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I. Scopul general al proiectului conform formularului de aplicare

Evaluarea riscului epidemiologic al apelor reziduale ca sursa de antibiotico-rezistentei prin

{ 1. Proiectarea arhitecturii studiului §i lansarea proiectului multinational ,,PhageLand”

prisma sanétatii publice si focusare pe farile din Europa de Est cu venituri mici si mijlocii. |

2. Obiectivele proiectului conform formularului de aplicare

privind utilizarea fagilor si a tehnologiei zonelor umede ca strategie de interventie pentru
prevenirea diseminarii rezistentei la antibiotice in apele de suprafatd. Evaluarea Zonei Umede
Construite §i caracterizarea bacteriilor multirezistente (MDR) din Republica Moldova:

1.1. Analiza particularitatilor i esantionarea Zonei Umede Construite din regiunea Orhei;
Cercetarea si confirmarea prin tehnici de biologie moleculara a agentilor patogeni bacterieni
suspectati ca multirezistenti (stocarea, transportarea la parteneri pentru cercetarile ulterioare
cu fagi pentru elaborarea mdsurilor de prevenire a disemindrii rezistenfei la antimicrobiene) |
in apele de suprafata;

1.2. Sreeening-ul si studierea microorganismelor cu posibile mecanisme de rezistenta la
tulpinile izolate de la pacientii cu procese patologice infectioase.

2 Monitorizarea proiectului ,,Phagel.and” la nivel national despre utilizarea fagilor si
tehnologiei zonelor umede ca strategie de interventie pentru prevenirea disemindrii rezistenei
la antibiotice in apele de suprafatd. Analizd a consumului de antibiotice precum §i a
prevalentei infectiilor cauzate de rezistenyd antimicrobiand in tdrile Europene cu venituri mici |
si mijlocii: i
2.1. Cartografiere / determinarea consumului preparatelor antimicrobiene de populatie din
Republica Moldova, in functie de localitatea geografica si de tipul institutiei medico-sanitare;
2.2. Evaluarea cunostintelor, atitudinilor gi practicelor populatiei privind rezistenta la
antimicrobiene;
2.3. Evidentierea barierelor de diminuare a fenomenului de rezistentd antimicrobiand din |
partea serviciul de sanatate;
2.4. Evaluarea cunostintelor, atitudinilor si practicelor lucrdtorilor medicali privind |
rezistenta la antimicrobiene. _.

]

|

3. Actiunile planificate pentru realizarea scopului si obiectivelor proiectului

1. Proiectarea si organizarea etapei medico-socio-igienice a ,,Phage Land™:

1.1. Proiectarea criteriilor de cercetare ale fenomenului RAM cu alte obiective ale
acestuia;

1.2. Colectarea materialei pentru pagina-WEB a proiectului ,,PhagelLand” al partenerilor
internationali; Plasarca informatici pe pagina-WEB a USMF ,,N. Testemitanu”,
despre proiectul ,,Phagel.and”

1.3. Lansarea proiectului transnational ,PhageLand” (Webinar); Evenimentul de lansare
al Phageland la nivel national cu partenerii internationali.

1.4. Cartografierea RM in functie de consumul preparatelor antimicrobiene, zonele |
geografice si starile de urgentd in sdndtate publica (la pacientii cu SARS-CoV-2).

1.5. Studierea criteriilor pentru crearea chestionarelor sociologica-igienice ale




L

fenomenului RAM: |0 singura sanitate”.

1.6. Organizarea meselor-rotunde / focus-grupuri cu lucratorii medicali despre subiectul
fenomenului de RAM in institutii medico-sanitare al serviciul spitalicesc

1.7. Organizarea testrii chestionarului pilot.

1.8. Organizarea sondajului CAP al lucratorilor medicali.

1.9. Organizarea sondajului CAP al populatiei.

1.10. Organizarea meselor rotunde / webinarelor despre subiectul cercetarii cu parteneri
nationali: 1) Catedrele de referinta USMF; 2) ANSP; 3) ZUC-Orhei; 4) Centrul
pentru Achizitii Publice Centralizate in Sanatate.

Organizarea etapei de cercetare: Sanatatea, Apa si RAM.

2.1. Studierea particularitatilor sanitaro-igienice ale Zonei Umede Construite din Orhei.
2.2. Prelevarea probelor de apd din ZUC-Orhei cu prepararea ulterioard a
mostrelor pentru izolarea agentilor microbiologici antibiotico-rezistenti, anul 2022.
Screeening-ul tulpinilor izolate de la pacientii cu procese patologice infectioase pentru
identificarea mecanismelor de rezisten{a anti microbiene, anul 2022.




1. Actiunile realizate pentru atingerea scopului si obiectivelor proiectului
- s-a proiectat criteriilor de cercetare ale fenomenului RAM

- s-a colectat materialei pentru pagina-WEB a proiectului .Phagel.and” al partenerilor
\internationali
|

- s-au colectat si analizat date statistice pentru cartografierea de consumul antibioticilor

- s-au organizat testarii chestionarelor: CAP LM si CAP populatia

- s-au organizat mese rotunde / webinarelor cu parteneri nationali

| - s-au prelevat probe de apa din ZUC-Orhei, cu prepararea ulterioard a mostrelor pentru izolarea
agentilor microbiologici antibiotico-rezistenti

| - s-au organizat screeening-ul tulpinilor izolate pentru identificarea mecanismelor de rezistenta
|anti microbiene (suspecte la patologii infectioase)

