Raportul cu privire la realizarea Planului de actiuni pentru anii 2022-2025 privind
implementarea Programului National de raspuns la tuberculoza pentru anii 2022-2025, aprobat
prin Hotararea Guvernului nr. 107/2022

Perioada raportarii: anul 2024

Programul national de raspuns la tuberculoza pentru anii 2022-2025 este un document de
politici, pe termen mediu si cuprinde prioritatile Guvernului, orientate spre aplicarea strategiilor
inovative intru reducerea poverii tuberculozei in Republica Moldova, prin reducerea mortalitatii cu 75%
si a incidentei cu 50%.

Raportul de monitorizare a procesului de implementare a Programului National de raspuns la
tuberculoza (PNRT) pentru anii 2022-2025 constituie o evaluare complexa a actiunilor realizate si
rezultatelor Inregistrate pe parcursul anului 2024 la executarea Planului de actiuni al PNRT, aprobat prin
Hotérarea Guvernului nr. 107 din 23 februarie 2022.

Planul de actiuni privind implementarea Programului National de raspuns la tuberculoza pentru

anii 2022-2025 reprezinta platforma de functionare a celor 7 obiective specifice ale PNRT, dupd cum
urmeaza:
Obiectivul specific 1. Examinarea prin screening sistematic pentru tuberculoza activa a cel putin
90% din contacti si cel putin 90% din grupurile cu risc sporit la tuberculoza pana la sfarsitul
anului 2025, prin asigurarea accesului universal la screening sistematic al contactilor si
grupurilor cu risc sporit la tuberculoza, inclusiv al copiilor

1. Asigurarea examindrii persoanelor din grupurile cu risc sporit de tuberculoza;

2. Asigurarea examinarii adultilor si copiilor care au fost In contact cu persoanele diagnosticate cu
tuberculoza (inclusiv copiii 0-5 ani si 5-18 ani);

3. Asigurarea examinarii persoanelor din grupurile cu vigilenta sporita pentru tuberculoza,

4. Asigurarea examindrii persoanelor din grupurile cu risc si vigilenta sporitd pentru tuberculoza
in localitati, utilizand instalatiile radiologice mobile, cu introducerea inteligentei artificiale
medicale;

5. Asigurarea depistarii persoanelor din populatiile-cheie: persoanele care traiesc cu HIV,
persoanele adulte fara adapost, consumatori de droguri si alte grupuri vulnerabile, cu acces redus
la asistenta medicala primara, prin suportul organizatiilor societatii civile la nivel de comunitate.

Obiectivul specific 2. Stabilirea diagnosticului precoce al tuturor formelor de tuberculoza, cu
depistarea, pana la sfarsitul anului 2025, a cel putin 90% din numaérul total estimat de cazuri cu
tuberculoza rezistenti la Rifampicina si multidrogrezistenta, prin asigurarea accesului universal
la diagnostic precoce al tuturor formelor de tuberculoza si la testele de sensibilitate la
medicamente, inclusiv la testele rapide
1. Asigurarea depistarii tuberculozei prin aplicarea si extinderea constantd a metodelor moderne
rapide de diagnostic fenotipice si genotipice recomandate de Organizatia Mondiala a Sanatatii;
2. Fortificarea retelei de laborator prin asigurarea controlului calitatii si biosecuritatii in
conformitate cu standardele nationale si internationale in cadrul retelei nationale de laboratoare
implicate in diagnosticul microbiologic al tuberculozei;
3. Asigurarea monitorizarii tratamentului pacientilor cu toate formele de tuberculozd prin
evaluarea regulata a rezistentei M. tuberculosis la medicament.



Obiectivul specific 3. Aplicarea tratamentului tuberculozei sensibile si tuberculozei rezistente la
Rifampicina si multidrogrezistente, cu obtinerea, pana la sfarsitul anului 2025, a ratei de succes
printre cazurile noi si recidive de tuberculoza sensibila de cel putin 90% si printre cazurile de
tuberculoza rezistenta la Rifampicina si multidrogrezistentda nu mai joasa de 80%, prin
asigurarea accesului echitabil la tratament de calitate si la ingrijiri continue al tuturor
persoanelor cu tuberculoza, inclusiv al copiilor, prin abordarea centrata pe persoana si acordarea
de suport in baza necesitatilor persoanei
1. Aprovizionarea durabila cu medicamente antituberculoase de calitate;
2. Asigurarea monitorizdrii tratamentului, managementului si prevenirii reactiilor adverse la
medicamente antituberculoase, inclusiv pentru tratamentul preventiv al tuberculozei;
3. Asigurarea aderentei la tratament si suportul pacientului, inclusiv prin utilizarea unor abordari
inovatoare, centrate pe persoana.

Obiectivul specific 4. Asigurarea acoperirii universale si continuititii serviciilor medicale,
gestionarea comorbidititilor si problemelor social-economice in baza necesitatilor persoanei, prin
extinderea colaborarii cu programele nationale HIV, Hepatite, Droguri, Alcool, Diabet, Sanatate
mintala etc., conlucrarea cu sectorul penitenciar, social si societatea civila
1. Imbunititirea activitatilor de colaborare pentru un rispuns eficient la coinfectia TB/HIV;
2. Consolidarea actiunilor de colaborare pentru un raspuns eficient la tuberculoza cu alte programe
nationale.

Obiectivul specific 5. Reducerea transmiterii tuberculozei in societate prin misuri de prevenire
in raspunsul la tuberculozi, inclusiv prin extinderea tratamentului preventiv al tuberculozei la
persoanele care traiesc cu HIV, la contactii adulti, la copii si asigurarea ratei de vaccinare cu
vaccinul Bacillus Calmette-Guerin 1a nou-nascuti de cel putin 95%
1. Asigurarea masurilor de prevenire a tuberculozei;
2. Cresterea gradului de constientizare privind tuberculoza si reducerea riscului de transmitere a
tuberculozei in comunitati;
3. Asigurarea controlului infectiei in institutiile medicale si alte entitati publice la toate nivelurile
de ingrijiri.

Obiectivul specific 6. Adoptarea politicilor si implementarea masurilor axate pe atingerea
obiectivelor de reducere a poverii tuberculozei, prin implementarea abordarii centrate pe
persoana, reducerea poverii determinantelor sociale, ajustarea mecanismelor de finantare la
modelul centrat pe persoani la fiecare nivel de asistentd, cu implicarea organizatiilor societitii
civile si a persoanelor afectate de tuberculoza
1. Imbunititirea capacititii de gestionare a programului national de rispuns la tuberculoza,
inclusiv a capacitatii de monitorizare si supraveghere la toate nivelurile;
2. Consolidarea sistemelor de sdnatate prin implementarea unui model de Ingrijire centrat pe
persoanad si mecanisme de finantare bine aliniate pentru tuberculoza,
3. Planificarea resurselor umane si consolidarea capacitdtilor in prevenirea si Ingrijirea
tuberculozei;
4. FElaborarea actelor normative pentru supravegherea bazatd pe date individuale, imbunatatind
calitatea nregistrarii actelor de stare civild, calitatea si utilizarea rationala a medicamentelor si
farmacovigilenta;



5. Fortificarea implicarii comunitatii si organizatiilor societdtii civile in raspunsul la tuberculoza
prin abordare centrata pe persoana;

inclusiv al migrantilor si al persoanelor aflate in detentie, prin abordarea factorilor determinanti
sociali.

Obiectivul specific 7. Consolidarea capacitatii nationale de cercetare si inovare pentru luarea
deciziilor, in scopul accelerarii si imbunatatirii rispunsului national la tuberculoza
1. Promovarea inovatiilor prin realizarea cercetarilor stiintifice;
2. Realizarea studiilor operationale pentru a sprijini implementarea Programului national de
raspuns la tuberculoza.

In perioada de raportare, anul 2024, Ministerul Sanatitii, de comun cu institutiile responsabile si

partenere, au realizat un sir de activitdti In vederea realizarii planului prenotat care sunt reflectate in
tabelul de mai jos.

In conformitate cu principiile de evaluare si monitorizare a documentelor de politici, actualul PNRT
este monitorizat prin prisma progresului si a impactului produs, fiind utilizatd metodologia de:

e [Evaluare si analiza a actiunilor realizate de catre autoritati prin prisma prevederilor Planului de
actiuni;

e Masurarea progresului cantitativ si calitativ al executarii actiunilor de competentd conform
Planului de actiuni;

e Identificarea riscurilor pentru implementarea Planului.

Raportul cuprinde:
1. Analiza actiunilor si a progreselor raportate de institutiile responsabile;
2. Evaluarea calitativa si cantitativa a realizarii actiunilor 1n baza indicatorilor de progres si a
rezultatelor scontate, raportate la obiectivele specifice PNRT.

In procesul de evaluare a rezultatelor obtinute si indicatorilor de progres, pentru aprecierea
actiunilor intreprinse, sunt utilizate calificative: ,,Realizat”, ,,Partial Realizat” si ,,Nerealizat.



Raport privind realizarea Programului national de raspuns la tuberculoza pentru anul 2024

Nr. Actiunile intreprinse Termen | Responsabilii de Activitati si indicatori realizati
d/o pentru realizarea de implementare
obiectivelor realizare
1 2 3 4 5
Obiectivul general. Reducerea poverii tuberculozei in Republica Moldova prin reducerea mortalititii cu 75% si a incidentei cu 50%
Obiectivul specific 1. Examinarea prin screening sistematic pentru tuberculoza activa a cel putin 90% din contacti si cel putin 90% din grupurile
cu risc sporit la tuberculoza pana la sfarsitul anului 2025, prin asigurarea accesului universal la screening sistematic al contactilor
si grupurilor cu risc sporit la tuberculoza, inclusiv al copiilor
1.1. Depistarea activa a cazurilor de tuberculoza in grupurile cu risc si vigilenta sporita pentru tuberculoza conform Protocolului Clinic National
1.1.1. | Asigurarea  examinarii | 2021* Ministerul Indicator partial realizat
persoanelor din grupurile 2022 Sanatatii; A fost asigurat acces universal la screening sistematic al contactilor si grupurilor cu risc sporit la tuberculoza: la nivel de
cu risc sporit de 2023 Ministerul AMP, cu utilizarea instalatiilor radiologice mobile dotate cu CAD (IA), cu suportul ONG din sursele CNAM si Fondului
tuberculoza 2024 Justitiei; Global.
2025 Compania La data de 31 mai 2023, a fost aprobat prin Ordinul Ministrului Sanatatii nr. 481 ,,Ghidul cu privire la organizarea si
Nationala de desfasurarea screening-ului sistematic si tratamentul preventiv al tuberculozei. Ulterior, toate recomandarile au fost
Asigurari in integrate in cele doua Protocoale Clinice Nationale TB: ,,Tuberculoza la adult”, editia a VI-a si ,,Tuberculoza la copil”,
Medicina editia a V-a.
Conform datelor despre examinarea grupurilor de risc sporit privind TB prezentate de catre AMP s-a constatat:
v' total planificati pentru examinare (adulti si copii) — 334605, ceea ce constituie 13,6 % din totalul populatiei, din ei
au fost supusi screening-ului — 235073 (70,25 %);
v’ 317726 persoane adulte planificate, ceea ce constituie 16,6% din populatia adultilor, din ei au fost supusi screening-
ului 223916 (70,5 %);
v numarul copiilor planificati pentru examinare a constituit 16879 persoane, ceea ce constituie 3,2% din populatia
copiilor, din ei au fost examinati 111057 (66,0%).
Examinarea persoanelor din grupurile cu risc sporit de tuberculozad prin screening — ul sistematic pentru tuberculoza
activd a constituit 70,25%.
Conform circularei CNAM nr. 01/24-83/2024, a fost elaborat un registru in format Excel de catre Departamentul de
coordonare PNRT pentru raportarea de catre AMP a grupelor cu risc sporit TB. Registru electronic are scopul de a asigura
colectarea si validarea datelor privind organizarea si desfasurarea screening-ului sistematic, precum si implementarea
tratamentului preventiv al tuberculozei.
1.1.2. | Asigurarea  examindrii | 2021* Compania Indicator realizat
adultilor si copiilor care 2022 Nationala de In perioada anului 2024, numarul total al contactatilor luati la evidenta a constituit 21126, dintre care 17476 (82,7%) au
au fost in contact cu 2023 Asigurari in fost examinati prin metode clinice si paraclinice. In urma examenelor clinice si paraclinice 297 persoane (31,7%) au fost
persoanele diagnosticate 2024 Medicina depistate cu suspectie la TB , iar 70 (23,6%) dintre ei reprezinta copii cu varsta 0-19ani.
cu tuberculoza (inclusiv 2025 Numarul mediu de contacti per focar la nivel de republica este 12,8.

copiii 0-5 ani si 5-18 ani)

Rata de acoperire a contactilor cu screening sistematic pentru tuberculoza activa:
VB: 93,1% si T: >90% pentru anul 2024, realizat — 82,7%.




