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Rezumat
Printre multitudinea de factori de risc ce favorizează creșterea 
morbidității prin infecții intraspitalicești, sunt și cei care țin 
de calitatea dezinfecției și a sterilizării articolelor de uz medi-
cal. În ultimele decenii, numărul rapoartelor de detectare a 
rezistenței microorganismelor spitalicești la dezinfectante 
a crescut. Studiul dat este unul descriptiv și include datele 
investigațiilor bacteriologice ale microorganismelor izolate de 
la bolnavii spitalizați în cadrul instituției medicale de nivel 
republican. A fost studiată sensibilitatea/rezistența a 40 de 
tulpini de microorganisme față de 16 tipuri de dezinfectante 
din grupele: oxidanți, alcooli, aldehide, compuși cuaternari 
de amoniu (CCA), CCA+aldehide, CCA+amine, compuși 
cu conținut de clor. Cercetarea a inclus preparatele dezinfect-
ante care erau folosite în activitatea instituției medicale în 
perioada realizării studiului. Rezultatele studiului rezistenței/
sensibilității microorganismelor intraspitalicești față de pre-
paratele dezinfectante au dovedit existența fenomenului de 
rezistență la dezinfectante (30,98%), care variază în funcție 
de specia de microorganism, precum și de tipul și grupa 
preparatului dezinfectant. Grupele de dezinfectante mai 
sensibile au fost oxidanții (83,10%), alcoolii (85,40%), alde-
hidele (93,75%), și invers, mai rezistente au fost grupele CCA 
(52,50%), CCA+amină (40,0%), compușii clorului (37,5%), 
CCA+aldehidă (34,15%). Datele obținute demonstrează că 
evaluarea rezistenței și a sensibilității microorganismelor no-
socomiale la dezinfectante este necesară pentru monitoringul 
infecțiilor asociate asistenței medicale. 
Cuvinte-cheie: tulpini spitalicești, dezinfectante, rezistență 
la dezinfectante

Summary
The assessment of sensitivity/resistance of nosocomial 
strains to disinfectants
Among the multitude of risk factors, which favor the increase 
of morbidity through hospital infections, there are also those 
related to the quality of disinfection and sterilization of medi-
cal items. In recent decades, the number of reports detecting 
the resistance of hospital microorganisms to disinfectants 
has increased. Th is study is a descriptive one and it includes 
data from bacteriological investigations of microorganisms 
isolated from hospitalized patients of the republican-level 
medical institution. Th e sensitivity/resistance of 40 strains 
of microorganisms was studied to 16 types of disinfectants 
from the groups: Oxidants, Alcohols, Aldehydes, quater-
nary ammonium compounds (QAC), QAC+aldehydes, 
QAC+amines, Chlorine-containing compounds. Th e research 
included disinfectants that were used in the activity of the 
medical institution at the period of achievement the study. 

Th e study’s results of the resistance/sensitivity of hospital 
microorganisms to disinfectants have proved the existence 
of the phenomenon of resistance to disinfectants (30,98%), 
which varies depending on the species of microorganism and 
the type and group of disinfectant. Th e most sensitive groups of 
disinfectants have been Oxidants (83,10%), Alcohols (85,4%), 
Aldehydes (93,75%), and conversely, more resistant groups 
QAC (52,50%), QAC+amines (40,0%), Chlorine compounds 
(37,5%), QAC+aldehydes (34,15%). Th e obtained results de-
monstrate that the evaluation of the resistance and sensitivity 
of nosocomial microorganisms to disinfectants is necessary in 
the monitoring of healthcare associated infections. 
Keywords: hospital strains, disinfectants, resistance to dis-
infectants