2. Rezultatele obtinute

Rezistenta la antimicrobiene (AMR) este o amenintare globala pentru sanatate si dezvoltare.
Este nevoie de actiuni multisectoriale urgente pentru a atinge Obiectivele de Dezvoltare
Durabild (ODD). Pe de altd parte, OMS a declarat ¢4 RAM este una dintre primele 10
amenintdri globale pentru sénatatea publica cu care se confrunta omenirea. Utilizarea abuziva
si utilizarea excesivd a antimicrobienelor sunt principalii factori in dezvoltarea agentilor
patogeni rezistenti la medicamente. Lipsa de apa curata si canalizare si prevenirea si controlul
inadecvat al infectiilor promoveaza raspandirea microbilor, dintre care unii pot fi rezistenti la
| tratamentul antimicrobian. Costul RAM pentru economie este semnificativ. Pe langa deces si
invaliditate, boala prelungita are ca rezultat gederea mai lunga in spital, nevoia de medicamente
mai scumpe i provocdri financiare pentru cei afectati. Fara antimicrobiene eficiente, succesul |
medicinei moderne in tratarea infectiilor, inclusiv in timpul interventiilor chirurgicale majore si
chimioterapiei pentru cancer, ar fi expus unui risc crescut !
Rezistend anti-microbiana este o problemd de mare preocupare la nivel mondial. Noile
estimdri din lucrarea Global Burden of Bacterian Antimicrobian Resistance (GRAM) au aratat
cé cel putin 1,27 milioane de decese pe an au fost direct atribuite AMR. Aceasta inseamna ca
RAM este o cauzé principald de deces la nivel global, mai mare decat HIV/SIDA si malarie.
Economigtii din domeniul santatii estimeazi ci, daca tendintele actuale continud, AMR ar
putea duce la pierderi de peste 100 de trilioane de dolari in activitatea economica i pana la 10
milioane de decese in fiecare an pana in 2050. AMR afecteaza toate tarile, iar rezistenta se
poate raspandi peste granifele si granitele nationale. Trebuie s lucrdm impreuna pentru a lupta
impotriva raspandirii rezistentei. RAM este evolutia in actiune. Apare in mod natural atunci
cdnd microorganismele sunt expuse la medicamente antimicrobiene si se adapteazd pentru a
supravietui expunerii. Acest lucru se poate intdmpla la ocameni, animale si mediu.
Microorganismele rezistente se pot réspandi apoi in timp, devenind banale, ceea ce inseamna
| c& medicamentele obisnuite nu mai sunt eficiente.

Antibioticele devin din ce in ce mai ineficiente pe masurd ce rezistenta la medicamente se
raspandeste la nivel global, ceea ce duce la infectii mai dificil de tratat si deces. Sunt necesare
urgent noi antibacterieni — de exemplu, pentru a trata infectiile bacteriene gram-negative
| rezistente la carbapenem, aga cum sunt identificate in lista de agenti patogeni prioritari a OMS. |




Totusi, daci oamenii nu schimba acum modul in care sunt folosite antibioticele, aceste noi
antibiotice vor avea aceeagi soarta ca si cele actuale si vor deveni ineficiente.

Costul RAM pentru economiile nationale si pentru sistemele lor de sanatate este semnificativ,
deoarece afecteaza productivitatea pacientilor sau a ingrijitorilor acestora prin spitalizare
prelungitd si necesitatea unei ingrijiri mai costisitoare si intensive. Fara instrumente eficiente
pentru prevenirea si tratamentul adecvat al infectiilor rezistente la medicamente si un acces
imbunatétit la antimicrobienele existente si noi, de calitate asiguratad, numéarul de persoane
pentru care tratamentul nu esueazi sau care mor din cauza infectiilor va creste. Procedurile
medicale, cum ar fi interventia chirurgicald, inclusiv operatiile cezariane sau protezele de sold,
chimioterapia cancerului si transplantul de organe, vor deveni mai riscante.

RAM este o problema complexd care necesitd o abordare multisectoriala unita. Abordarea O
Singurd Sdndtate reuneste mai multe sectoare si parti interesate implicate in sanatatea
animalelor si plantelor umane, terestre si acvatice, productia de alimente si furaje si mediu
pentru a comunica $i a lucra Tmpreuna la proiectarea si implementarea programelor, politicilor,
legislatiei si cercetarii pentru a obtine o mai buna rezultate de sanatate publica. Asadar, sunt
necesare inovatii i investitii mai mari in cercetarea operationald si in cercetarea §i dezvoltarea
de noi medicamente antimicrobiene, vaccinuri si instrumente de diagnosticare, in special
intersectorial. Folosirea abuziva si utilizarea excesiva a antibioticelor in medicina umana,
practicile veterinare, cresterea animalelor, agriculturd si acvacultura au fost in mod traditional
vizate drept principalele motive pentru raspandirea sa globala, dar alti factori, cum ar fi
salubritatea precard si guvernanfa defectuoass, au fost identificati recent ca contribuitori

mari de infectie cu agenti patogeni multirezistenti la medicamente i prevalenta rezistentei au
fost observate n f{érile care cheltuiesc mai pufin pentru canalizarea apei, infrastructura
comunitara si sanatatea publicd. Din pacate, majoritatea acestor tari corespund unui grup de tari
cu venituri mici $i medii (LMIC).

Furnizarea de date nationale fiabile privind consumul de antibacterine este obligatorie pentru
intelegerea epidemiologiei rezistentei la antibiotice. Din aceste considerente a fost organizata,
cartografiere /determinarea consumului preparatelor antimicrobiene de populatie din

acoperit toate IMS Publice si Private, in dinamica 2018-2021. Astfel, pentru determinarea
consumului de antibiotice in spitale se va folosi metoda de calcul practica al DDD/1000 de zile
pacient (zile de spitalizare): DDD/1000 de zile pacient = [Utilizarea in DDD] /[Numarul de zile
de spitalizare]*1000. Utilizarea acestui standard acceptat la nivel international va permite
compararea utilizarii antibioticelor cu doze diferite. Analiza ad-hoc n-ea permis sa evidentiem
institutii spitalicesti cu ce mai fnalti gi mai jos date de consumul preparatelor anti-microbiene in
dinamica, ce la fel este ingrijorator. Analiza DDD, in functie de grupa farmacologica a permis
sa evidentie cele mai prescrise /consumate in dinamica ultimilor patru ani, in perioada COVID-
19 gi post COVID-19.