Nr. Actiunile intreprinse Termen | Responsabilii de Activitati si indicatori realizati
d/o pentru realizarea de implementare
obiectivelor realizare
1 2 3 4 5
1.1.3. | Asigurarea  examinarii | 2021* Compania Indicator realizat
persoanelor din grupurile 2022 Nationala de Cu suportul expertilor OMS au fost evaluate datele nationale cu privire la screening-ul de rutini pentru tuberculoza. Iin
cu vigilentd sporitd 2023 Asigurari in baza rezultatelor obtinute si recomandarilor Ghidului OMS: modulul 2: screening sistematic pentru boala tuberculoza
pentru tuberculoza 2024 Medicina (https://www.who.int/publications/i/item/9789240022676 ) au fost revizuite grupurile cu risc sporit de tuberculoza si
2025 grupurile cu vigilenta sporita pentru tuberculoza, ca rezultat au fost prioritizate populatiile cheie pentru screeningul TB,
care au fost sistematizate In grupurile cu risc sporit de TB. Persoanele din grupurile cu vigilenta sporita pentru tuberculoza
S-au regasit In grupurile cu risc sporit de TB. Din anul 2023 se raporteaza numai asigurarea examinarii persoanelor din
grupurile cu risc sporit de tuberculoza.
1.1.4. | Asigurarea  examinarii | 2021* Ministerul Indicator realizat
persoanelor din grupurile 2022 Sanatatii; Pentru asigurarea examinarii persoanelor din grupurile cu risc sporit pentru tuberculoza in localitati, au fost utilizate
cu risc si vigilenta sporita 2023 Ministerul instalatiile radiologice mobile dotate cu CAD.
pentru tuberculoza 1in 2024 Justitiei; In scopul depistrii active a tuberculozei si a cancerului pulmonar la populatia din localitatile rurale din sursele fondului
localitati, utilizand 2025 Compania masurilor de profilaxie au fost executate mijloace financiare in suma de 1 174,70 mii lei pentru realizarea screening-ului
instalatiile  radiologice Nationald de pulmonar prin radiografie digitala mobila, conform Ordinului Ministrului Sanatatii nr. 91/2024 cu privire la organizarea
mobile, cu introducerea Asiguriri in si desfasurarea screening-ului pulmonar prin radiografie digitald in anul 2024.
inteligentei artificiale Medicina Pe parcursul anului 2024, au beneficiat de screening 8352 persoane din localitatile rurale, din grupurile cu risc si vigilenta
medicale sporita privind tuberculoza si cancerul pulmonar din raioanele Aneni Noi, Straseni, Nisporeni, Ocnita, Edinet, Donduseni,
Drochia, Riscani, Falesti, Rezina, Cimislia, Basarabeasca si Taraclia.
Numarul persoanelor depistate cu modificari patologice organelor toracelui, urmare a realizarii screening-ului prin
radiografie pulmonara a grupelor de risc sporit de imbolnavire cu tuberculoza , a constituit 1702 de persoane (20,4%),
inclusiv 389 persoane cu semne radiologice sugestive pentru tuberculoza (22,9%), la 28 persoane (7,2%) a fost confirmata
tuberculoza pulmonara activa.
Ponderea persoanelor cu tuberculoza activa identificate prin depistarea activa, utilizand instalatiile radiologice mobile —
1,45% (28 cazuri din 1934 cazuri noi si recidive TB notificate pe parcursului anului 2024).
Conform Ordinului MS nr. 580/2024 privind pilotarea screening-ului radiologic al tuberculozei cu utilizarea instalatiilor
radiologice ultraportabile, aceste instalatii au fost utilizate pentru examinarea a doua grupuri de persoane in scopul
depistarii tuberculozei: grupul PAFA in municipiul Chisindu si grupul PCD/PTH in municipiul Balti. In total, au fost
examinate 554 de persoane. Cazurile de TB prezumptiva au fost 30 (5,4%), iar TB activa a fost confirmata in 6 cazuri
(1,1%).
1.1.5. | Asigurarea depistarii | 2021* Compania Indicator realizat
persoanelor din 2022 Nationala de Aceasta activitatea a fost realizatd din doua surse de finantare: 1. Grantul FG ,,Fortificarea controlului tuberculozei si
populatiile-cheie: 2023 Asigurari in reducerea mortalitatii prin SIDA 1n Republica Moldova”; 2. Fondul masurilor de profilaxie al CNAM.
persoanele care traiesc cu 2024 Medicind In cadrul realizirii Grantului FG ,,Fortificarea controlului tuberculozei si reducerea mortalitatii prin SIDA in Republica
HIV, persoanele adulte 2025 Moldova” pe parcursul anului 2024, depistarea persoanelor din populatiile-cheie si alte grupuri vulnerabile, cu acces redus

fara adapost,
consumatori de droguri si
alte grupuri vulnerabile,
cu acces redus la

la asistenta medicala primard, a fost asiguratd cu suportul organizatiilor societatii civile la nivel de comunitate, realizata
de cétre 9 organizatii a societatii civile active In domeniu (6 pe malul drept al r. Nistru si 3 pe malul stang), in conformitate
cu Dispozitia MS nr. 31-d/2024, cu privire la organizarea activitatilor de depistare tinta a tuberculozei si a activitatilor de
informare, educare si suport psiho-social pentru cresterea aderentei la tratament si prevenirea recidivelor, implementate



https://www.who.int/publications/i/item/9789240022676

Nr. Actiunile intreprinse Termen | Responsabilii de Activitati si indicatori realizati
d/o pentru realizarea de implementare
obiectivelor realizare
1 2 3 4 5
asistenta medicala de catre organizatiile neguvernamentale. Astfel 15 959 persoane au fost investigate radiologic si depistate 175 cazuri noi
primara, prin suportul de TB, ceea ce constituie 1,1%.
organizatiilor  societatii in perioada 2024 de raportare, din fondul masurilor de profilaxie au fost executate mijloace financiare in volum de 1 205,6
civile la nivel de mii lei in scopul implementarii a 5 proiecte de prevenire si depistare a tuberculozei in rdndul populatiei din grupurile de
comunitate risc. In cadrul acestor proiecte au fost examinate radiologic 1 657 persoane din mun. Balti, raioanele Calarasi, Ialoveni,
Glodeni, Orhei, Cahul, Soroca, Floresti, Telenesti si Hincesti, dintre care au fost depistate 13 cazuri de tuberculoza si
incluse in tratament, fapt ce a contribuit la reducerea riscului de imbolnavire a populatiei generale. Concomitent, in cadrul
proiectelor au fost organizate si intruniri de informare ale comunitatii (beneficiari indirecti: administratia publica locala,
centre de sanatate, etc.) despre metodele de prevenire, transmitere, semne si simptome, diagnosticarea si tratamentul
tuberculozei, necesitatea si importanta examinarii regulate si la timp a persoanelor din grupurile de risc la tuberculoza.
Astfel, fiind consolidatd implicarea comunitatii si organizatiilor societatii civile n controlul tuberculozei prin abordarea
centrata per pacient.
Ponderea persoanelor cu tuberculoza activa identificate prin depistarea activa, cu suportul organizatiilor societatii civile,
VB: 2,6 (2019)% si T: 16 % pentru anul 2024, realizat — 9,72% (188 cazuri din 1934 cazuri noi si recidive TB notificate
pe parcursului anului 2024). Indicatorul este realizat in proportie de 61%.
Obiectivul specific 2. Stabilirea diagnosticului precoce al tuturor formelor de tuberculozi, cu depistarea, pani la sfarsitul anului 2025, a cel putin 90%
din numarul total estimat de cazuri cu tuberculozi rezistenta la Rifampicina si multidrogrezistenta, prin asigurarea accesului universal la diagnostic
precoce al tuturor formelor de tuberculoza si la testele de sensibilitate la medicamente, inclusiv la testele rapide
2.1. Asigurarea depistarii tuberculozei prin aplicarea i extinderea constanta a metodelor moderne rapide de diagnostic
fenotipice si genotipice recomandate de Organizatia Mondiald a Sanatatii
2.1.1. | Furnizarea durabila de | 2021* Ministerul Indicator realizat
tehnici moleculare- 2022 Sanatatii Este asigurat acces universal la diagnostic precoce al tuturor formelor de tuberculoza si la testele de sensibilitate la
genetice pentru 2023 medicamente, inclusiv utilizarea testelor rapide: acoperire geografica completa cu Xpert MTB/RIF; accesul la stabilirea
diagnosticarea rapida a 2024 rezistentei la medicamentele antituberculoase este universal.
tuberculozei sensibile si a 2025 Pe parcursul anului 2024 a fost transferat un echipament GeneXpert XDR Laboratorul Regional de Referintd Vorniceni

tuberculozei rezistente la
Rifampicina si
multidrogrezistente

pentru diagnosticarea rapidd a TB MDR, astfel ca toate laboratoarele de nivel 1 sunt dotate cu tehnici moleculare genetice
pentru diagnosticarea rapida a tuberculozei sensibile si a tuberculozei rezistente la Rifampicina si toate Laboratoarele de
Nivel 2 si 3 sunt dotate cu tehnici moleculare genetice pentru diagnosticarea rapida a tuberculozei sensibile si a
tuberculozei rezistente la Rifampicina si multidrogrezistente.

Rata de notificare a tuberculozei rezistente la Rifampicina si multidrogrezistente la 100 000 populatie - 13.8 la 100 000
populatie. VB: 16.3 l1a 100 000 populatie (2019) si T: 10,3 1a 100 000 populatie pentru anul 2024, de facto — 13.8 la 100
000 populatie, ceea ce corespunde cu 410 cazuri de TB RR/MDR raportate in anul 2024.

Ponderea pacientilor cu tuberculoza (cazuri noi si recidive) notificati in randul pacientilor testati cu teste rapide de
diagnostic recomandate de Organizatia Mondialad a Sanatatii:

VB: 93% si T: >90 % pentru anul 2024, realizat — 93.5 %. Din 1934 pacienti cu tuberculoza (cazuri noi si recidive)
notificati in randul pacientilor au fost testati cu teste rapide de diagnostic 1808 (93.5%).