Резюме
Оценка чувствительности/устойчивости внутри-
больничных штаммов к дезинфектантам
Среди множества факторов риска, которые способ-
ствуют увеличению заболеваемости внутрибольнич-
ными инфекциями, есть также факторы, связанные 
с качеством дезинфекции и стерилизации предметов 
медицинского назначения. В последние десятилетия 
возросло число сообщений об обнаружении устойчиво-
сти больничных микроорганизмов к дезинфицирующим 
средствам. Данное исследование носит описательный 
характер и включает данные бактериологического 
исследования микроорганизмов, выделенных от пациен-
тов, госпитализированных в медицинское учреждение 
республиканского уровня. Была изучена чувствитель-
ность/устойчивость 40 штамма микроорганизмов к 
16 типам дезинфицирующих средств в группах: окис-
лители, спирты, альдегиды, четвертичные аммониевые 
соединения (ЧАС), ЧАС+альдегиды, ЧАС+амины, хлор-
содержащие соединения. В исследование были включены 
дезинфицирующие препараты, которые использовались 
в деятельности медицинского учреждения на этапе 
проведения исследования. Результаты исследования 
резистентности/чувствительности внутрибольнич-
ных микроорганизмов к дезинфицирующим средствам 
доказали существование феномена устойчивости к 
этим средствам (30,98%), который варьирует в зави-
симости от вида микроорганизма, а также от типа 
и группы дезинфицирующего средства. Наиболее чув-
ствительными группами дезинфицирующих средств 
были оксиданты (83,10%), спирты (85,4%), альдегиды 
(93,75%) и, наоборот, более устойчивые группы ЧАС 
(52,50%), ЧАС+амин (40,0%), хлорсодержащие (37,5%), 
ЧАС+альдегид (34,15%). Полученные результаты по-
казывают, что оценка устойчивости и чувствитель-
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ности нозокомиальных микроорганизмов к дезинфи-
цирующим средствам необходима при мониторинге 
госпитальных инфекций. 
Ключевые слова: больничные штаммы, дезинфицирую-
щие средства, устойчивость к дезинфектантам

Introducere

Morbiditatea și mortalitatea cauzate de 
infecțiile nosocomiale la nivel mondial sunt în con-
tinuă creștere [1-4], acestea fiind direct asociate fe-
nomenului de rezistență la biocide. Mai mult, agenții 
cauzali ai acestor infecții își pot păstra viabilitatea 
chiar și după expunerea la dezinfectanții utilizați în 
practica de rutină [5]. Mediul spitalicesc reprezintă 
un rezervor ideal pentru creșterea, proliferarea și 
transmiterea microorganismelor patogene. Prin ur-
mare, utilizarea preparatelor dezinfectante eficiente 
are importanță primordială în prevenirea infecțiilor 
nosocomiale [6, 7].

Rezistența agenților patogeni la dezinfectante 
reprezintă o constatare relativ nouă [8], iar meca-
nismele de formare a rezistenței agenților cauzali ai 
infecțiilor septico-purulente nosocomiale (ISPN) față 
de acestea nu sunt încă studiate suficient [9, 10, 11]. 
Totodată, răspândirea agenților patogeni rezistenți 
la dezinfectante a dus la apariția unor infecții se-
cundare grave și la creșterea numărului de decese 
în spitale [1, 2, 3, 8]. 

Antisepticele și dezinfectantele sunt utilizate 
într-o varietate de aplicații topice și de suprafață 
pentru a reduce transmiterea încrucișată a microbilor 
patogeni în cadrul instituțiilor medico-sanitare [8, 9, 
12]. În prezent, pentru a lupta împotriva infecțiilor, 
avem la dispoziție o gamă largă de substanțe dez-
infectante aparținând diferitor grupe de compuși 
chimici [9]. Studiile au stabilit existența bacteriilor 
rezistente la toate grupele de compuși chimici ai 
preparatelor dezinfectante [8, 13, 14], iar tulpinile 
intraspitalicești posedă o rezistență mai înaltă, spre 
deosebire de alte microorganisme testate. 

Rezistența microorganismelor la dezinfectante 
este frecvent asociată cu formarea și prezența biofil-
melor pe suprafețe [15, 16, 17]. Unele substanțe ac-
tive ale dezinfectantelor, cum ar fi acidul peracetic, 
inhibă sau chiar previne formarea biofilmului [18]. 

Unele studii generează ipoteze îngrijorătoare 
în ceea ce privește corelația dintre dezvoltarea 
rezistenței la antibiotice a tulpinilor intraspitalicești 
de Pseudomonas și aplicarea necorespunzătoare a 
dezinfectantelor uzuale [19].

Preparatele dezinfectante pot avea efect fun-
gicid sau fungistat, iar studiile au demonstrat că 
eficacitatea unor preparate dezinfectante împotriva 
Candida albicans a fost insuficientă, prin urmare fiind 
stabilită rezistența la dezinfectante [20].

Cercetările realizate privind activitatea bioci-
delor împotriva stafilococului aureus rezistent la 
meticilină (MRSA), au identificat că clorhexidina a 
fost mai puțin eficientă față de MRSA, comparativ cu 
stafilococul aureus sensibil la meticilină [21]. Infecția 
cu Acinetobacter baumannii rezistent la carbapenem 
(CRAB) este o problemă din ce în ce mai mare pentru 
bolnavii critici. Frecvent, tulpinile de CRAB sunt re-
zistente la toate antibioticele, iar dezinfectanții sunt 
folosiți pentru a bloca răspândirea acestor bacterii, 
jucând un rol important în controlul infecțiilor aso-
ciate asistenței medicale (IAAM) [22].