Organizarea sondajului CAP al lucratorilor medicali $i Organizarea sondajului CAP al
| populatiei privind la fenomenul de antibiotico-rezistentd a trecut toate etapele conform
| procedurii de scandalizare, validare, sensibilizare gi specificitate a instrumentului sociologic.
’ Datele statistice au fost prelucrate in Microsoft Excel si IBM SPSS Statistics. Pilotarea

convingétor la cresterea nivelului ridicat. xxx niveluri in diferite tari. In prezent, rate mult mai

Republica Moldova, in functie de localitatea geografica si de tipul institutiei medico-sanitare a |




chestionarului CAP al lucritorilor medicali s-a realizat la 107 de respondenti. Versiunea
nationald a chestionarului CAP privind la RAM prezinta incredere, este valida, sensibila si |
specifica, are o corelatie statisticdi moderat sensibild cu chestionarul CDPC. Aplicarea |
chestionarului in studiul pilot a permis corectarea itemilor mai putin intelesi de respondenti,
excluderea intrebarilor mai putin relevante si completarea cu intrebari noi. Versiunea nationala
a chestionarului CAP privind la RAM poate fi utilizatd in RM. Pe de altd parte, a fost realizata
testarea instrumentului sociologia CAP populatia privind fenomenul de antibiotico-rezistentd
in tarile cu venituri mici si medii (LMIC).

Zonele Umede de Constructie (ZUC), ca sursd de deversare poluantilor chimici i biologici: in
_ zonele urbane, oamenii sunt principala sursd de reziduuri de antibiotice, bacterii rezistente la
antibiotice (BRA / ARB) si gene de rezistenta la antibiotice (GRA / ARG), care sunt excretate |
prin fecale i transportate in canalizare de la toaletele individuale la statiile de tratare a apelor
uzate (WWTP). Desi aceste instalatii reduc in mod eficient continutul de nutrienti gi
incarcéturile bacteriene din apele uzate la niveluri acceptabile inainte de descércare,
tratamentele conventionale sunt departe de a fi optime in indepértarea compusilor farmaceutici
(inclusiv a antibioticelor), ARB si ARG. Multe studii au evidentiat rolul setdrilor de mediu (de
exemplu, apd sau sol) ca rezervoare §i conducte pentru achizifia si diseminarea AR intre
bacteriile de mediu, dar si de la acestea cétre fauna sélbatica si, eventual, citre oameni. Inutil sa
mentiondm ca aceasta situafie este §i mai grava in tdrile cu LMIC, unde apele uzate sunt adesea
evacuate netratate (sau partial epurate) in mediu din cauza lipsei infrastructurilor de tratare
| cauzatd de consumul lor mare de energie si costurile generale de intretinere. In prezent, rate
{ mult mai mari de infectie cu agenti patogeni multirezistenti la antimicrobiene si prevalenta

rezistentei au fost observate in tdrile care cheltuiesc mai putini bani pentru canalizare,

infrastructura comunitard si sénétatea publicd. Din pacate, majoritatea acestor {ari fac parte din
‘ grupul tarilor cu venituri mici si mijlocii.

Conform listei de economii a Béncii Mondiale anuntata in 2021 (https://www.worldbank.org),
| tarile cu venituri joase/mici sunt definite ca acelea cu un venit nafional brut (VNB) pe cap de
locuitor de 1.035 USD si mediu inferior. Térile cu venituri medii §i joase sunt cele cu un VNB
pe cap de locuitor intre 1.036 USD si 4.045 USD.

In prezent, existd 29 de tari cu venituri mici si 50 de tari cu venituri mici si mijlocii, dintre care
majoritatea in Africa §i Asia si doar doud in Europa (Republica Moldova si Ucraina). Acest
lucru demonstreaza cd investigatii suplimentare pentru tehnologiile durabile si rentabile de
tratare a degeurilor sunt necesare urgent in intreaga lume, inclusiv in Europa, care este de
obicei omisd atunci cand se iau in considerare economiile cu venituri mici.

In comparatie cu tehnologiile traditionale de tratare (TTT), zonele umede construite (ZUC)
sunt sisteme pasive de tratare care oferd o solutie rentabild si ecologicd pentru remedierea
apelor uzate de diferite origini. ZUC sunt ecosisteme naturale, unde apele reziduale sunt
introduse pentru epurare biologica si fizicd intr-un filtru (nisip §i pietris), pe care se creste
vegetatie. Tratarea apelor uzate este asiguratd prin activitatea bacteriilor de pe biofilmul
substratului gi filtrului fizic, si prin efectele absorbante. Pentru accelerarea procesului pe toatd
suprafata filtrului de nisip se cresc plante, de obicei trestie/stuf. in Franta, zonele umede
construite au fost incluse in reglementdrile nationale cu privire la protectia mediului ca o
tehnologie relevanta de tratare a apelor reziduale, avand deja peste 1000 de ZUC.