Nr. Actiunile intreprinse Termen | Responsabilii de Activitati si indicatori realizati
d/o pentru realizarea de implementare
obiectivelor realizare
1 2 3 4 5
2.2. Fortificarea retelei de laborator prin asigurarea controlului calitdtii si biosecuritatii in conformitate cu standardele nationale si internationale
in cadrul retelei nationale de laboratoare implicate in diagnosticul microbiologic al tuberculozei
2.2.1. | Asigurarea controlului | 2021* | Compania Indicator realizat
calitatii tuturor retelelor 2022 Nationala de | Ponderea laboratorului de referintd/centrului de microscopie care corespunde standardelor pentru laboratoarele in
de laborator implicate in 2023 Asigurari in | microbiologia tuberculozei — 90% (Au fost vizitate 44 laboratoare).
metodele fenotipice si 2024 Medicina Laboratorul National de Referintd in Microbiologia Tuberculozei, detine certificatul de acreditare, fiind primul laborator
genotipice pentru 2025 de analize medicale public din Republica Moldova, acreditat la cerintele standardului ISO 15189. Aceasta denota
diagnosticar_ea credibilitate in rezultatele obtinute, minimizarea riscului de rezultate eronate care contribuie la stabilirea unui diagnostic
tuberculozei al tuberculozei corect, factor important in ameliorarea situatiei epidemiologici a tuberculozei in republici
222 Participarea la controlul | 2021* Ministerul Indicator realizat
calitatii  extern al 2022 Sanatatii; Laboratorul National de Referinta a fost vizitat de Echipa MOLDAC, la data de 30.01.2024, in urma céreia s-a confirmat
Laboratorului national si 2023 Compania respectarea cerintelor Standardului EN ISO 15189:2014, primit la data de 24.05.2022, (Decizia Nr.85 din 14.05.2024).
laboratoarelor de 2024 Nationald de Laboratorul National de Referintd a participat la Controlul Calitatii Extern, organizat de Compania internationala
referintd in microbiologia 2025 Asigurari in INSTAND, unde a obtinut cu succes testul de competenta primind Certificatele cu urmatorul punctaj:
tuberculozei, evaluarea Medicina e Microscopia - 05.04.24 -100% (30 puncte din maximum 30); 27.09.24 100% (30 puncte din maximum 30)
comprehensivd a retelei o  Amplificarea acizilor nucleici NAT (Xpert) — 05.04.24 100% (25 puncte max 25); 27.09.24 100% (25 puncte din
nationale de laboratoare max 25)
de  tuberculozd i e Identificarea culturilor -31.05.24,10.05.24 100% (25 puncte max 25); 22.11.24 100% (25 puncte din max 25);
elaborarea planului - de e Testarea Sensibilititii Fenotipice — 10.05.24 -93% (280 puncte din max 300); 22.11.24 -100% (300 puncte din max
actiuni 300);
e Testarea Sensibilitdtii Genotipice - 26.04.24 100% (100 puncte din  maximum 100); 18.10.24 100% (100 puncte
din maximum 100).
Pe parcursul anului 2024 au fost vizite de monitorizare in 44 Laboratoare de nivelul 1 si nivel 2, care au fost evaluate
satisfacator cu Intocmirea rapoartelor si recomandarilor de rigoare.
in perioada 21.07 — 31.07.2024 a avut loc evaluarea si revizuirea Retelei de laboratoare TB din Moldova de citre un expert
OMS. Raportul poate fi gasit la urmatorul link
https://simetb.ifp.md/Download/threps.excel/Assessment_and_revision_of TB_Laboratory Network_of Moldova.pdf
2.2.3. | Implementarea 2021* Ministerul Indicator realizat
Standardelor de 2022 Sanatatii Pe parcursul anului 2024 au fost efectuate 44 vizite de monitorizare in laboratoarele de Nivel 1 si 2.
biosecuritate in Standardele de biosecuritate implementate sunt respectate in toate laboratoarele de referinta in microbiologia tuberculozei
laboratoarele cat si a laboratoarelor de nivel 1.
microbiologice de
tuberculoza
2.3. Asigurarea monitorizarii tratamentului pacientilor cu toate formele de tuberculoza prin evaluarea regulata

a rezistentei M. tuberculosis la medicamente



https://simetb.ifp.md/Download/tbreps.excel/Assessment_and_revision_of_TB_Laboratory_Network_of_Moldova.pdf

Nr. Actiunile intreprinse Termen | Responsabilii de Activitati si indicatori realizati
d/o pentru realizarea de implementare
obiectivelor realizare
1 2 3 4 5
2.3.1. | Aprovizionarea durabila | 2021* Ministerul Indicator realizat
cu consumabile pentru 2022 Séanatatii Aprovizionarea cu consumabile pentru metodele fenotipice si genotipice de testare a rezistentei M. tuberculosis la
metodele fenotipice si 2023 preparate si supravegherea rezistentei M. tuberculosis la medicamente la nivel national, conform planului de distributie
genotipice de testare a 2024 aprobat de catre MS.
rezistentei 2025 in rezultatul analizei rapoartelor trimestriale a consumului consumabilelor si regentilor pentru activitatea de laborator in
M.tuberculosis la microbiologia tuberculozei in cadrul serviciului de ftiziopneumologie la nivel de tara se calculeaza necesitatile pentru un
preparate si trimestru ulterior de activitate, cu intocmirea planurilor de distributie. In baza Planului de distributie, semnat de citre MS,
supravegherea rezistentei se distribuie per teritorii consumabile si regenti de laborator in microbiologia tuberculozei pentru activitatea in cadrul
M.tuberculosis la serviciului de ftiziopneumologie la nivel de tara. https://simetb.ifp.md/Download/ifp.mednet/index.htm
medicamente la nivel Rata de acoperire cu teste fenotipice de sensibilitate la medicamente in rdndul pacientilor cu tuberculoza pulmonara cu
national rezultate microbiologice pozitive - 95%, din 1629 de pacienti cu culturad pozitiva 1548 1-i s-a montat testul de sensibilitate
la medicamente (95%).
Rata de acoperire cu teste genotipice de sensibilitate la medicamente in randul pacientilor cu tuberculoza pulmonara cu
rezultate microbiologice pozitive - 94%, din 2172 de pacienti 2050 au fost examinati prin teste moleculare de sensibilitate
la medicamente (945%).
VB: 81% (2018) si T: 87 % pentru anul 2024, realizat - 94%.
2.3.2. | Aprovizionarea durabild | 2021*
cu consumabile pentru 2022
metodele fenotipice si 2023
geqotlplcg de testare a 2024 Aprovizionarea cu consumabile pentru metodele fenotipice de testare a rezistentei M. tuberculosis la preparatele noi
rezistentei M. 2025 - o . . D g
. Ministerul (Bedaquilina, Delamanid), conform planului de distributie aprobat de catre MS.
tuberculosis la o . ) T ) . o Sy
preparatele noi Sanatatii Pe parcyrsul anului raportat, rata de acoperire cu testarea rez1§ten§§1 M. tubercu'|05|§ la Bedaquilina, I?)elamamd in ran'dul
(Bedaquilina pacu'sn';l'lor cu tuberculpga mgltldrogreglstenta a constituit 96%, din 410 de pacienti cu MDR 389 (95%) au fost testati la
I - sensibilitate la Bedaquilina si Delamanid.
Delamanid), inclusiv prin ’
secventierea genomului
micobacterian
2.3.3. | Mentinerea si | 2021* Ministerul Indicator realizat
consolidarea  sistemului 2022 Sanatatii; Transportarea probelor de sputa pentru diagnosticul tuberculozei pe parcursul anului 2024, a fost asigurata la timp si fara
de  curierat  pentru 2023 Compania intreruperi.
transportarea sputei catre 2024 Nationala de Au fost colectate si transportate catre Laboratoarele de referinta specimene de sputa — 36584 unitati.
Laboratorul national de 2025 Asigurari in Echipa Departamentului de coordonare PNRT a colectat si transportat 23964 unitati de specimene cétre Laboratorul

referintd
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National de Referinta. Pentru LNR Balti — 7429 unitéti de specimene si catre LNR Bender -5191 unitati de specimene.

Obiectivul specific 3. Aplicarea tratamentului tuberculozei sensibile si tuberculozei rezistente la Rifampicina si multidrogrezistente, cu obtinerea, pinai la sfirsitul anului
2025, a ratei de succes printre cazurile noi si recidive de tuberculoza sensibila de cel putin 90% si printre cazurile de tuberculoza rezistenta la Rifampicina si
multidrogrezistentd nu mai joasa de 80%, prin asigurarea accesului echitabil la tratament de calitate si la ingrijiri continue al tuturor persoanelor cu tuberculoza, inclusiv

al copiilor, prin abordarea centrata pe persoanai si acordarea de suport in baza necesitatilor persoanei



https://simetb.ifp.md/Download/ifp.mednet/index.htm

Nr. Actiunile intreprinse Termen | Responsabilii de Activitati si indicatori realizati
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obiectivelor realizare
1 2 3 4 5
3.1. Aprovizionarea durabild cu medicamente antituberculoase de calitate
3.1.1. | Aprovizionarea durabila | 2021* Ministerul Indicator realizat
cu  medicamente de 2022 Sanatatii Este asigurat acces echitabil la tratament de calitate si ingrijiri continue pentru toate persoanele cu tuberculoza, inclusiv
calitate pentru 2023 copii, prin abordare centratd pe persoana si suport in baza necesitatilor persoanei.
tratamentul tuberculozei 2024 Toate medicamentele antituberculoase de linia I sunt disponibile in tara.
sensibile 2025 e Rata de succes al tratamentului in rAndul pacientilor cu tuberculozi sensibili (cazuri noi si recidive)
VB: 85% (cohorta anului 2018) si T: 89% pentru anul 2024, realizat — 85.3%, 1431 din 1678 persoane (cohorta anului
2023).
e  Ponderea pacientilor care au initiat tratamentul antituberculos cu medicamente de prima linie in conditii de ambulator
VB: 25.7% (2019) si T: 35% pentru anul 2024, realizat - 8.2 %, 132 din 1619 persoane.
e  Mortalitatea prin tuberculoza (100 mii populatie): 4.8 la 100 mii populatie, 139 cazuri de deces prin TB, dintre care
31 cazuri de co-infectie TB/HIV.
3.1.2. | Aprovizionarea durabilda | 2021* Ministerul Indicator realizat
cu  medicamente de 2022 Séanatatii Toate medicamentele antituberculoase de linia Il sunt disponibile in tara.
calitate pentru 2023 e Ponderea pacientilor notificati cu tuberculoza rezistenta la Rifampicina si multidrogrezistenta inrolati in tratament.
tratamentul tuberculozei 2024 VB: 94.5% (2019) si T: 95% pentru anul 2024, realizat — 95.5%, 384 din 402 persoane.
rezistente la Rifampicind 2025 e  Rata de succes al tratamentului in cohorta pacientilor cu tuberculoza rezistenta la Rifampicina si multidrogrezistenta.
si multidrogrezistente VB: 73% (cohorta 2017) si T: 75% pentru anul 2024; realizat — 77.5%, 183 din 236 persoane (cohorta anului
2022).
3.1.3. | Aprovizionarea durabilda | 2021* Ministerul Indicator realizat
cu medicamente 2022 Sanatatii Este asigurat acces echitabil la tratament de calitate pentru toate persoanele cu tuberculoza, inclusiv copii, prin abordare
antituberculoase, forme 2023 centratd pe persoand si suport in baza necesitatilor persoanei.
pediatrice 2024 in data de 01.12.2023 au fost receptionati donatia unui lot format din 10 seturi pentru cure de tratament de medicamente
2025 pediatrice din partea Guvernului Japoniei pentru tratamentul tuberculozei TB DR la copii.
3.1.4. | Asigurarea  distribuirii | 2021* Compania Indicator realizat
medicamentelor 2022 Nationald de Toate medicamentele antituberculoase de linia I si linia II sunt disponibile in tard. in rezultatul analizei rapoartelor
antituberculoase in 2023 Asigurari in trimestriale a consumului de medicamente antituberculoase in cadrul serviciului de ftiziopneumologie la nivel de tara se
teritorii 2024 Medicina calculeaza necesitatile pentru un trimestru ulterior de activitate, cu intocmirea planurilor de distributie.

2025 Pe perioada raportarii, in baza planului de distributie, semnat de catre MS, la nivel de tard, au fost distribuite catre institutii,
medicamente antituberculoase pentru activitatea lor in cadrul serviciului de ftiziopneumologie.
https://simetb.ifp.md/Download/ifp.mednet/index.htm
Transportarea medicamentelor antituberculoase de linia a I1-a pe parcursul anului 2024, a fost asigurata la timp si fara
intreruperi. Numarul de pachete cu medicamente livrate pentru bolnavii TB in teritorii a constituit 7394 unitati.