Monitoringul rezistenței microorganismelor 
față de preparatele dezinfectante în Republica Mol-
dova nu este implementat [3], dar acesta este un 
element important în controlul și supravegherea 
infecțiilor nosocomiale [2, 24].

Scopul studiului a constat în evaluarea spectru-
lui de sensibilitate/rezistență a microorganismelor 
nosocomiale, agenți cauzali ai infecțiilor septico-pu-
rulente, față de preparatele dezinfectante în funcție 
de specia și grupul microorganismelor, de tipul și 
grupa dezinfectantelor utilizate în instituția medico-
sanitară publică de nivel republican.

Material și metode

Cercetarea dată reprezintă un studiu epidemio-
logic descriptiv, care a fost realizat pe parcursul anilor 
2017–2019. A fost studiată sensibilitatea/rezistența 
față de dezinfectante a 40 de tulpini de microorga-
nisme ce aparțin la 17 specii (S. aureus, S. epidermidis, 
S. haemolyticus, E. faecalis, E. faecium, S. liquefaciens, 
C. freundi, P. retgeri, E. coli, E. aerogenes, K .oxytoca, P. 
aeruginosa, K. pneumoniae, P. mirabilis, B. cepacian, A. 
baumani, P. fluorescences). Tulpinile de microorganis-
me cercetate au fost izolate de la bolnavii cu infecții 
septico-purulente (ISP) spitalizați în cadrul instituției 
medicale de nivel republican. Sensibilitatea culturilor 
de microorganisme a fost studiată față de 16 tipuri 
de dezinfectante din grupele: oxidanți (Peroster, Se-
cusept activ, Hygien, Aniosept, Thermosept); alcooli 
(Chemiosept, Aseptoman, Dezderman); aldehide (Gi-
gasept); compuși cuaternari de amoniu – CCA (Smell 
net, Chemiofarm, Viruton, Nica amicid); CCA+aldehid 
(Sterisept); CCA+amină (Surfanios); compuși cu 
conținut de clor (Tabidez). Compușii dezinfectanți 
studiați au reprezentat cohorta de preparate utili-
zate în instituția medicală în perioada respectivă. 
Studiul rezistenței/sensibilității la dezinfectante a 
fost efectuat în Laboratorul Infecții intraspitalicești din 
cadrul USMF Nicolae Testemițanu, în corespundere 
cu metoda de determinare a sensibilității microor-
ganismelor la dezinfectante, elaborată la Academia 
de Medicină din or. Nijni Novgorod, Federația Rusă 
(Șkarin V. ș.a., 2010) [25]. 
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A fost aplicată varianta de lucru în soluții, 
esența metodologiei fiind: soluțiile dezinfectante 
cu concentrația de lucru (0,9 ml) sunt turnate în 
eprubete sterile, în care se adaugă suspensia mi-
crobiană (0,1 ml); după expunere, se adaugă soluția 
de neutralizator (0,5 ml); însămânțare în cutia Petri 
pe mediu nutritiv dens și introducerea în termostat. 
Folosirea neutralizatorilor chimici ai preparatelor 
dezinfectante este obligatorie, iar în studiul efectuat 
au fost utilizați neutralizatorii: tiosulfat de sodiu de 
1% și neutralizatorul universal. Paralel cu experiența 
au loc controalele (controlul viabilității culturii de 
microorganisme, controlul sterilității soluției dez-
infectante, controlul neutralizării dezinfectantului). 
După expirarea timpului necesar pentru cultivarea 
microorganismelor din specia dată, se evaluează 
rezultatele, după numărul de colonii crescute pe 
cutia Petri. În cazul lipsei creșterii (după 24 de ore), 
cutiile se lasă în termostat până la două zile (48 de 
ore). Coloniile crescute se examinează microscopic. 
Tulpina este considerată sensibilă în absența creșterii 
microorganismelor, iar rezistentă la dezinfectant, în 
regimul studiat, în prezența creșterii.

Rezultatele obținute au fost prelucrate statistic 
cu ajutorul programului computerizat Microsoft Offi-
ce Excel 2010. Testul statistic folosit a fost intervalul 
de încredere (CI 95%).