Zonele umede construite au un sir de avantaje: consum scizut de energie, exploatare si |

intretinere ugoard, adaptabila la schimbdrile sezoniere, inlaturare eficienta a agentiilor patogeni,
a nutrifilor, incadrare armonioasa in peisaj, lipsa de poluare sonora, posibilitate de epurare a
apelor brute, gestionare minima a namolului. Sistemul ZUC insa necesita mult spatiu, daca
proiectul prevede o epurare prealabild este necesard evacuarea sistematici a namolului si
thierea vegetatiei in mod frecvent (anual). Dar utilizarea vegetatiei taiate din ZUC (brichete si
peleti) poate aduce si avantaje economice. ZUC are randamentul in eliminarea materiilor
organice mai mare de 80% (CCO-Cr) si eliminarea agentilor patogeni care este de 100% [1].
Sistemele evaluate in expertizare sunt destinate epurarii apelor menajere in 2 trepte, proiectate
adecvat gi permit eliminarea compusilor organici (CBO, CCO), materialelor in suspensie si
avansata a nutrientilor (NsiP) si a microbilor patogeni in comparatie cu tehnologiile
conventionale. In documentatia prezentata spre expertizare se menioneaza ca eficienta zonei
umede construite controlatd prin analiza Consumului Chimic de Oxigen (CCO-Cr) si al
Consumului Biochimic de Oxigen (CBOS) este de 77 — 93 % si respectiv 94 — 95 %.
Cercetarile stiintifice confirma imbunatatirea calitatii apelor uzate, fiind inlaturati compusii
azotului, metalele grele, materia organicé, etc., prin utilizarea ZUC la tratarea lor, fiind un
procedeu mai putin costisitor in exploatare [9] si practic rezistente la temperaturi joase.

| In Republica Moldova pentru prima data se implementeaza Zonele umede construite de epurare
a apei uzate. In acest scop tehnologia a fost propusa Institutului de Ecologie si Geografie spre
expertizare conform Ordinului Ministerului Ecologiei, Constructiilor si Dezvoltarii Teritoriului
Nr. 188 din 10.09.2002. Astfel sunt deja proiectate si construite ZUC cu finantarea agentiilor

apelor reziduale ZUC a fost construita langa manastirea Capriana in 2006. In a.a. 2007-2012
mai multe statii au fost construite pentru obiecte izolate in satele Brétuleni, Lurceni, Cristesti,
Negrea, Sarata Galben#, Draguseni Noi, Rusca (penitenciar). In septembrie 2013, in orasul
Orhei a fost pusa in functiune cea mai mare statie de acest fel din Europa. ZUC Orhei a fost
realizatd in cadrul Proiectului sustinut de Delegatia UE in RM — Proiectul Dezvoltarii
Regionale si Protectiei Sociale din Moldova, gestionat de Agentia de Dezvoltare Internationala.
Deoarece prin implementarea tehnologiei de epurare a apelor orasenesti pe baza ZUC se
imbunatateste calitatea apei raurilor din regiune, se reduc scurgerile de poluanti in avalul
raului-recipient si in Marea Neagra, se asteapta un efect regional pozitiv, Academia de Stiinte a
Moldovei a sustinut implementarea Proiectului privind constructia statiei de epurare ZUC
| Orhei, citata fiind experienta implementarii tehnologiilor respective la scara industriald in mai
multe tari: SUA, Canada, Australia, Marea Britanie, Franta, Danemarca, Estonia, Republica
Ceha, Slovacia, Slovenia, Polonia, Ungaria, Ucraina, avand oportunitate de replicare si in
Republica Moldova. In acest sens, Institutul de Ecologie si Geografie al ASM a prezentat un
| Raport privind expertiza ecologica la tehnologia de epurare biologica a apei uzate cu folosirea
ZUC.
Actualmente, in teritorii raionului Orhei functioneaza cea mai mare statiei de epurare a apelor
uzate (SEAU) din Europa, in baza tehnologiilor zonelor umede construite Statia a fost
construitd 1n satul Seliste si activeaza din 2013 in baza asa-numitei tehnologii a zonei umede
construite, este prietenoasd mediului inconjurator si implicd costuri de intretinere si exploatare
considerabil mai mici decat tehnologia traditionala. Constructia stafiei a fost finantata de

internationale: ApaSan, Elvetia, fundatia SKAT, Austria, BERD. Prima statie de epurare a |




Uniunea Europeand (2.9 milioane dolari SUA), Ministerul Mediului al Republicii Moldova |
(2.2 milioane dolari SUA) si Banca Mondiald (0.4 milioane dolari SUA). Stagia de epurare |
bazata pe tehnologia zonelor umede construite (ZUC) din mun. Orhei, amplasatd pe o suprafati |
de 5,0 ha, include: conducta de intrare din or. Orhei, camerl de receptie, deznisipator, snec cu
instalagie de malaxare, statie de pompare, etapa 1, cu unitate de pre-aerare si egalizare - linia 1,
linia 2, linia 3, linia 4, vane de control pentru alimentarea liniei 1, 2, 3, 4; bloc administrativ,
blocul de generatoare; statie de pompare, etapa 2 - linia 1, 2, 3, 4; sistem de evacuare a apelor |
reziduale epurate cu statie de dezinfectare bazaté pe folosirea hipocloritului de sodiu.
Capacitatea de epurare biologicd a apelor uzate a SEAU (ZUC) din mun. Orhei, datorita
instalatiilor de pre-aerare din rezervoarele de egalizare, este de 4400 m3/zi, 2000 kgCBO5/zi). |
Etapa de pre-aerare permite reducerea considerabild a incédrcéturilor organice. La tratarea
prealabila a incércérii industriale, conform Regulamentului de receptie a apelor uzate in i
| sistemul de canalizare centralizat, SEAU poate obtine limite de deversare de 6000 m3/zi, prin !
| adaugarea procesului de pre-aerare. SEAU poate functiona eficient fard procesul de pre-aerare |
| pentru influentul sumar constituit din ape uzate menajere si de producere cu capacitatea de |
2700 m3/zi si incércarea cu poluanti organici in valoare de 1200 kgCBOS5/zi.
lar, componenta statiei ZUC, care asigurd cerintele de functionare de la populatia cu acces la ‘
sistemul centralizat de canalizare de 14652 locuitori, necanalizat - pana la 6216 locuitori
(volumul apelor uzate in influent - 2110 m3/zi, ape uzate industriale - 487 m3/zi) este |
- urmdtoarea:
a) Instalatie tehnologicd primara: statie de epurare care receptioneaza apele uzate brute prin
colectorul principal din or. Orhei. Instalatia tehnologicd primard constd din doud canale
echipate cu gratare si utilaj de curatare a grétarului, de retinere a nisipului. Fiecare unitate
include un sistem de aerare cu hidroelevator pentru pomparea nisipului sedimentat spre camera
' de colectare a nisipului cu ulterioara lui evacuare intr-un depozit de deseuri. Dup# deznisipator
apele uzate trec printr-un canal deschis echipat cu un baraj-deversor cu stavile. Instalatia este
dotatd cu o conducta de preaplin gi un canal de centurd (by-pass).
! b) Rezervorul de egalizare si statia de pompare principald; rezervorul este compus din doud
| camere din beton armat cu o capacitate totald de 1400 m3. Rezervorul este echipat cu 4 jeturi
i de flux, 4 mixere si 8 pompe electrice submersibile pentru alimentarea zonelor umede
| construite.
¢) Zona umeda construitd: ZUC este compusa din 4 linii/trepte (suprafata totala de 4,5 ha).
| Fiecare linie functioneaza consecutiv: etapa 1 -- platforma de stuf filtrantd pentru apele uzate
brute (PSF) - plantata pe toatd suprafata cu plante hidrofile; PSF etapa 1, compusa din 4 linii ce
functioneazi paralel: fiecare linie este divizata in 3 sectoare, care sunt alimentate alternativ de
supape/ vane dirijate automat; etapa 2 - platforma cu flux vertical (PFV) - plantata pe toatd |
suprafata cu plante hidrofile, Fluxul vertical este compus din 4 linii ce functioneaza paralel:
fiecare linie este divizatd in 4 sectoare, alimentate alternativ prin intermediul a 4 pompe
centrifuge submersibile (Statia de pompare de treapta a doua). .
d) Stafie de dezinfectare bazatd pe tehnologia folosirii hipoclorituiui de sodiu este situata in
amonte de statia de pompare a apelor efluente.
¢) Statia de pompare a apei epurate in punctul de deversare: transportarea apelor uzate epurate
| in rdul Raut se efectueaza prin conducta sub presiune cu lungimea de 1,45 lan.