3.1.5. | Implementarea 2021* Ministerul Indicator realizat
regimurilor  noi  de 2022 Sanatatii; Regimurile noi de tratament peroral scurte modificate au fost implementate din luna septembrie 2020, fiind asigurat
tratament peroral scurte 2023 Compania accesul persoanelor cu TB RR/MDR, care sunt eligibile, la regimuri scurte de tratament mSTR (9 luni) in cadrul studiului
modificate (mSTR) in 2024 Nationala de

operational.



https://simetb.ifp.md/Download/ifp.mednet/index.htm

Nr. Actiunile intreprinse Termen | Responsabilii de Activitati si indicatori realizati
d/o pentru realizarea de implementare
obiectivelor realizare
1 2 3 4 5
cadrul studiului 2025 Asigurari in Pentru anul 2024, rata de acoperire cu regimuri de tratament perorale scurte modificate pentru tuberculoza drogrezistenta
operational, urmat de o Medicina a constituit 5.2% (24 cazuri din 462).
tI'aI'IZ}:[IC la practica de Din februarie 2024 dupa revizuirea PCN ,,TB la copil” si ,,TB la adult” au fost introduse regimuri scurte de tratament
rutina pentru TB sensibila (4-6 luni) si TB RR/MDR (6-9 luni).
Pentru anul 2024, rata de acoperire cu regimuri de tratament scurte pentru tuberculoza drogrezistenta (BPaLM, BPaL si
regim 9 luni) a constituit 62% (287 cazuri din 462).
VB: N/A si T: 25% pentru anul 2024, realizat — 67,32% (311 cazuri din 426).
Pentru anul 2024, rata de acoperire cu regimuri de tratament scurte pentru tuberculoza sensibild a constituit 45% (731
cazuri din 1621).
3.2 Asigurarea monitorizarii tratamentului, managementului si prevenirii reactiilor adverse la medicamente antituberculoase,
inclusiv pentru tratamentul preventiv al tuberculozei
3.2.1. | Elaborarea 2021*
mecanismului de 2022 . .
; . Indicator realizat
asigurare a accesului la 2023 . . . . . . .
medicamente pentru 2024 A fost elaborat-mecanlsmul dfe asigurare a accesului la medlcamc?nte pentru prevenirea si tratamentul reactiilor adverse la
. ) preparatele antituberculoase, inclusiv pentru tratamentul preventiv al tuberculozei.
prevenirea si tratamentul 2025 . ) S . N . . . . .
reactiilor adverse la 'V'[“'?t?f}%' Toti pacienti, aflati la tratament in stationar sunt asigurati cu preparatele necesare pentru prevenirea si tratamentul
prep}:xratele Sanatatii feac‘gnlo.r .gdverse. . o o . .
. In conditii de tratament ambulator se elibereaza Pyridoxine (Vitamina B6) de catre medicul ftiziopneumolog conform
antituberculoase, . o =
. - planurilor de distributie, aprobat de catre MS.
inclusiv pentru
tratamentul preventiv al
tuberculozei
3.2.2. | Actualizarea 2021* Ministerul Indicator realizat
Regulamentului privind 2022 Sanatatii; A fost actualizat regulamentul cu privire la managementul medicamentelor antituberculoase si sistem de farmacovigilenta
managementul 2023 Compania in tratamentul pacientilor cu tuberculoza, in conformitate cu Politica de Stat in domeniul Medicamentului, aprobata prin
medicamentelor 2024 Nationald de hotararea Parlamentului nr.1352 — XV din 03.10.2002, Legea cu privire la activitatea farmaceutica nr. 1456 din 25.05.1992
antituberculoase si 2025 Asigurari in si Legea cu privire la medicamente nr.1409 din 17.12.1997, si recomandarile OMS.

sistemul de
farmacovigilenta in
tratamentul pacientilor
cu tuberculozd

Medicina

Ordinul MS nr. 432/2022 cu privire la implementarea Programului National de raspuns la tuberculoza pentru anii 2022-
2025. Anexa 16. Regulamentul cu privire la managementul medicamentelor antituberculoase.
https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin_MS_2022_05_11 nr_432_implementare_ PNCTB.pdf

Tratamentul pacientilor cu tuberculoza se efectueaza in baza Protocoalelor clinice nationale si standardelor de asistenta
medicala, elaborate In conformitate cu recomandarile OMS si aprobate de catre Ministerul Sanatatii.

In conformitate cu prevederile Dispozitiei Ministerului Sanatatii nr. 614-d/2023, in perioada 06-07 decembrie si 18-19
decembrie 2023, au fost desfasurate cursurile de instruire on-line pentru personalul medical din serviciul
ftiziopneumologic cu genericul ,,Farmacovigilenta. Monitorizarea si managementul activ a sigurantei medicamentelor
antituberculoase (aDSM)”, cu  participare a 190 medici ftiziopneumologi din republica.
https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/disp_ms 2023 11 28 nr_614d.pdf



https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin_MS_2022_05_11_nr_432_implementare_PNCTB.pdf
https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/disp_ms_2023_11_28_nr_614d.pdf

Nr. Actiunile intreprinse Termen | Responsabilii de Activitati si indicatori realizati
d/o pentru realizarea de implementare
obiectivelor realizare
1 2 3 4 5
3.2.3. | Asigurarea 2021* Ministerul Indicator realizat
farmacovigilentei active, Séanatatii In perioada de raportare au fost elaborate si implementate proceduri standarde de operare pentru monitorizarea si
cu elaborarea si managementul activ al securitatii medicamentelor antituberculoase, inclusiv pentru tratamentul preventiv al tuberculozei.
implementarea in scopul elaboririi Procedurilor Standard de Operare (POS) pentru managementul tuberculozei in Moldova a fost
procedurilor standard de contractat un expert international. Astfel, au fost elaborate 5 POS-uri, dupa cum urmeaza:
operare pentru e Introducere in aDSM si Terminologie.
monitorizarea si e  Programul de monitorizare si atribuirea gradului de severitate.
managernentul activ al o Instrumente si tehnici pentru evaluarea si analiza reactiilor adverse.
securitatii e  Managementul clinic al reactiilor adverse care detaliazd procedurile pentru gestionarea clinica a reactiilor adverse la
medicamentelor tratamentul TB.
antituberculoase, inclusiv o Evaluarea cauzalitatii unde sunt abordate metodele de determinare a relatiei cauzale intre tratamentul TB si reactiile
pentru tratamentul adverse observate.
preventiv al tuberculozei
3.3. Asigurarea aderentei la tratament si suportul pacientului, inclusiv prin utilizarea unor abordari inovatoare, centrate pe persoand
3.3.1. | Asigurarea abordarii | 2021* Ministerul Indicator realizat
multidisciplinare, 2022 Sanatatii A fost elaborat Managementul comunitar de caz al copilului afectat de tuberculoza. Ordinul MS nr. 432/2022 cu privire
inclusiv evaluarea 2023 la implementarea Programului National de raspuns la tuberculoza pentru anii 2022-2025. Anexa 17. Managementul
necesitatilor si 2024 comunitar de caz al copilului afectat de tuberculoza..
gestionarea cazului | 2025 https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin_MS_2022_05_11_nr_432_implementare_PNCTB.pdf
pentru fiecare persoana Ny . . o . .
afectatd de tuberculoz si :l"oate persoanele cu tuberculoza, au acces la suport psihosocial, in vederea asigurarii cresterii aderentei la tratament.
a familiei, precum si In cadrul acestei activitati, [P UCIMP DS a asigurat contractarea a 8 asociatii obstesti active in domeniu (5 — de pe malul
acordarea suportului drept al r. Nistru si 3 — de pe malul stang), pentru realizarea activitatilor de educare, informare si interventii, in scop de
psihosocial pentru crestere a aderentei la tratament, in anul 2024, precum urmeazi: AO SMIT (Societatea Moldovei Impotriva Tuberculozei),
asigurarea aderentei la Balti; AO Speranta Terrei, Balti; AO AFI, Chisinau; AO Casa Sperantelor, Soroca; AO Asociatia Psihologilor din Tighina,
tratament Causeni; AO Programe Medico-Sociale, Bender; AO Blagoe Delo, Tiraspol; AO Kovcheg Dobryh Del, Ribnita.
Acoperirea geografica: activitdtile In cauza au fost implementate in 31 de raioane (23 - malul drept si 8 - malul stang).
Numarul estimat de beneficiari a fost de 520 persoane (479 - malul drept si 41 — malul stang).
3.3.2. | Asigurarea  suportului | 2021* Ministerul Indicator realizat
motivational lunar 2022 Sanatatii; Toate persoanele cu TB au fost asigurate cu suport motivational lunar (acoperirea cheltuielilor pentru alimentatie si
(stimulente) 2023 Compania transport public de la/la domiciliu) in conditii de ambulator din sursele CNAM pe malul drept si din sursele FG pe malul
2024 Nationala de sting.
2025 Asigurari in in conformitate cu prevederile Ordinului MS, cu privire la unele interventii de crestere a aderentei la tratamentul

Medicina

tuberculozei In conditii de ambulator, a fost revizuitd modalitate de rambursare a cheltuielilor pentru pacientii afectati de
tuberculoza si costul tichetului alimentar a fost revizuit si constituie 53 lei/zi iar rambursarea cheltuielilor pentru transport
public (tur-retur) au un echivalent banesc de 150 lei/lunar.
(https://simetb.ifp.md/Download/oficial docs/Ordin MS 2023 12 22 nr OMSI1189 324 2023.pdf)



https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin_MS_2022_05_11_nr_432_implementare_PNCTB.pdf
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Incepand cu anul 2024, este aplicati o noud modalitate de rambursare a cheltuielilor pentru pacientii afectati de
tuberculoza. Astfel, fiecare pacient care urmeaza tratamentul in conditii de ambulator beneficiaza gratuit de un card
bancar, pe care sunt alocati banii de la CNAM si cu ajutorul caruia procurd produse alimentare din orice magazin din tard
care dispune de terminal de plata.
in anul 2024 din sursele CNAM au fost acoperite cheltuielile pentru alimentatie si transport public de la /la domiciliu
pentru tratamentul in conditii de ambulatoriu a bolnavilor TB in suma de 12 902 735,15 lei.
Din sursele grantului FG, 1n scopul mentinerii si imbunatatirii aderentei la tratamentul antituberculos, persoanele cu TB
din teritoriile din stanga Nistrului beneficiaza de un suport financiar in valoare de 1,730.00 MDL lunar, cu conditia
administrarii regulate a tratamentului. Pe parcursul anului 2024 au beneficiat de suport motivational 361 pacienti de pe
malul stang in valoare de 2,101,479.84 MDL.
3.3.3. | Extinderea utilizarii | 2021* Ministerul Indicator realizat
tratamentului cu suportul 2022 Sanatatii; Toate persoanele cu TB, care sunt eligibile, au acces la VST (tratament videoasistat). in anul 2024, pe ambele maluri, 243
video la nivel national 2023 Compania persoane cu TB au fost inrolate si instruite in utilizarea VST, din care - 125 persoane au implinit 60 zile de tratament VST
2024 Nationald de si rata de succes a constituit 91%, pentru toatd perioada tratamentului in VST.
2025 Asigu.ré.ri in Incepand din luna februarie 2024, DC PNRT a preluat majoritatea responsabilitatilor de la AO AFI. DC PNRT a asigurat
Medicina suport in VST continuu pentru serviciul ftiziopneumologic, inclusiv crearea conturilor, dosarelor si inregistrarea
pacientilor. Monitorizarea aderentei s-a realizat prin generarea rapoartelor, clarificarea lipsei video-urilor si referirea
cazurilor cu lipsa nemotivata. Repartizarea telefoanelor a fost asiguratd conform necesitatilor.
Documentele si materialele necesare pentru pacienti au fost pregatite si distribuite conform cerintelor.
Ponderea pacientilor cu tuberculoza care au administrat tratament video asistat a constituit 12,6 % (243 din 1934 cazuri
TB cu tratament initiat in 2024).
3.3.4. | Asigurarea  suportului | 2021* Ministerul Indicator realizat
»de la egal la egal” 2022 Séanatatii Pe parcursul anului raportat a fost asigurat suportul de la egal la egal persoanelor cu tuberculoza de cétre prestatorii
persoanelor cu 2023 organizatiilor societatii civile.
tuberculozda de catre 2024 Ponderea pacientilor care au initiat tratament antituberculos (tuberculoza sensibila si tuberculoza drogrezistenta) si care
prestatorii organizatiilor 2025 au beneficiat de orice forma de asistentd pentru cresterea aderentei din partea organizatiilor societatii civile, inclusiv suport

societatii civile

psihosocial a constituit 10,7%.

