutului).




1.2.1

O singura data, imediat
dupd constatarea prin
detectare a prezentei
anticorpilor
antieritrocitari
incompleti (imuni) anti-
A si/sau anti-B.

Conform instructiunii  de
utilizare a reagentilor emisa
de producator.

1.Sange venos colectat in
eprubetd cu EDTA;
2.Eritrocite standarde Al,B;
3.Ser antiglobulinic
polispecific;

4.Celule acoperite cu IgG.
Tehnica automatd/manuala
in tub.

Rezultat Anticorpi Se repeta
negativ. antieritrocitari | examinarea in
incompleti etapa 1.1.1 la
(imuni) anti-A | termenul de sarcina
si/sau anti-B 26-28 de
neidentificati. | saptamani de
gestatie.
Rezultat Anticorpi Se continua
pozitiv. antieritrocitari | obligatoriu
incompleti examinarea in
(imuni) anti-A | etapa 1.3.1

si/sau anti-B
identificati.

1.3.Aprecierea titrului anticorpilor antieritrocitari incompleti (imuni) anti-A si/sau anti-B la gravide de grup O la a doua si ulterior la fiecare
sarcind cu sot/partener cu grup sanguin A, B, AB, la indicatia specialistului de profil (pentru sarcinile multiple in anamneza cu avorturi spontane
si/sau nasteri cu nou-nascuti diagnosticati cu boala hemolitica a nou-nascutului)

1.3.1 Imediat dupa Conform instructiunii  de | 1.Sange venos colectat in Prezenta Aprecierea Se repeta
identificarea tipului utilizare a reagentilor emisd feprubeta cu EDTA; anticorpilor cantitativa a examinarea in
anticorpilor de producator. 2.Eritrocite standarde A1,B; | antieritrocitari | titrului de etapa 1.3.1
antieritrocitari imuni cu 3.Ser antiglobulinic anti-A si/sau | anticorpi conform
ulterioara monitorizare polispecific; anti-B 1n imuni recomandarilor din
obligatorie a titrului de 4.Celule acoperite cu IgG. ultima dilutie | identificati. Protocol clinic
anticorpi antieritrocitari Tehnica automatd/manuald | a serului. standardizat de
imuni: in tub. Ingrijiri antenatale
- Pand la 36 de pentru experienta
saptamani de sarcina la pozitivd a sarcinii.
fiecare 4 saptamani.

-Dupa 36 de sdptamani
de sarcina la fiecare 2
saptdmani.
I1. Testarea anticorpilor antieritrocitari incompleti (imuni) dupa alte sisteme sanguine non-ABO cu semnificatia clinicd majora (inclusiv

anti-Rhesus)

2.1. Detectarea anticorpilor antieritrocitari incompleti (imuni) dupa alte sisteme sanguine non-ABO cu semnificatia clinicad majora (inclusiv anti-

Rhesus)
2.1.1 Prima vizitd antinatald | Conform instructiunii de 1.Sange venos colectat in Rezultat Anticorpi Se repeta
pana la 12 saptdmani de | utilizare a reagentilor emisd eprubetd cu EDTA; negativ. antieritrocitari | examinarea in
de producator. incompleti etapa 2.1.1 la




gestatie la  fiecare

sarcina.

2.Panel eritrocitar din II-1V
celule, cu un numar minim
obligatoriu de antigeni
eritrocitari din sistemele cu
semnificatie clinicd majora:
Rhesus, Kell, Duffy, Kidd,
IMNSs;

3.Ser antiglobulinic
polispecific;

4.Celule acoperite cu IgG.
Tehnica automatd/manual in
tub, conform  procedurii
operationale standard,
aprobata la nivel de institutie.

(imuni) non-
ABO

termenul de sarcina
26-28

absenti. sdptamani de
gestatie.
Rezultat Anticorpi Se continua
pozitiv. antieritrocitari | obligatoriu
incompleti examinarea in
(imuni) non- etapa 2.2.1.

ABO
prezenti.

2.2. Identificarea anticorpilor antieritrocitari incompleti (imuni) dupa alte sisteme sanguine non-ABO cu semnificatia clinica

anti-Rhesus)

majora (inclusiv

221

O singurd datd imediat

dupa detectarea
anticorpilor
antieritrocitari
incompleti (imuni) dupa
alte sisteme sanguine
non-ABO cu
semnificatia clinica

majora (inclusiv anti-
Rhesus).

Conform instructiunii  de
utilizare a reagentilor emisa
de producator.

1.Sange venos colectat in
eprubeta cu EDTA;

2. Panel eritrocitar din cel
putin 10 celule, cu un numar
minim obligatoriu de
antigeni eritrocitari din
sistemele cu semnificatie
clinicd majora: Rhesus, Kell,
Dufty, Kidd, MNSs;

3.Ser antiglobulinic
polispecific;

4.Celule acoperite cu IgG.
Tehnica automatd/manual in
tub, conform procedurii
standard de operare aprobatd
la nivel de institutie.

Rezultat Anticorpi Se repeta
negativ. antieritrocitari | examinarea in
incompleti etapa 2.1.1 la
(imuni) non- termenul de sarcina
ABO cu 26-28 de
semnificatia sdptamani de
clinicd majora | gestatie.
(inclusiv anti-
Rhesus)
neidentificati.
Rezultat Anticorpi Se continua
pozitiv. antieritrocitari | obligatoriu
incompleti examinarea in
(imuni) non- etapa 2.3.1.
ABO cu
semnificatia

clinica majora
(inclusiv anti-
Rhesus)
identificati.

2.3. Aprecierea titrului anticorpilor antieritrocitari incompleti (imuni) dupa alte sisteme sanguine non-ABO cu semnificatia clinica majora
(inclusiv anti-Rhesus)




2.3.1

Imediat dupa
identificarea tipului
anticorpilor
antieritrocitari imuni cu
ulterioara monitorizare
obligatorie a titrului de
anticorpi antieritrocitari
imuni:

- pana la 36 de
sdptamani de sarcina la
fiecare 4 saptamani.
-dupa 36 de saptamani
de sarcina la fiecare 2
saptamani.

Conform instructiunii de
utilizare a reagentilor emisa
de producator.

1.Sange venos colectat in
eprubetd cu EDTA;
2.Eritrocite standarde care
contin antigenul
corespunzator anticorpului
antieritrocitar incomplet
(imun) identificat;

3.Ser antiglobulinic
polispecific;

4.Celule acoperite cu IgG.
Tehnica automata/manuala
in tub, conform procedurii
operationale standard aprobata

la nivel de institutie.

Prezenta
anticorpi
antieritrocitar
1 incompleti
(imuni) non-
ABO cu
semnificatia
clinica
majora
(inclusiv anti-
Rhesus) in
ultima dilutie
a serului.

Aprecierea
cantitativa a
titrului de
anticorpi
imuni
identificati.

Se repeta
examinarea in
etapa 2.3.1
conform
recomandarilor din
Protocol clinic
standardizat de
Ingrijiri tantenatale
pentru experienta
pozitiva a sarcinii.

NOTA: orice etapa de examinare imunohematologica indicata in acest algoritm poate fi indicati/recomandata de catre specialist de
fiecare data cand este necesar pentru fiecare caz individual.