f) Instalatii auxiliare: statia este asiguratd cu cladiri operationale, inclusiv camere pentru
| sedinte, personal, camera pentru statie i camera de dozare. Statia este dotatd cu o substafie de
generare a curentului electric (Diesel (1x400 KVA)). incﬁperile sunt asigurate cu sisteme de
iluminare si distribuire a energiei electrice de putere mica pentru asigurarea iluminatului
exterior, parcare auto.
Tratarea nimolului: N&molul din apele uzate brute se depoziteaza direct pe platformele de stuf
filtrant PSF (ZUC etapa 1). Cresterea de depozitare a namolului este planificatd, in
conformitate cu literatura de specialitate de 15-20 mm/an. Lucrérile primare de evacuare a |
ndmolului se desfisoari la atingerea grosimii ndmolului pe PSF de 30 cm, dupd o perioada de
circa 12-15 ani. Dupd 10-12 ani de functionare se incepe activitatea de monitorizare a|
' procesului de sedimentare a namolului: evaluarea grosimii gl compozitiei namolului, in scopul |
verificarii daci calitatea lui corespunde cerintelor de utilizare in agriculturd. Apa separatd de |
namol se colecteaza in rezervorul de egalizare, la intrare in ZUC. Deseurile solide captate pe
gritare sunt transportate, dupé dezinfectarea preliminara cu hipoclorit de sodiu, la gunoistea
autorizatd a localitatii.
Apele reziduale, epurate si dezinfectate cu hipoclorit de sodiu, sunt deversate in r. Riut, cu
asigurarea concentratiei in ele a substantelor in suspensie de - 35,0 mg/l, CCO - 125 mgO2/l, |
CBOS5 - 25,0 mgO2/1, E. coli - 5000 UFC/, flora patogend - lipsd, oud de helminti -lipsa. !
Controlul calitatii apelor reziduale la parametri sanitaro-chimici §i microbiologici se efectueaza |
de laboratorul departamental al Regiei Apa Canal - Orhei. Aprovizionarea cu apa potabild in
volum de 2,0 m3/zi se efectueazd din sonda arteziana din adiacentd, calitatea apei, a cériea,
corespunde normelor sanitare in vigoare. Terenul de amplasare a stafiei de epurare este |
amenajat si ingridit, Zona de protectie sanitard pentru statia de epurare corespunde cerintelor |
| SNiP 2.04.03- 85 “Canalizarea. Refele si instalatii externe”.
| Prelevarea probelor de ape reziduale din ZUC mun. Orhei. Una din caile principale de
| raspandire a agentilor patogeni antibiotico rezistenti sunt apele reziduale. In acest context,
pentru diminuarea raspandirii florii patogene in mediul ambiant este necesar de a obtine o
caracteristici ampld a  comunitétilor bacteriene din apele reziduale cu proprietati antibiotico |
rezistente. Pentru acest scop au fost planificate investigatii moleculare bazate pe extractia
ADN-ului de inalta puritate.
| Pentru realizarea acestui scop, in ZUC din mun. Orhei au fost colectate 90 probe de ape |
| reziduale la toate etapele procesului tehnologic (apa rezidual brutd la intrarea in statia de |
epurare (SEAU), apele reziduale de pe cele 4 platforme de stuf filtrant (PSF), apele reziduale
| de pe cele 4 platforme cu flux vertical (PFV), apele reziduale la iesire din SEAU (péna la
] procedura de dezinfectie) (fig. 1). i




| Figura 1. Desen schematic al {A) statiei de epurare Empuriabrava si a sistemului adiacent de zone
umede construite cu apa liberd (modificat din Hernandez del Amo et al. 2020) si {B) statia de

{Prima etapd); VF: Flux vertical (a doua etapﬁ) in :ambele cazun punctele galbene indici focatia
punctelor de prelevare planificate de-a lungul transectului influent-efiuent.