v" Sprijin si grupuri de la egal la egal in cadrul IMSP Spitalul Clinic Balti si IMSP IP ,,Chiril Draganiuc™ pentru 213
persoane cu TB;

v’ 213 persoane cu TB din IMSP Spitalul Clinic Balti si IMSP IP ,,Chiril Draganiuc” au fost instruite cu privire la
oportunitatile tratamentului videoasistat, dar si posibilitatea raportarii barierelor in accesul la serviciile TB prin
intermediul aplicatiei ILikeVST;

v 50 pachete igienice sensibile la gen, distribuite in rAndul persoanelor cu TB, aflati in tratament stationar in IMSP
Spitalul Clinic Balti.
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Obiectivul specific 4. Asigurarea acoperirii universale si continuititii serviciilor medicale, gestionarea comorbidititilor si problemelor social-economice in baza
necesitatilor persoanei, prin extinderea colaboririi cu programele nationale HIV, Hepatite, Droguri, Alcool, Diabet, Sanitate mintala etc., conlucrarea cu sectorul
penitenciar, social si societatea civila
4.1. Imbunatdatirea activitdtilor de colaborare pentru un raspuns eficient la coinfectia TB/HIV
4.1.1. | Dezvoltarea si | 2021*
consolidarea unui 2022
mecanism multisectorial
de coordonare a
Programului national de
raspuns la tuberculoza cu
gll;tgliérémlstere, 1.1.11533?.3 o Indicator realizat in anul ?022 . . . .
' . .. Ministerul A fost dezvoltat un mecanism multisectorial de coordonare a Programului national de raspuns la tuberculoza cu alte
efectuarea unei evaluari DR . S )
de  bazi.  consultatii Sanatatii ministere, institutii publice. - . _
. ’ L http://ccm.md/sites/default/files/2023-02/8_05_22_Draft MAF-TB%20consolidated%20report-Pre-final.pdf
nationale cu participarea
tuturor partilor interesate,
nationale si
internationale, a
reprezentantilor societatii
civile, ai comunitatii si
revizuirea periodica
4.1.2 | Dezvoltarea 2021* Ministerul Indicator realizat
parteneriatelor 2022 Sanatatii; Pe parcursul anului 2024, AO SMIT in comun cu Departamentul de coordonare PNRT au organizat:
colaborative la nivel de 2023 Ministerul
comunitati prin 2024 Justitiei e 11 mese rotunde in 11 Consilii municipale si raionale (Balti, Briceni, Cahul, Causeni, Donduseni, Orhei, Sangerei,
implicarea organizatiilor 2025 Soroca, Telenesti si Ungheni ) cu 316 factori de decizie (APL, AMP, AMSA, CNAM, MS/PNRT, inclusiv OSC)
societitii civile si organizate pentru a discuta modelele de ingrijire centrata pe necesitatile persoanelor; a consolida eforturile comune
autorite‘;;ilor ’ in scopul eliminarii tuberculozei; a pleda pentru servicii eficiente de referire si suport pentru persoanele cu TB si
administratiei publice impartasirea celor mai bune practici la nivel de comunitate;
locale e 11 note informative privind situatia epidemiologica si planurile teritoriale de actiuni cheie privind redresarea
situatiei elaborate si distribuite.
4.1.3. | Asigurarea screeningului 2021* Ministerul Indicator realizat
la tuberculoza activa si 2022 Sanatatii; Asigurarea screeningului la tuberculoza activa si infectia tuberculoasa printre persoanele care traiesc cu HIV.
infectia tuberculoasa 2023 Ministerul Pe parcursul anului 2024, 7669 persoane care trdiesc cu HIV au fost supuse screeningului la tuberculoza sau infectia
latenta printre persoanele | 2024 Justitiei tuberculoasa din 8976 persoane, care sunt inrolate in TARV la 31.12.2024 (85.4%).
care traiesc cu HIV 2025
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Nr. Actiunile intreprinse Termen | Responsabilii de Activitati si indicatori realizati
d/o pentru realizarea de implementare
obiectivelor realizare
1 2 3 4 5
414 | Asigurarea 2021* Ministerul Indicator realizat
diagnosticului 2022 Sanatatii; Pe parcursul anului 2024 ponderea persoanelor diagnosticate cu tuberculoza din numarul persoanelor care traiesc cu
tuberculozei in randul 2023 Ministerul HIV a constituit 2.6 % (din 10287 persoane care traiesc cu HIV si se afla la evidenta medicului de familie au fost
persoanelor care traiesc 2024 Justitiei diagnosticati cu tuberculoza 265 persoane).
cu HIV 2025
415 Integrarea testarii HIV in | 2021* Ministerul Indicator realizat
randul  pacientilor cu 2022 Sanatatii; Rata de acoperire cu testare la HIV — 97.7%.
tuberculozd in serviciile 2023 Ministerul Din 1934 de bolnavi cazuri noi si recidive TB depistati in anul 2024 au fost testati la HIV — 1890 persoane
de tuberculoza 2024 Justitiei Testarea la HIV 1n randul pacientilor cu tuberculoza, in serviciile de tuberculoza a avut o rata de acoperire de 97.7%.
2025 VB: 97% (2019) si T: >95% pentru anul 2024, realizat — 97.7%
4.1.6. | Asigurarea tratamentului 2021* Ministerul Indicator partial realizat
preventiv cu 2022 Séanatatii Asigurarea tratamentului preventiv cu Cotrimoxazol la persoane
Cotrimoxazol la persoane 2023 cu coinfectia TB/HIV - 65%.
cu coinfectia TB/HIV 2024 in anul 2024 din 265 persoane cu co-infectia TB/HIV, 172 persoane au initiat tratament preventiv cu Cotrimoxazol -
2025 65%.
4.1.7. | Asigurarea tratamentului 2021* Ministerul Indicator realizat
antiretroviral persoanelor 2022 Sanatatii; Pe parcursul anului de raportare, din 235 pacienti cu TB/HIV care au initiat tratamentul antituberculos, 199 sau
cu coinfectia TB/HIV 2023 Ministerul 84,7% de pacienti cu TB/HIV au beneficiat de tratament antiretroviral.
2024 Justitiei VB: 88.1% (2019) si T: >95% pentru anul 2024, realizat — 84,7%.
2025
4.2. Consolidarea actiunilor de colaborare pentru un raspuns eficient la tuberculozd cu alte programe nationale
4.2.1. | Elaborarea 2021* Indicator realizat in 2022
regulamentului de A fost elaborat Regulamentul privind activititile comune ale centrelor de sanatate publica, serviciilor de
servicii integrate la nivel Ministerul ftiziopneumologie si medicind primara drept raspuns la tuberculoza, inclusiv implicarea actorilor comunitari, care se
teritorial in corespundere Séanatatii regaseste InOrdinul MS nr. 432/2022 cu privire la implementarea Programului National de raspuns la tuberculoza pentru
cu necesitatile persoanei anii 2022-2025.
cu co-morbiditati. https://simetb.ifp.md/Download/oficial docs/Ordin MS 2022 05_11_nr 432 implementare PNCTB.pdf
4.2.2. | Fortificarea  actiunilor | 2021* Indicator realizat in 2022
COIa!boratlve . pe_ntru 2022 . Realizarea activitatilor sinergice cu alte Programe Nationale de sanatate si determinante sociale. Ordinul MS nr. 432 din
depistarea, (:{|agnostlf:ul, 2023 'V'[“'?t?r}%' 11.05.2022 cu privire la implementarea Programului National de rdspuns la tuberculoza pentru anii 2022-2025.
tratamentul si prevenirea Sanatafii https://simetb.ifp.md/Download/oficial _docs/Ordin MS 2022 05 11 _nr 432_implementare PNCTB.pdf
tuberculozei in randul
persoanelor cu
comorbiditati:



https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin_MS_2022_05_11_nr_432_implementare_PNCTB.pdf
https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin_MS_2022_05_11_nr_432_implementare_PNCTB.pdf

Nr. Actiunile intreprinse Termen | Responsabilii de Activitati si indicatori realizati
d/o pentru realizarea de implementare
obiectivelor realizare
1 2 3 4 5
tuberculoza/hepatita
virala, tuberculoza/boala
mintala,
tuberculozé/diabet
zaharat etc., inclusiv in
randul grupurilor
vulnerabile
4.2.3. | Asigurarea platformelor | 2021*
de servicii integrate de 2022
prevenire si suport pentru 2023 . . .
persoanele afectate de 2024 M[n|§t? r.l." Indlcat'or realizat o o <
< Sanatatii Sunt asigurate platforme de servicii integrate de prevenire si suport pentru persoanele afectate de tuberculoza cu TB/HIV
tuberculoza cu alte co- 2025 ’ . o D e . ’
e . la nivel de organizatii ale societatii civile si comunitar
morbiditati la nivel de ’ ’ ’
organizatii ale societatii
civile si comunitar
Obiectivul specific 5. Reducerea transmiterii tuberculozei in societate prin mésuri de prevenire in raspunsul la tuberculozi, inclusiv prin extinderea
tratamentului preventiv al tuberculozei la persoanele care triaiesc cu HIV, la contactii adulti, la copii si asigurarea ratei de vaccinare
cu vaccinul Bacillus Calmette-Guerin la nou-nascuti de cel putin 95%
5.1. Asigurarea mdsurilor de prevenire a tuberculozei
5.1.1. | Asigurarea imunizarii cu | 2021* Ministerul Indicator realizat
Bacillus Calmette- 2022 Sanatatii Pe parcursul anului 2024 a continuat vaccinarea BCG. Acoperirea vaccinala a copiilor cu varsta sub 12 luni la nivel
Guérin in conformitate 2023 national a constituit 95,8%, fiind atinsa tinta preconizata de peste 95%.
cu Programul national de 2024 ) i
imunizare 2025 VB: 96.4% (2019) si T: >95% pentru anul 2024, realizat — 95.8%.
5.1.2. | Actualizarea 2021* Ministerul Indicator realizat
Protocolului clinic 2022 Séanatatii Protocolul clinic national privind diagnosticul si tratamentul infectiei tuberculoase a fost actualizat in conformitate cu
national privind recomandarile Organizatiei Mondiale a Sanatatii, si a fost aprobat prin ordinul Ministerului Sanatatii, nr. 481/2023 cu
diagnosticul si privire la aprobarea Ghidului ,,Organizarea si desfasurarea screening-ului sistematic si a tratamentului preventiv al
tratamentul infectiei tuberculozei”.
tuberculoase latente in https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin_MS_2023 05_31 nr_481.pdf
conformitate cu
recomandarile
Organizatiei Mondiale a
Sanatatii
5.1.3. | Asigurarea  examinarii | 2021* Ministerul Indicator partial realizat
privind diagnosticul 2022 Sanatatii; Ponderea persoanelor eligibile din populatiile cu risc sporit de infectare testate pentru infectia tuberculoasa (%)
infectiei tuberculoase 2023 T: >90% pentru anul 2024, realizat — 57%



https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin_MS_2023_05_31_nr_481.pdf

Nr. Actiunile intreprinse Termen | Responsabilii de Activitati si indicatori realizati
d/o pentru realizarea de implementare
obiectivelor realizare
1 2 3 4 5
latente utilizdnd testul 2024 Ministerul Numarul de persoane din populatiile cu risc sporit care au fost eligibile pentru testare in perioada de raportare constituie
cutanat cu tuberculind si 2025 Justitiei 48779 (adulti/copii si ANP).
testul de eliberare de Numarul total de persoane din populatiile cu risc sporit care au fost testate pentru infectia tuberculoasa in perioada de
interferon gamma raportare - 27644 (adulti/copii si ANP) -57%.
5.1.4. | Asigurarea  examinarii | 2021* Ministerul Indicator realizat
privind diagnosticul 2022 Séanatatii Toate persoanele, care au fost eligibile, au avut acces la testele IGRA — 100%.
infectiei tuberculoase 2023 Pe parcursul anului 2024 au fost efectuate 518 teste IGRA (testul de eliberare de interferon gamma).
latente utilizand testul de 2024
eliberare de interferon 2025
gamma
5.1.5. | Asigurarea tratamentului | 2021* Ministerul Indicator partial realizat
preventiv antituberculos 2022 Sanatatii; Din 837 persoane depistate cu HIV, care au initiat TARV 1n 2024, 205 de persoane au initiat tratament preventiv
in réndul persoanelor 2023 Ministerul antituberculos, ceea ce constituie 24,5%.
care traiesc cu HIV 2024 Justitiei VB: 66.7% (2019) si T: 70% pentru anul 2024, realizat — 24,5 %.
2025
5.1.6. | Realizarea tratamentului | 2021* Ministerul Indicator realizat
infectiei tuberculoase 2022 Séanatatii VB: 76.2% si T: >90% pentru anul 2024, realizat — 84,4%
latente in randul 2023 Numarul total de contacti luati la evidenta in focarele de tuberculoza constituie 21126, dintre care 82,7% (17476) au fost
contactilor 2024 examinati prin metode clinice si paraclinice, 7% (1084) din cei examinati le-a fost prescris curs de tratament preventiv
2025 TB.
Numarul mediu de contacti luati la evidenta 2024 in focarele de tuberculoza constituie 10353, dintre care 94,03% (9734)
au fost examinati prin metode clinice si paraclinice, 11,3% (1100) din cei examinati le-a fost prescris curs de tratament
preventiv TB, din acestia 91,37% (1005) au primit cursul deplin de tratament profilactic (ANSP).
5.2. Cresterea gradului de constientizare privind tuberculoza si reducerea riscului de transmitere a tuberculozei in comunitati
5.2.1. | Desfasurarea activitatilor | 2021* Ministerul Indicator realizat
de informare si 2022 Sanatatii; e  S-apregatit comunicatul de presa cu privire la marcarea Zilei Mondiale de combatere a TB, prezentat la MS, plasat
schimbare a atitudinilor 2023 Ministerul pe site-ul IMSP IP ,,Chiril Draganiuc”.
si comportamentelor la 2024 Justitiei; e Acordat suport tehnic serviciului ftiziopneumologic teritorial in organizarea si desfasurarea consiliilor medicale si
nivel national si local 2025 Ministerul seminare in institutiile medicale teritoriale.