Rezultate obținute

Ca urmare a realizării studiului, s-a stabilit că 
microorganismele cercetate au manifestat, în gene-
ral, sensibilitate în 69,02% din probe și rezistență în 
30,98% probe (figura 1). 
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Figura 1. Sensibilitatea/rezistența generală a tulpinilor 
izolate de la pacienții cu infecții septico-purulente față 
de dezinfectante

Valorile rezistenței la dezinfectante au variat în 
funcție de grupa de microorganisme la care au fost 
testate. Astfel, cote înalte ale rezistenței la dezinfec-
tante au fost stabilite la tulpinile de microorganisme 
grampozitive – 35,78%, la tulpinile de microorganis-
me gramnegative acest parametru a atins valoarea 
de 30,86%, iar la fungi – 18,96% (figura 1). Din grupa 
microorganismelor grampozitive, cote mai înalte ale 
rezistenței au fost constatate la tulpinile de E. faeca-
lis (50,0%), E. faecium (46,15%), S. aureus (38,63%), 
în timp ce valori mai înalte ale sensibilității au fost 
atestate la tulpinile de S. haemoliticus (66,67%) și S. 
epidermidis (92,3%), (figura 2). 
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Figura 2. Sensibilitatea/rezistența tulpinilor grampozi-
tive față de dezinfectante: 1) E. faecalis; 2) E. faecium; 3) 
S. aureus; 4) S. haemolyticus; 5) S. epidermidis

În grupa de microorganisme gramnegative, 
cele mai înalte cote de rezistență față de preparatele 
dezinfectante au fost detectate la speciile S. liuefacies 
(66,67%), C. freundi (46,16%), P. retgeri (38,47%), iar 
cote mai ridicate ale sensibilității la dezinfectante 
au fost identificate la tulpinile de E. coli (66,67%), K. 
oxytoca și E. aerogenes (câte 69,23%), P. aeruginosa 
(70,0%), K. pneumoniae (73,08%), P. mirabilis (81,2%), 
B. cepacia (83,33%), A. baumani (84,62%) și P. fluoros-
cences (100,0%), (figura 3). 

Din categoria fungilor, tulpinile din genul Candi-
da au manifestat un grad relativ scăzut de rezistență: 
C. glabrata (30,0%), C. albicans (15,79%) și C. krusei 
(10,53%).

Un alt element important al cercetării date 
a fost identificarea preparatelor dezinfectante cu 
eficiență înaltă, pentru a putea asigura un proce-
deu adecvat de dezinfecție. Astfel, am constatat că 
dezinfectantele cu cote de sensibilitate mai ridicate 
au fost Peroster (95,12%), Gigasept (62,5%), Thermo-
sept (87,5%), Sterisept (87,09%), Hygiene (85,36%), 
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Aniosept (75,0%), Tabidez (67,8%). Este esențial să 
menționăm că au fost detectate și preparate dez-
infectante cu ponderi înalte de rezistență, cum ar 
fi Chemiofarm (81,25%), Viruton (64,0%), Smell net 
(58,53%), Secusept (50,0%), (figura 4). Totodată, mi-
croorganismele cercetate au manifestat valori destul 

de înalte de sensibilitate la antisepticele utilizate, 
la acel moment, de rutină în instituția medicală 
respectivă și care au fost incluse în studiu. Astfel, 
microorganismele cercetate au fost sensibile față de 
Chemiosept (93,75% din probe) Aseptoman (87,5%) 
și Dezderman (75,0%). 
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Figura 3. Sensibilitatea/rezistența tulpinilor gramnegative față de dezinfectante: 1) S. liquefaciens; 2) C. freundi; 
3) P. retgeri; 4) E. coli; 5) E. aerogenes și K. oxytoca; 6) P. aeruginosa; 7) K. pneumoniae; 8) P. mirabilis; 9) B. cepacia; 
10) A. baumani; 11) P. fluorescences

Figura 4. Sensibilitatea/rezistența tulpinilor cercetate în funcție de tipul de dezinfectant: 1) Chemiofarm; 2) Viru-
ton; 3) Smell net; 4) Secusept activ; 5) Surfanios; 6) Tabidez; 7) Aniosept; 8) Hygiene; 9) Sterisept; 10) Thermosept; 
11) Nica Amicid; 12) Gigasept; 13) Peroster
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Este cunoscută problema formării rezistenței 
diferitor specii de microorganisme față de diverse 
grupe chimice de dezinfectante. În acest sens, a 
fost analizată sensibilitatea/rezistența microorganis-
melor spitalicești în funcție de grupa de preparate 
dezinfectante. În consecință, valori mai înalte de 
sensibilitate au fost stabilite la grupele: oxidanți – din 

130 de probe realizate, 108 (83,10%) au fost sensibile; 
alcooli – din 48 de probe efectuate, 41 (85,40%) au 
manifestat sensibilitate; aldehide – 93,75%, și invers, 
cote mai înalte ale rezistenței au fost constatate la 
grupele chimice de dezinfectante CCA (58,50%), 
CCA+amine (40,0%), compușii clorului (37,50%), 
CCA+aldehide (34,15%), (v. tabelul). 
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Sensibilitatea/rezistența tulpinilor testate în funcție de grupa 
preparatelor dezinfectante