;' Odata ajunse in laborator, probele au fost filtrate prin membrane cu dimensiunea porilor de 0,2
um (ISOPORE 0,2 um GTTP diametru 47 mm, Millipore, Ref. GTTP04700), care au fost

| asigurate de catre partenerii internationali Catalani Institute for Water Research (ICRA),
folosind setul de filtrare la vid si pompa de vid, oferita in Imprumut de cétre partenerii polonezi |
— Universitatea din Varsovia. Probele de ape reziduale. Probele de ape reziduale au fost filtrare |

| conform metodologiei de filtrare descrise in protocolul de prelevare si pregatire a probelor de |
apa, creatd de cétre partenerii internationale. Din fiecare proba de ape reziduale, s-au filtrat céte |

| 3 filtre, a cate 250 ml de apa reziduala, cu exceptia probei nr. 1 — apa reziduala bruta — 50ml. |

Place of sampling Sample number

| Raw sewage 1

2 RBF 1 2

3 RBF 2 9

4 RBF 3 4

5 RBF 4 3

6 VF 1 8
7 VF 2 N 7 ;;

I 8 VF 3 5
9 VF 4 6 ‘
| 10 Final effluent 10 i

| Filtrele au fost pliate cu grija si fiecare introdus in tuburi Eppendorf sterile de 2 ml (etichetate |

| corespunzator). Filtrele au fost depozitate la—20°C péna la livrarea catre partenerul responsabil

' cu analizele (UW). Probele au fost expediate catre Universitatea din Varsovia, prin DHL, cu |
respectarea normelor de biosiguranta si biosecuritate, normelor IATA, pentru secventierea

| ulterioara. Probele au fost expediate in 2 trange — 1 in august §i a doua in septembrie 2022. La

| moment probele expediate sunt analizate, iar rezultatele vor fi diseminate in continuare.




 Sreening-ul §i studierea microorganismelor cu posibile mecanisme de rezistentd la tulpinile |
izolate de la pacientii cu procese patologice infectioase - studiu preclinic. ,
In cadrul laboratorului microbiologic al unui din partenerii nationali (scrisoarea de
consimtimént si acord de colaborare) au fost izolate 31 izolate de bacterii multirezistente, care
au fost selectate pentru studiul respectiv. Studiul nu a presupus participarea directd a
pacientilor de la care au fost izolate tulpinile microbiene. De mentionat, ca pacientii care se |
| interneaza n institutia medicala mentionatd semneaza un acord informat privind efectuarea
investigatiilor medicale posibile, cu respectarea pastrdrii confidentialitdtii datelor personale.
| Tulpinile rezultate in urma investigatiilor microbiologice au fost codificate, astfel va a fost
 pastratd confidentialitatea. Au fost selectate tulpini din diverse biosubtrare de la pacienti cu
| patologii infectioase: /3 tulpini de Klebsiella pneumoniae, 2 tulpini de Escherichia coli, 4 1
tulpini de Acinetobacter baunannii, 7 tulpini de Pseudomonas aeruginosa, 4 tulpini de
Staphylococcus aureus,1 tulpini de Enterococcus spp. Toate tulpinile au fost identificate pana |
la nivel de gen si specie. Microorganismele selectate au fost testate la sensibilitate, prin metoda
disc-difuzimetrica, conform standardului EUCAST. Au fost realizate teste-screening la ESBL,
| prin sistemul automatizat Vitek, in dependentd de rezistenta la anumite antimicrobiene
specifice. Ulterior au fost realizate teste colorimetrice pentru detectarea carbapenemazelor -
PACE Normand Poirel si teste imunocromatografice pentru depistarea enzimelor de tip: OXA-
23 — Acinetobacter spp., OXA-48 si MBL pentru enterobacterii §i Pseudomonas aeruginosa).
lzolatele au fost stocate in criotuburi de 1,2 ml pe mediul Geloza-columbia gi depozitate la -
20°C.
Ulterior izolatele au fost expediate prin curier (DHL) catre partenerii internafionali, cu |
respectarea normelor de biosiguranta si biosecuritate, normelor IATA, pentru secventierea |
ulterioara: 1) Department of Environmental Microbiology and Biotechnology, Institute of 1
Microbiology, Faculty of Biology, University of Warshaw, Polonia; 2) Quadram Insn'!u!ei
Bioscience, Norwich Research Park, Rosalind, Franklin Road, UK; 3) Laboratory of Gene
Technology, Katholieke Universiteit Leuven, for the purposes of this Agreement represented by
KU Leuven Research & Development, Belgia.
| Izolatele sunt in proces de secventiere si rezultatele privind genele de rezistentd identificate,
| vor fi cunoscute mai tarziu pe parcursul desfagurarii proiectului.

|

_

3. Descrierea colaborarii intre organizatia din RM si organizatiile partenere dup caz (specificul
si continuitatea colaborarii)

": 1) IMSP SCR ,,Timofei Mogneaga”;
| 2) Agentia Nationala pentru Sanatatea Publica: direcfia management date in sdndtate, directia
prevenirea §i control bolilor netransmisibile; directia diagnostic de laborator in sdndtate
| publica;
3) Regiei Apa Canal — Orhei C.A., Zona Umeda Construitd — Orhei;
1 4) Centrul pentru Achizitii Publice Centralizate in Sanatate

4. Diseminarea rezultatelor obtinute in forma de publicatii
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substances. In: One Health & Risk Management. Abstract material National Scientific
Conference with International participation “Water and health: achievements and
challenges”, March 2022. Chisinau, 2022, nr. 3(issue 2- S), p. 18. ISSN 3466