Educatiei Culturii
si Cercetarii

e S-aacordat suport tehnic serviciului ftiziopneumologic teritorial in pregatirea si desfasurarea sedintelor cu angajatii
institutiilor de invatamant prescolar, scolar, secundar profesional cu privire la masurile de preventie TB.

e La data de 22 martie 2024 in incinta IMSP Institutul de Pneumologie ,,Chiril Draganiuc”, a avut loc sedintd
multisectoriald dedicata Zilei Mondiale de Combatere a TB ,,Da! Putem Tnvinge TB!”. Platforma de comunicare
pentru bune practici in raspunsul la tuberculoza.




Nr. Actiunile intreprinse Termen | Responsabilii de Activitati si indicatori realizati
d/o pentru realizarea de implementare
obiectivelor realizare
1 2 3 4 5

e  S-adistribuit material informativ cu privire la tuberculoza in Piata Centrald; Gérile auto; Gara feroviara; Parcurile de
troleibuze, autobuze, scuarul magazinului UNIC.

e S-adifuzat spoturi audio-video cu privire la tuberculoza in Piata Centrala; troleibuze; autobuze, reteaua de magazine
Linella, Metro.

e Participare cu informatie cu privire la tuberculoza la televiziune si radio.

e Deschisa “Linia fierbinte” pentru populatie privind tuberculoza .

e 23-24.03.2024 in scuarul magazinului UNIC s-a efectuat screening-ul radiologic pulmonar cu ajutorul instalatiei
radiologice mobile si consultatia medicului ftiziopneumolog. Dintre 400 de examinari efectuate, In 7,75% cazuri au
fost evidentiate modificari pulmonare care necesita examinari suplimentare intru stabilirea diagnosticului final.

e A fost organizat concurs de postere elaborate de copii, desene, in care si-au exprimat viziunea ce Inseamna
tuberculoza si cum e necesar de a preveni dezvoltarea bolii.

e Organizata si desfasurata la 29 martie 2024 Conferinta stiintifico-practica cu genericul ,,DA! Putem invinge
tuberculoza” (Ordinul MS din 22.03.2024 nr. 290).

5.2.2. | Elaborarea, editarea si 2021* Ministerul Indicator realizat
distribuirea materialelor 2022 Sanatatii; Pe parcursul anului 2024 au fost elaborate, editate si distribuite materiale educationale si informative despre tuberculoza
educationale si 2023 Ministerul pentru grupurile-cheie in regim on-line pe retele de socializare.
informative despre 2024 Justitiei;
tuberculozd  grupurilor- 2025 Ministerul
cheie Educatiei Culturii
si Cercetarii
5.2.3. | Realizarea interventiilor 2021* Ministerul Indicator realizat
pentru educare si 2022 Sanatatii;
informare (materiale de 2023 Ministerul Pe parcursul anului 2024 au fost realizate interventii pentru educare si informare (materiale de informare, educare si
informare, educare si 2024 Justitiei; comunicare, interventii mass-media etc.).
comunicare, interventii 2025 Ministerul

mass-media etc.)

Educatiei Culturii
si Cercetarii

Aceasta activitate a fost realizatd prin implementarea mai multor subactivitati:

1. Realizarea campaniei de informare dedicatd Zilei mondiale de combatere a tuberculozei cu genericul: ,,DA! Putem
invinge tuberculoza”, care a cuprins:

v Organizarea unui atelier de desen ,,Viata fard tuberculoza” pentru copiii internati la IMSP Spitalul Clinic
Municipal de Ftiziopneumologie

v Realizarea 1 material video Copiii afectati de tuberculoza si-au desenat visele intr-o lume sigurd si sinitoasa

v' Organizarea, pe 22 martie 2024 a Dialogului multisectorial ,,Viata fard tuberculoza”, cu participarea
reprezentantilor MS, CNAM, OMS, UCIMP, Departamentului de coordonare a PNRT, IMSP IFP ,,Chiril
Draganiuc”, ANSP, USMF ,Nicolae Testemitanu”, organizatiilor societatii civile active in domeniu, medicilor
ftiziopneumologi si autoritdtilor publice locale.




Nr. Actiunile intreprinse Termen | Responsabilii de Activitati si indicatori realizati
d/o pentru realizarea de implementare
obiectivelor realizare
1 2 3 4 5

Organizarea unei campanii de informare despre TB in mediul online, care a insemnat diseminarea a 2 spoturi animate

(durata 1 minut) despre examinarea la TB si tratamentul TB in RM, (in limbile roméana si rusa), pe 6 platforme media

online: www.agora.md, www.zdg.md, www.diez.md, www.esp.md, www.tuk.md www.sanatateinfo.md si pe

platformele de social media ale acestora - Facebook, Instagram, Youtube, Tik-Tok, Telegram. Perioada campaniei
online 19 martie — 25 aprilie. Pe aceste platforme au fost plasate doud spoturi video privind examinarea la TB si
tratamentul TB in Republica Moldova.

Elaborarea si publicarea a 3 istorii umane despre cei mai activi responsabili care se implicé in prevenirea si controlul

TB, precum si despre si pacienti care s-au tratat de TB, plasate pe platforma web www.sanatateinfo.md .

v" 15.05.2024 Cum a rezolvat primdrita satului Selemet problema tuberculozei in localitate

v 03.05.2024 Doctorul care a schimbat halatul pe sutana: ,,Din ,,pepiniera” bisericii trebuie sd iasd oameni sanatosi.
Din toate punctele de vedere”

V' 21.06.2024 Povestea unei familii din Nisporeni ravasita de o boala infectioasa. ,,Mai grav era daca giseau cancer”

Elaborarea si publicarea pe pagina web www.pas.md si preluate de parteneri a 10 testimoniale care au scos in prim-

plan persoane si organizatii care lucreaza in domeniul raspunsului la tuberculoza.

Au fost publicate texte pe retelele de socializare despre tuberculoza, metode de tratament, situatie epidemiologica si

altele. Acestea au rolul de a informa publicul despre noutati, dar si anumiti termeni de referintd din domeniu.

in perioada 26 noiembrie — 1 decembrie a avut loc Campania ,,Respira sanitate, opreste tuberculoza”.

Aceasta a fost organizati de Centrul PAS Tmpreuna cu Programul National de Raspuns la Tuberculoza. Medici

ftiziopneumologi, membri ai organizatiilor regionale implicate in screeningul, depistarea si tratamentul tuberculozei

organizeaza discutii cu cetétenii in cele mai aglomerate locuri din orasele Republicii Moldova. Astfel au avut loc
cinci evenimente in cinci orase ale Republicii Moldova:

v 26 noiembrie. Causeni. Vera Ciuchitu, presedinta Asociatia Psihologilor Tighina, si Ungureanu Inga, medic
ftiziopneumolog, le-au vorbit orédsenilor despre situatia epidemiologicéd din raion, simptomele si tratamentul
tuberculozei. https://www.facebook.com/CentrulPAS/posts/587743007166936?ref=embed_post

v 27 noiembrie. Straseni. Medicul Gheorghe Damaschin le-a explicat orasenilor ce este tuberculoza, care sunt
simptomele si ce metode de tratamentul existd astazi. Totodatd, Ina Pusoi, coordonatoare AFI: Act For
Involvement, le-a vorbit celor prezenti despre cum poare fi depistata tuberculoza la timp si de ce ajutor
beneficiaza persoanele cu tuberculoza pe durata tratamentului.
https://www.facebook.com/CentrulPAS/posts/5884239337655107ref=embed_post

v 28 noiembrie. Nisporeni. Medicul Nina Ionita si psihologul Anastasia Ursu Postolache de la IMSP Spitalul
Raional Nisporeni au vorbit despre depistarea si tratamentul tuberculozei, dar si sustinerea de care au nevoie
persoanele bolnave din partea familiei si a comunitatii.
https://www.facebook.com/CentrulPAS/posts/589065083701395?ref=embed_post

v 28 noiembrie. Stefan Voda. Parascovia Boian, ftiziopneumolog, si Tatiana Nicolenco, sef adjunct la Centrul de
Sanatate din raion, le-au vorbit comerciantilor si vizitatorilor pietei din localitate despre tuberculoza, depistarea
si tratamentul acestei maladii. Cele mai multe Intrebari au fost despre fortificarea organismului pentru a face fata
infectiei, precum si  despre  simptomele  bolii la  diferite  etape de  dezvoltare.
https://www.facebook.com/CentrulPAS/posts/589742123633691?ref=embed_post



https://www.facebook.com/CentrulPAS/posts/587743007166936?ref=embed_post
https://www.facebook.com/CentrulPAS/posts/588423933765510?ref=embed_post
https://www.facebook.com/CentrulPAS/posts/589065083701395?ref=embed_post
https://www.facebook.com/CentrulPAS/posts/589742123633691?ref=embed_post

Nr. Actiunile intreprinse Termen | Responsabilii de Activitati si indicatori realizati
d/o pentru realizarea de implementare
obiectivelor realizare
1 2 3 4 5
v 1 decembrie. Hancesti. Medicul ftiziopneumolog Mihai Cocervei, si Tatiana Boboc, reprezentantd regionala
Asociatia Psihologilor Tighina, i-au informat pe cei interesati despre situatia epidemiologica din raion, asistenta
medicald acordatd persoanelor bolnave si adresele unde se pot adresa pentru examindrile la tuberculoza.
https://www.facebook.com/CentrulPAS/posts/591664810108089?ref=embed_post
5.3. Asigurarea controlului infectiei in institutiile medicale si alte entitati publice la toate nivelurile de ingrijiri
5.3.1. | Implementarea masurilor | 2021* Ministerul
de control al infectiilor la 2022 o esee
nivel national, raional si 2023 Sa_n gta;u, . . .
institutional in| 2024 | Ministerul Indicator parfial realizat o . . o
L Justitiei; Pentru anul 2024, la nivel national, raional si institutional au fost implementate masuri de control al infectie tuberculoase.
conformitate cu Planul 2025 o
. . Ministerul
national privind controlul .
. . ) Afacerilor Interne
infectiilor actualizat
Obiectivul specific 6. Adoptarea politicilor si implementarea misurilor axate pe atingerea obiectivelor de reducere a poverii tuberculozei, prin implementarea abordarii
centrate pe persoani, reducerea poverii determinantelor sociale, ajustarea mecanismelor de finantare la modelul centrat pe persoana la fiecare nivel de asistenta, cu
implicarea organizatiilor societatii civile si a persoanelor afectate de tuberculoza
6.1. Imbundtatirea capacitdtii de gestionare a programului national de rdspuns la tuberculozd,
inclusiv a capacitatii de monitorizare si supraveghere la toate nivelurile
6.1.1. | Elaborarea procedurilor | 2021*
standard de operare 2022
pentru consolidarea
cadrului de monitorizare Indicator realizat in anul 2022
si evaluare de catre Ministerul Au fost elaborate proceduri standard de operare a cadrului de monitorizare si evaluare, in vederea consolidarii cadrului de
Departamentul de SAnatati monitorizare si evaluare.
coordonare a ’ Anexa 14. Inregistrarea si declararea cazului de tuberculoza. Managementul circuitului informational. Ordinul MS nr. 432
Programului national de din 11.05.2022 ,,Cu privire la implementarea Programului National de raspuns la tuberculoza pentru anii 2022-2025".
raspuns la tuberculoza, https://simetb.ifp.md/Download/oficial docs/Ordin._ MS 2022 05 11 nr 432 implementare PNCTB.pdf
inclusiv. cu implicarea
organizatiilor societatii
civile
6.1.2. | Actualizarea, integrarea, | 2021* Ministerul Indicator realizat
mentinerea si ajustarile 2022 Sanatatii;
periodice ale sistemului 2023 Compania In perioada de raport a fost actualizat sistemul informational de colectare a datelor, sistemul de monitorizare si evaluare,
informational de 2024 Nationala de inclusiv actualizat cadrul de monitorizare si evaluare a organizatiilor societatii civile. https://simetb.ifp.md/
colectare a  datelor, 2025 Asigurari in

inclusiv a cadrului de

Medicina



https://www.facebook.com/CentrulPAS/posts/591664810108089?ref=embed_post
https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin_MS_2022_05_11_nr_432_implementare_PNCTB.pdf