N/o Grupa 
de dezin-
fectante

Sensibilitatea Rezistența 
abs % (CI 95%) abs % (CI 95%)

1. Alcooli 41 85,40 
(27,7-93,93)

7 14,60 
(6,07-27,76)

2. CCA 38 41,50 
(68,87-52,05)

54 58,50 
(47,95-68,87)

3. Oxidanți 108 83,10 
(24,49-89,08)

22 16,90 
(10,92-24,49)

4. CCA+ 
aldehide

27 65,85 
(50,59-79,92)

14 34,15 
(20,08-50,59)

5. CCA+ 
amine

15 60,00
 (61,33-78,87)

10 40,00 
(21,13-61,33)

6. Compușii 
clorului

10 62,50 
(64,57-84,80)

6 37,50 
(15,20-64,57)

7. Aldehide 15 93,75 
(30,23-99,84)

1 6,25 
(0,16-30,23)

Total 254 69,02 
(35,98-73,71)

114 30,98 
(26,29-35,98)

Rezultatele studiului au demonstrat că microor-
ganismele intraspitalicești formează rezistență mai 
frecvent față de preparatele dezinfectante din grupa 
CCA, aceste evidențe au fost elucidate și în alte studii 
realizate anterior, atât la noi în țară – în medie 49,3% 
[26], cât și în studiile efectuate peste hotare – 26,3% 
[23], 20,2% [24], 25,0% [27], 23,1% [28]. 

Discuții

Provocările emergente de rezistență bacteri-
ană la antiseptice și dezinfectante în instituțiile de 
asistență medicală necesită o testare mai frecventă 
a sensibilității acestora. În acest sens, cercetările au 
semnalat rezistență la dezinfectante, ceea ce con-
firmă necesitatea unei vigilențe sporite în controlul 
rezistenței microorganismelor spitalicești la dezin-
fectante. Conform datelor furnizate de literatura de 
specialitate, recomandările standardizate de dezin-
fectare în instituțiile medico-sanitare (IMS) trebuie 
respectate cu strictețe.

Având în vedere importanța dezinfecției în pre-
venirea transmiterii microorganismelor în instituțiile 
medico-sanitare, rezistența microorganismelor la 
preparatele dezinfectante utilizate de rutină în aceste 
instituții medicale este una dintre actualele pro-
blemele de sănătate care necesită soluții imediate. 
Așadar, se cere un monitoring al rezistenței agenților 
cauzali față de dezinfectante, în cadrul căruia ar fi 
analizați anumiți indicatori ai rezistenței, cum ar fi 
numărul și tipul de tulpini rezistente la dezinfectan-
te, nivelul sensibilității microflorei din IMS față de 
diverse grupe și tipuri de dezinfectante, tendințele 
modificării acesteia, precum și alte aspecte impor-
tante. Acest monitoring ar permite excluderea din uz 
a preparatelor cu cote înalte de rezistență, și invers, 
achiziționarea și utilizarea soluțiilor cu eficacitate 

înaltă. Modelul organizațional-funcțional al moni-
toringului dat trebuie să contribuie la optimizarea 
sistemului de supraveghere a infecțiilor nosocomiale 
în instituțiile medicale pentru oferirea serviciilor me-
dicale sigure și de calitate înaltă populației.

Concluzii

Fenomenul de rezistență la preparatele dez-
infectante indiscutabil există, rezistența generală 
a tulpinilor izolate de la pacienții cu ISP în cadrul 
acestui studiu realizat în instituția medico-sanitară 
publică de nivel republican constituind 30,98%. 
Cote înalte ale rezistenței față de dezinfectante au 
fost determinate la tulpinile grampozitive (35,77%), 
printre care E. faecalis (76,93%), E. faecium (46,15%) 
și S. aureus (38,63%).

Sensibilitatea tulpinilor cercetate față de diver-
se tipuri de dezinfectante a variat de la 18,75% până 
la 95,12%. Microorganismele studiate au manifestat 
o rezistență mai înaltă față de grupa CCA (58,5%), 
precum și față de grupele compuse cu conținut de 
CCA.

Evaluarea periodică a sensibilității/rezistenței 
microorganismelor la dezinfectantele utilizate de ru-
tină în instituția medicală este necesară în scopul re-
alizării monitoringului rezistenței microorganismelor 
spitalicești la biocide, pentru dirijarea achiziționării și 
utilizarea corectă a preparatelor dezinfectante. 
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