CROITORU, C. The relationship between Climate Change -Aquatic Resources -
Human Health. In: One Health & Risk Management. Abstract material National
Scientific Conference with International participation “Water and health: achievements

and challenges”, March 2022. Chisinau, 2022, nr. 3(issue 2- S), p. 19. ISSN 3466
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Conference with International participation “Water and health: achievements and
challenges”, March 2022. Chisinau, 2022, nr. 3(issue 2- S), p. 25. ISSN 3466
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Health & Risk Management. Abstract material National Scientific Conference with
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2022. Chisinau, 2022, nr. 3(issue 2- S), p. 24. ISSN 3466

BORREGO Carles M., GUERRERO, Laura, COLLADO, Neus, PUEYO, Josep,
BOSCH, Lluis, BUSQUETS, Silvia, COROMINAS, Lluis. Surveilling the SARS-CoV-
2 in SEWAGE: the Catalan Case. In: One Health & Risk Management. Abstract
material National Scientific Conference with International participation “Water and
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36. ISSN 3466

BUCSA, N., FERDOHLEB, A., TAPU, L. Pro si Contra fenomenul de
antibioticorezistentd prin prisma cunogtintelor studentilor medicinisti. in: Conferinta
Stiintificd Anuala ,Cercetarea in biomedicinad §i sanatate: calitate, excelentd si
performanta”, 19-21 octombrie 2022. Chisinau, 2022, p. 68. ISSN 2345-1467.

.FERDOHLEB, A., CROITORU, C., CIOBANU, E., TAPU, L., SPINE], L.
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Chisinau, 2022, p. 67. ISSN 2345-1467.




11. MACARI, D., FERDOHLEB, A., TAPU, L. Metodologia determindrii formulei de |
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6. Protectia rezultatelor obtinute in forma de obiecte de proprietate intelectuala

| Certificat de drept de autor

| 1. FERDOHLEB Alina, CROITORU Catalina, CIOBANU Elena. Desfasurarea sondajului in
| evaluarea cunostinte, atitudini si practici la lucratorii medicali privind rezistenta antimicrobiond
in tarile din Europa de cu venituri mici si medii cu elaborarea chestionarului autohton. Certificat
AGEPI MD seria O§ MD 7324 din 29.09.2022

7. Materializarea rezultatelor obtinute
In anul 2022 — nu sunt

8. Colaborari cu organizatii de cercetare internafionale, proiecte de cercetare/activitati comune
] cu parteneri externi

Catalan Institute for Water Research (ICRA) are calitate de partener coordonator, toate \
sarcinile necesare pentru dezvoltarea cu succes a proiectului, inclusiv serviciile administrative, ]
organizarea intalnirilor de proiect si monitorizarea progresului. In colaborare cu toti partenerii,
ICRA gestioneaza planuri de urgenta pentru a face fafa riscurilor potentiale si pentru a evita
intarzierile in atingerea reperelor si a rezultatelor. De asemenea, coordonatorul scrie rapoartele
dupa colectarea datelor de la toti partenerii. La fiecare 3 luni, parteneri vor participa la
reuniunile online ale comitetului de coordonare (SCM) pentru a rezolva incertitudini
experimentale, acorduri privind stagiile de practica, evaluarea atingerii obiectivelor si etapelor
de referinfa, determina finalizarea rezultatelor, problemele administrative si activititile de
diseminare gi comunicare (Exploatarea si Diseminarea Rezultatelor).
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9. Dificultatile in realizarea protectului
- Intarzierea de aprobarii tarifelor ,NOI” de catre Ministerul Sanatafii al RM privin—d_'-
determinarea genelor de rezistentd, a provocat aménarea expedierii izolatelor de bacterii mult
rezistente la 3 partenerii de baz al proiectului.

t
-




- Avizul negativ nr. ! din 23.06.2022 emis de citre Agentia de Guvernare Electronici, in urma
examindrii solicitarii USMF | Nicolae Testimitanu” cu privire la procurare tehnicii de calcul a
provoca amanarea elabordrii ,,bazelor de date” CAP — LM, CAP — populatia, Cartograficrea
privind consumul antibioticilor, Cartografierea Z1UC- Orhei, elaborarea materialelor didactici,
produselor de promovare combaterii fenomenului de antibiotico-rezistenta.

- Absenta - Dispozitiv pentru filtrarea apei cu pompd de vid §i filtrelor cu dimensiunea porilor
de 0,2 um (ISOPORE 0,2 um GTTP diametru 47 mm, Millipore, Ref. GTTP04700, - pe piata

| RM, a creat intarziere realizarii activitétilor, si totodata estimarea incorecta a bugetului pentru

anul 2022, (am primit donafia din Spania §i Polonia).

| - Starea de urgentele in sanatate publicd / urgentele geo-politice nu a permis s&@ estimam

activitatile si realizarea acestora on-line / off-line. Criza economicd, situatia geopolitica i

. inflatia in anul 2022 nu a permis sd estimam corect cod economic ,,Procurarea tehnice de

caleul si dispozitivelor medicale”.

10. Concluzii
Tratarea cu fagi si tehnologia zonelor umede ca strategie de interventie pentru a preveni f
| diseminarea  rezistentei la  antibiotice in apele de suprafatd - Proiectul