Nr.
d/o

Actiunile intreprinse
pentru realizarea
obiectivelor

Termen
de
realizare

Responsabilii de
implementare

Activitati si indicatori realizati

2

3

5

monitorizare si evaluare
a organizatiilor societatii
civile, a  sistemului
informational de
monitorizare si evaluare

Validarea anuala a datelor in SIME TB s-a efectuat in luna decembrie in baza Dispozitiei MS nr.553-d/2023, cu privire la
desfasurarea seriei de ateliere de lucru ”Validarea datelor in Sistemul de Monitorizare si Evaluare a Tuberculozei in
Republica Moldova”, cu prezenta fizica a medicilor ftiziopneumologi din raionale republicii.
https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/disp_ms 2024 11 21 nr_553d.pdf

Elaborarea unui nou sistem informational pentru domeniul TB:

Urmare a procedurii de achizitie pentru selectarea unei companii care sa elaboreze sistemul informatic SIME TB, la 19

februarie 2024 a fost semnat contactul cu compania castigatoare;

Totodatd, in perioada de raportare au fost ajustate si remise pentru aprobare conceptul si regulamentul sistemului

informatic —

https://particip.gov.md/ro/document/stages/ministerul-sanatatii-anunta-initierea-elaborarii-proiectului-hotararii-
guvernului-cu-privire-la-aprobarea-conceptului-sistemului-informational-monitorizare-si-evaluare-a-tuberculozei/12064

Ulterior a fost intreprinse:

v Elaborarea si prezentarea citre Ministerul Sanatatii a clarificarilor solicitate pentru obtinerea de la Serviciul
Tehnologia Informatiei si Securitate Cibernetici a mediului de testare (Schema de deployment pe resursa
informationald, enumerarea masinilor virtuale si cum sunt conectate intre ele, volumul necesar pentru migrarea
masinilor virtuale, specificarea regulilor Nat si Firewall, adresele IP).

v Elaboratd, discutata, finalizate si remise pentru coordonare documentele Specificatia Functionald pentru Sistemul
Informatic SIME TB.

v’ Elaborat, discutat, finalizat si remis pentru coordonare design-ul grafic in format Figma pentru Sistemul Informatic
SIME TB.

v Au fost prezentate, actualizate si primite serviciile de dezvoltare software asociate fazelor 1 (Documentului Cerintelor

de Business) si 2 (Design Grafic, Specificatia tehnicd, Cerintele de configurare, scripturi de configurare) pentru

Sistemul Informatic SIME TB.

Finalizate si remise pentru coordonare documentele Specificatia Functionala pentru Sistemul Informatic SIME TB.

Finalizat si remis pentru coordonare design-ul grafic in format Figma pentru Sistemul Informatic SIME TB.

Elaborate si remise pentru coordonare documentele cu cerintele tehnice de desfasurare a Sistemului Informatic SIME

TB, in cadrul cdruia sunt prezentate resursele esentiale pentru a asigura functionarea corecti a mediului de

testare/productie ale aplicatiei SIME TB.

O serie de sedinte comune in cadrul carora au fost examinate cerintele functionale si nefunctionale pentru Sistemul

Informatic SIME TB.

ANENEN

6.1.3.

Asigurarea vizitelor
integrate de monitorizare
si evaluare, inclusiv in
cadrul organizatiilor
societdtii civile si alte
autoritdti  publice cu
retele sanitare proprii si
private

2021*
2022
2023
2024
2025

Ministerul
Sanatatii;
Compania
Nationala de
Asigurari in
Medicina

Indicator realizat

Echipele ce realizeaza vizitele periodice de supervizare 1n institutiile specializate din republica si din regiunea de Est au
continuat activitatea si in anul 2024. Au fost realizate 139 vizite de M&E: (101 malul drept si 38 malul stang); au fost
efectuate vizite de monitorizare si evaluare in comun cu reprezentantii OSC, UCIMP si Centrului PAS. Ponderea unitatilor
care au implementat cel putin 85% din recomandarile vizitelor de monitorizare si evaluare — 80%.

»Revizuire epidemiologica a tuberculozei in Republica Moldova”. 11.11 — 15.11.2024



https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/disp_ms_2024_11_21_nr_553d.pdf

Nr. Actiunile intreprinse Termen | Responsabilii de Activitati si indicatori realizati
d/o pentru realizarea de implementare
obiectivelor realizare
1 2 3 4 5
Vizita misiunii de evaluare externa a Programului national de rdspuns la tuberculoza in perioada 25-29 noiembrie a
Biroului Regional OMS pentru Europa 1n baza Dispozitiei MS nr. 552 din 21 noiembrie 2024.
https://simetb.ifp.md/Download/oficial _docs/disp_ms 2024 11 21 nr 552.pdf
6.1.4. | Instruirea periodicd a 2021* Ministerul Indicator realizat
personalului din cadrul 2022 Séanatatii Participarea personalului din cadrul Departamentului de coordonare la urmétoarele cursuri de instruire si webinarii:
Departamentului de 2023
coordonare al 2024 e 25.01.2024 WHO BPaLM Accelerator Platform..
Programului national de 2025 e 02.02.2024 Webinar dedicat introducerii noului ghid de supraveghere a TB si a platformei virtuale.

raspuns la tuberculoza

e 02.02.2024 Virtual Medical Consilium (VMC) , Interventii de ingrijire si suport pentru persoanele cu TB si TB DR”.

e 20.02.2024 Webinar ,,New Tools for Tuberculosis Monitoring and Evaluation and Global Surveillance Guidance
Updates from USAID and WHO”.

e 26.02-27.02.2024 Cursuri de instruire ,,Tratamentul video asistat al Tuberculozei in Republica Moldova”.

e 28.02-29.02.2024 Cursuri de instruire ,,Noi abordari in tratamentul TB DS si TB DR”.

e 28.02.2024 Webinar ,Innovation in Action: Accelerating TB Screening in Low-Resource Settings with Digital X-
rays & CAD”.

e 29.02.2024 WHO BPaLM Accelerator Platform.

e 29.02.2024 Webinar ,,Operational research on modified shorter treatment regimens for MDR/RR-TB in the WHO
European Region: results and programmatic impact on burden of DR-TB”.

e  Atelier de instruire functiile principale ale programului/platformei VST, componente importante in lucrul cu serviciul
ftiziopulmonologic, in lucrul cu pacientii si administrarea.

e 15.03.2024 Virtual Medical Consilium (VMC) ,,Regimuri de tratament scurte pentru TB MDR/RR”.

e 18.03.2024 Webinar OMS/ECDC dedicat Zilei Mondiale a TB.

e 21.03.2024 Participarea la Webinar World TB Day.

e 21.03.2024 WHO BPaLM Accelerator Platform.

e 22.03.2024 Dialogului multisectorial ,,Da! Putem Invinge TB!”. Platforma de comunicare pentru bune practici in
raspunsul la tuberculoza.

e 26.03.2024 Organizarea si participarea la seminar de instruire a asistentelor medicale din cadrul SCR.
https://scr.md/news/view/ro-asistentele-medicale-implicate-activ-n-lupta-mpotriva-tuberculozei-1349

e 29.03.2024 Participarea si prezentarea rapoartelor la Conferinta stiintifico-practica ,,Actualitati in diagnosticul si
tratamentul tuberculozei”.



https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/disp_ms_2024_11_21_nr_552.pdf
https://scr.md/news/view/ro-asistentele-medicale-implicate-activ-n-lupta-mpotriva-tuberculozei-1349

Nr. Actiunile intreprinse Termen | Responsabilii de Activitati si indicatori realizati
d/o pentru realizarea de implementare
obiectivelor realizare
1 2 3 4 5

17.04.2024 Webinar on Early Market Access Vehicle for New Paediatric Formulation of Rifapentine for TB
Prevention.

26.04.2024 27-ii BebuHap BupTyansHOro MeIMIMHCKOTO KOHCHIIMYMA.

02.05.2024 Introducing the New USAID Monitoring, Evaluation and Learning (MEL) Plan Template for
Tuberculosis.

28.05.2024 WHO BPaLM Accelerator Platform - The 15th meeting.

13-15.05.2024 - Joint ECDC - WHO TB Network meeting Programme and Information circular.

30.05.2024 - Delft Webinar: dCXR & CAD/AI in action.

05.06.2024 EndTB Webinar: WHO Guidance on conducting reviews of tuberculosis programmes.

06.06.2024 Join the World Health Organization’s Global TB Programme, the Stop TB Partnership, and USAID for a
virtual, informal consultation on preferred formulations and packaging of medicines used in BPaL(M/L) regimens
for DR-TB

13.06.2024 WHO BPaLLM Accelerator Platform - The 16th meeting.

21.06.2024 28th Webinar of VMC

11.09.2024 Webinar privind tNGS pentru detectarea TB rezistente la medicamente.

11.09.2024 Webinar ,,Utilizarea datelor programatice pentru a estima si monitoriza povara TB prin identificarea activa
a cazurilor la nivel national si subnational”.

12-13.09.2024 Participarea la Conferinta stiintifico-practica cu participare internationala ,,Asigurarea obligatorie de
asistentd medicala in Republica Moldova: doua decenii de la implementare*’.

17.09.2024 Webinar. Accelerarea, extinderea testarii TB: Maximizarea impactului diagnosticelor mai noi si
emergente.

19-20.09.2024 Participarea si prezentarea raportului la ,Intlnirea regionald privind migratia, sinitatea publica si
pregétirea pentru pandemie in Europa de Est si Asia Centrala”. Samarkand, Uzbekistan.

26.09.2024 Participarea la sedinta ,,Implicarea comunitatilor in cercetare si dezvoltare 1n tuberculoza: prezentarea si
discutarea cercetarilor bazate si conduse de comunitate realizate si cercetarilor clinice si operationale in derulare in
Republica Moldova in anul 2024”.