multinational,,PhageLand” isi propune sa dezvolte o noua strategie de interventie care combing |
| capacitatea de purificare ieftind §i ecologici a sistemelor de tratare pasive, si anume a zonelor
umede construite (CW), cu un tratament dedicat pe baza de fagi pentru a preveni transmiterea
| rezistentei la antibiotice (AR) din apele uzate. in apele de suprafatd. Proiectul
| multinational,,PhageLand” include investigatii de sdnatate publicd care vizeaza agenfi patogeni
bacterieni multiresistenti (ARB) in tarile cu venituri medii scézute (LMIC) din Europa de Est.
| Tratamentul pe baza de fagi va fi adaptat in mod special pentru a elimina acesti agenti patogeni
| multirezistenti la medicamente din apele uzate. in paralel, PhageLand isi propune sa evalueze: a)
capacitatea de auto-purificare a CW model la scard completd care opereazd in Spania i
Moldova in indepartarea reziduurilor de antibiotice, ARB si gene de rezistentd la antibiotice
(ARG); si b) riscul potential asociat cu diseminarea ARB si ARG fin cadrul comunitéfilor
 bacteriene indigene si printre animalele care locuiesc in ZUC (Zonele Umede Construite). |
| Sarcinile experimentale vor include experimente de teren si de laborator care implica tehnici
chimice, biotehnologice si (meta)genomice de ultima ord, precum §i testare pe animale. In cele
din urma, o infrastructuré la scari pilot va fi utilizat4 pentru a extinde tehnologia PhageLand si
pentru a evalua performanta acesteia in conditii reale de mediu. Aceasta dovada de concept va fi
folosita pentru a demonstra eficacitatea acestei tehnologii bazate pe natura pentru combaterea |
RA si pentru a incuraja pértile interesate s& implementeze ea in tratarca apelor uzate, in special
in tarile cu LMIC, unde statiile de tratare costisitoare si care necesitd energie electricd sunt
dificil de instalat.
Phage treatment and wetland technology as intervention strategy to prevent dissemination of
antibiotic resistance in surface waters (PhageLand) - The multinational project PhageLand
aims to develop a novel intervention strategy combining the low-cost and eco-friendly
purification capacity of passive treatment systems, namely constructed wetlands (CW), with a
dedicated phage-based treatment to prevent the transmission of antibiotic resistance (AR) from
wastewater into surface waters. The multinational project PhageLand includes Public Health




! investigations targeting multidrug resistant bacterial (ARB) pathogens in low-middle income |
countries (LMICs) in Eastern Europe. The phage-based treatment will be specifically tailored to
eliminate these multidrug-resistant pathogens from wastewater. In parallel, the PhageLand aims
to assess: a) the self-purification capacity of model full-scale CW operating in Spain and
Moldova in removing antibiotic residues, ARB and antibiotic resistance genes (ARGs); and b)
the potential risk associated with the dissemination of ARB and ARGs within indigenous
bacterial communities and among animals inhabiting CWs. Experimental tasks will include field
and laboratory experiments involving cutting-edge chemical, biotechnological and
(meta)genomic techniques as well as animal testing. Finally, a pilot-scale infrastructure will be
used to scale-up the Pageland technology and to assess its performance under real environmental |
conditions. This proof-of-concept will be used to demonstrate the efficacy and scalability of this
nature-based technology for combating AR and to encourage stakeholders for its
implementation in wastewater treatment, particularly in LMICs where costly and power-

| demanding treatment plants are difficult to set up.

Conducatorul de proiect FERDOHLEB Alina
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Lista lucrarilor stiintifice, stiintifico-metodice si didactice
publicate in anul de referinti in cadrul proiectului

Phage treatment and wetland technology as intervention strategy to prevent dissemination of antibiotic
resistance in surface waters (PhageLand) 22.80013.8007.1M

1. Monografii (recomandate spre editare de consiliul stiintific/senatul organizatiei din domeniile
cercetarii i inovarii)

1.1.monografii internationale

1.2. monografii nationale
2. Capitole in monografii nationale/internationale
3. Editor culegere de articole, materiale ale conferintelor nationale/internationale
4. Articole in reviste stiintifice

4.1. in reviste din bazele de date Web of Science i SCOPUS (cu indicarea factorului de
impact [F)

4.2. in alte reviste din striindtate recunoscute
4.3. in reviste din Registrul National al revistelor de profil, cu indicarea categoriei
categoria B

li; CROITORU, C., CIOBANU, E., FERDOHLEB, A. Validarca chestionarului:
cunostinte, atitudini si practici privind fenomenul de antibiorezistentd la medici. In: Arta
Medica. 2022, nr. 653), p. 4-15. ISSN 1810-1852; e-ISSN  1810-1879
https://doi.org/10.5281/zenodo.7305448

2.

4 4. in alte reviste nationale
5. Articole in culegeri stiintifice nationale/internationale
5.1. culegeri de lucrari stiintifice editate peste hotare
5.2 culegeri de lucrari stiintifice editate in Republica Moldova
6. Articole in materiale ale conferintelor stiintifice
6.1. in lucrarile conferintelor stiintifice internationale (peste hotare)
6.2. in lucrarile conferintelor stiingifice internationale (Republica Moldova)
6.3. in lucrdrile conferintelor stiinifice nationale cu participare internationala
6.4. in lucrarile conferintelor stiintifice nationale

7. Teze ale conferintelor stiintifice



7.1.1n lucrarile conferintelor stiintifice internationale (peste hotare)

7.2.1n lucrarile conferintelor stiintifice internationale (Republica Moldova)

7.3.in lucrarile conferintelor stiintifice nationale cu participare internagionala

BUCSA, N., FERDOHLEB, A., FERDOHLEB, Alina. Knowledge and Attitudes
Among Medical Students Regarding the Phenomenon of Antibiotic Resistance. In:
Abstract Book MedEspera 2022 The 9th International Medical Congress for Students and
Young Doctors 12-14 May 2022. Chisinau, p. 76.

CIOBANU, E. Hygienic assessment of drinking water pollution with organic substances.
In: One Health & Risk Management. Abstract material National Scientific Conference
with International participation “Water and health: achievements and challenges”, March
2022. Chisinau, 2022, nr. 3(issue 2- S), p. 18. ISSN 3466

CROITORU, C. The relationship between Climate Change -Aquatic Resources - Human
Health. In: One Health & Risk Management. Abstract material National Scientific
Conference with International participation “Water and health: achievements and

challenges”, March 2022. Chisinau, 2022, nr. 3(issue 2- S), p. 19. ISSN 3466

SEICO, A., CARP, L., ANTON, I. Assessment of water quality in the Dniester and Prut
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