27.09.2024 Participarea la al 29-lea Webinar al Virtual Medical Consilium (VMC) ,,TB la copii si adolescenti”
2.10.2024 - Preventive therapy for drug-resistant tuberculosis. A webinar exploring WHQO's latest updates in TB
preventive treatment for individuals exposed to drug-resistant TB

08.10.2024 Webinar: Preventive therapy for drug-resistant tuberculosis.

10.10.2024 Strengthening TB Screening: Innovations, Evidence, and Safety. Delft Imaging.

02.10.2024 Webinar: Global Launch: TB Performance-Based Monitoring and Evaluation Framework and TB
Monitoring & Evaluation e-Learning Course

31.10.2024 Webinar: “Key Practical Steps in Implementing MAF-TB: Global Good Practices”




Nr. Actiunile intreprinse Termen | Responsabilii de Activitati si indicatori realizati
d/o pentru realizarea de implementare
obiectivelor realizare
1 2 3 4 5
e 31.10.2024 Meeting of the WHO BPaLM Accelerator Platform and European Virtual Medical Consilium (The 20th
meeting of WHO BPaLM Accelerator Platform & The 30th webinar of European Virtual Medical Consilium)
e 11.11.2024 IAS Educational Fund - Pre-meeting communication - Uniting science and community to accelerate the
HIV response in EECA
e 28.11.2024 onnaifH-BCTpeya, IMOCBSIMICHHYIO OOCYKICHUIO pe3yTbTATOB MOHUTOPHHTA TI0]T
PYKOBOJICTBOM co00mIecTB 10 BHenpeHuto B crpanax BELIA cranmapTH3HpOBaHHBIX BCIOMOTATEIBHBIX YCIYT U
Oonee KOpOTKHX pexxuMoB sieueHust Th.
e 29.11.2024 31st webinar of the European Virtual Medical Consilium on TB, hosted by the WHO Regional Office
for Europe. This session will focus on the 2025 update of the WHO DR-TB guidelines.
e 03.12.2024 MexperuoHanbHast OHIalHH-BcTpeua "Kak MOOMIM30BaTh TTOJIMTHYECKYIO BOJIIO U PECYPCHI LIS
YCUIJIEHHSI MHOTOCEKTOpaIbHOTO oTBeTa Ha jtukBuaanuio Th" // Online Meeting "How to mobilise political will and
resources to strengthen the multisectoral response to end TB"
e 10.12.2024 Webinar: Leveraging Evidence to Transform Health Systems: Passing the Baton at the Observatory
6.2. Consolidarea sistemelor de sandtate prin implementarea unui model de ingrijire centrat pe persoand
si mecanisme de finanfare bine aliniate pentru tuberculoza
6.2.1. | Optimizarea serviciului 2021* Ministerul Indicator nerealizat
spitalicesc  de  profil Sanatatii; Ponderea paturilor de ftiziopneumologie optimizate din cadrul stationarelor specializate — 0%.
ftiziopneumologic Ministerul in proces de realizare.
Justitiei
6.2.2. | Fortificarea si extinderea 2021* Ministerul Indicator realizat
rolului serviciului Sanatatii; A fost elaborat Regulamentul privind raspunsul la tuberculoza la nivelul asistentei medicale specializate de ambulator.
ftiziopneumologic Compania (Anexa 5. Ordinul MS nr. 432 din 11.05.2022 cu privire la implementarea Programului National de raspuns la tuberculoza
teritorial n Nationald de pentru anii 2022-2025.
managementul clinic al Asigurdri in https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin MS 2022 05_11 nr_432_implementare PNCTB.pdf)
cazurilor de tuberculoza Medicina in perioada anului 2023, a fost actualizat Protocolul clinic national ,, Tuberculoza la copii”, aprobat de catre MS prin
care nu necesitd ordinul nr. 970 din 03.11.2023. https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin_MS_2023 11_03_nr_970.pdf
spitalizare Protocol clinic national PCN - 123 Tuberculoza la adult a fost aprobat de catre MS prin ordinul nr. 121 din 31.01.2024.
https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin_MS_2024 01_31 nr_121.pdf
In PCN aprobate au fost revizuite criteriile de internare si externare in stationarele specializate TB. Se recomanda initierea
tratamentului antituberculos din prima zi in conditii de ambulator.
Ponderea pacientilor cu tuberculoza care au urmat si au finalizat tratamentul cu succes in conditii de ambulatoriu — 89.9%,
285 din 317 persoane (cohorta TB sensibild, toate formele, anul 2023); 76.5%, 39 din 51 persoane (cohorta TB MDR,
toate formele, anul 2022).
6.2.3. | Revizuirea mecanismelor | 2021* Ministerul Indicator realizat
de plata ale prestatorilor Sanatatii Ordinul comun MS/CNAM nr.1192/323-A cu privire la aprobarea tarifelor serviciilor de depistare activa a tuberculozei

si a modalitdtilor de
finantare a serviciilor de

in grupurile de risc in contextul raspunsului la tuberculoza.

https://simetb.ifp.md/Download/oficial docs/Ordin MS 2023 12 22 nr 1192 tarife CNAM.pdf



https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin_MS_2022_05_11_nr_432_implementare_PNCTB.pdf
https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin_MS_2023_11_03_nr_970.pdf
https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin_MS_2024_01_31_nr_121.pdf
https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin_MS_2023_12_22_nr_1192_tarife_CNAM.pdf
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1 2 3 4 5
tuberculoza in
conformitate cu modelul
de ingrijire in
tuberculozd centrat pe
persoana la fiecare nivel
— asistenta medicald
primara, asistenta
medicala specializatd de
ambulatoriu,  asistenta
medicala spitaliceasca
6.2.4. | Asigurarea mentenantei | 2021* Ministerul Indicator realizat
stationarelor si 2022 Sanatatii; Ponderea stationarelor si subdiviziunilor de profil ftiziopneumologic acreditate in sectorul civil - 100%, in cadrul
subdiviziunilor de profil 2023 Ministerul sistemului administratiei penitenciare — 0 %.
2024 Justitiei; e  Certificat de acreditare Nr.1951 IMSP Institutul de Ftiziopneumologie ,,Chiril Draganiuc” mun. Chisinau, str. C.
2025 Compania Virnav 13 din data de 23 octombrie 2023;

Nationala de
Asigurari in
Medicina

e  Certificat de acreditare Nr.1295 IMSP Spitalul Clinic Municipal de Ftiziopneumolgie, mun. Chisindu, str.
Grenoble 147 din data de 20 decembrie 2021;
e  Certificat de acreditare Nr.2003 IMSP SC Balti, mun. Balti, str. Decebal 101 din data de 11 decembrie 2023.

Finantarea IMSP in anul 2024 antrenate in realizarea PNRT pentru anii 2022 — 2025 din sursele CNAM:

Denumire prestator de servicii Contractat Executat
medicale Nr. zile-pat Suma (MDL) Nr. zile-pat Suma (MDL)

IMSP IP ,,Chiril Draganiuc”

74 544 89 825 520,00 74 544 89 825 520,00
IMSP Spitalul Clinic Municipal de
Ftiziopneumologie 38199 42 400 890,00 38199 42 400 890,00
IMSP Spitalul Clinic Balti

6 052 6 717 720,00 6 052 6 717 720,00
Total 118 795 138944 130,00 118 795 138 944 130,00




Nr. Actiunile intreprinse Termen | Responsabilii de Activitati si indicatori realizati
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obiectivelor realizare
1 2 3 4 5
IMSP SCMFP:
e Din sursele CNAM: Reparatii — 514 717,00 lei;.
e  Din sursele Priméria Municipiului Chiginau — 256 845,00 lei.
6.2.5. | Asigurarea mentenantei 2021* Ministerul Indicator realizat
echipamentelor din 2022 Sanatatii; Pe parcursul anului 2024 a fost asiguratd mentenanta echipamentelor din cadrul stationarelor si subdiviziunilor de profil.
cadrul stationarelor si 2023 Ministerul Finantarea IMSP in anul 2024 antrenate in realizarea PNRT pentru anii 2022 — 2025 din sursele CNAM - Laboratoare
subdiviziunilor de profil 2024 Justitiei; de referinta:
2025 Compania
Nationala de Denumire prestator de servicii medicale Sume contractate (MDL)
Asigurari in — —
Medicina IMSP IP ,,Chiril Draganiuc 12 160 324,00
IMSP Spitalul Clinic Balti 3549 182,00
Total 15789 017,00
6.2.6. | Elaborarea mecanismului | 2021* Ministerul Indicator realizat
de raportare a Séanatatii In corespundere cu Planul de cercetiri operationale ale PNRT, AO AFI in parteneriat cu Departamentul de coordonare a
cheltuielilor faptice PNRT, a demarat realizarea studiului privind Costurile catastrofale aferente tuberculozei suportate de gospodariile
pentru realizarea persoanei cu tuberculoza. Pe parcursul anului 2023, a fost revizuit si ajustat protocolul de studiu, in corespundere cu

activitatilor Programului
national de rdspuns la
tuberculoza la  toate
nivelurile din sistemul de
sanatate

ultimul Manualul de studiu privind studiul costului catastrofal al pacientului cu tuberculoza al OMS cu anexele
corespunzitoare si pregatirea pachetului complet de documente necesare aprobarii Comitetului de Etica. Ca parte a
Protocolului cercetrii au fost elaborate si ajustate chestionarele de studiu pentru fiecare sub-esantion de studiu specific
(faza intensiva TB DR si TB Sensibila, faza de continuare faza intensiva TB DR si TB Sensibila, perioada post — tratament
faza intensiva TB DR si TB Sensibild). Esantionul studiului a constituit 333 persoane cu TB sensibild (cate 111 persoane
din fiecare sub-esantion) si 180 persoane cu TB DR (cate 60 persoane din fiecare sub-esantion). Realizarea cercetarii
»~Evaluarea cheltuielilor catastrofale a familiilor/gospodariilor asociate tratamentului tuberculozei.” a fost aprobata prin
Decizia nr. 1597 din 25.10.2023 a Comitetului National de Expertiza Etica a Studiului Clinic. Dupa obtinerea deciziei, a
demarat pregatirea pentru colectarea datelor — a fost realizatd instruirea intervievatorilor, generate liste nominale ale
persoanelor eligibile pentru includere in studiu conform criteriilor de eligibilitate. In paralel, a fost dezvoltati baza de date
pentru introducerea chestionarelor, specific pentru fiecare sub-esantion. De la 01 decembrie 2023 a inceput procesul de
colectare a datelor, la finele anului fiind completate 110 chestionare. Reiesind din complexitatea cercetarii si dificultatea
de identificare a respondentilor (in special din faza post — tratament), colectarea datelor a continuat in 2024.

Cercetarea ,,Evaluarea cheltuielilor catastrofale a familiilor/gospodariilor asociate tratamentului tuberculozei” a fost
realizata si poate fi accesata pe link: file:///C:/Users/User/Downloads/Raport_cost TB_Moldova FINAL_GTL.pdf
Instrumentele de cercetare privind cheltuielile cu care se confrunta persoanele si gospodariile afectate de tuberculoza vor
sta la baza instrumentului de colectare a informatiei in 2025.



file:///C:/Users/User/Downloads/Raport_cost_TB_Moldova_FINAL_GTL.pdf
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6.2.7. | Asigurarea mentenantei | 2021* Ministerul Indicator realizat

unitatilor de stocare a 2022 Sanatatii; A fost asigurata mentenanta unitatilor de stocare a medicamentelor si dispozitivelor medicale la nivel central.
medicamentelor si a 2023 Compania La fel si asigurata continuitatea activitatilor de intretinere a depozitului national farmaceutic si asigurarea functionalitatii
dispozitivelor medicale 2024 Nationala de acestuia se efectueaza in baza acordului de finantare intre IMSP IFP ,,Chiril Draganiuc” si recipientul principal al Fondului
la nivel central 2025 Asigurari in Global, UCIMP din Moldova anual, in baza de contract.

Medicina Cantitatea de medicamente antituberculoase pentru tratamentul tuberculozei sensibile procurata din bugetul republican
este receptionata si stocata centralizat 1n spatiile de depozitare din cadrul IFP. Cantitatea receptionata prevede un stoc de
lucru si un stoc de rezerva. Stocul de rezerva la nivel central, va fi de 6 luni suplimentar stocului de lucru comandat pentru
12 luni si la nivel local se distribuie un stoc de rezerva 3 luni.

Medicamente antituberculoase pentru tratamentul formelor rezistente de TB procurate din banii bugetului de Stat si donatii
sunt receptionate si stocate centralizat in spatiile de depozitare a stocului consolidat de medicamente al PNRT din cadrul
Institutului de Ftiziopneumologie ,,Chiril Draganiuc”.
Cantitatea receptionata prevede un stoc de lucru si un stoc de rezerva in cantitate necesara pentru 3 luni.
IMSP IP ,,Chiril Draganiuc”, creeaza conditii de stocare si eliberare ale medicamentelor si dispozitivelor medicale la toate
nivelurile, conform prevederilor actelor de reglementare in vigoare aprobate de Ministerul Sanatatii sau de Agentia
Medicamentului si Dispozitivelor Medicale.
6.3. Planificarea resurselor umane si consolidarea capacitatilor in prevenirea §i ingrijirea tuberculozei
6.3.1. | Actualizarea periodica a | 2021* Ministerul 1. Actualizarea Curriculumului de instruire universitara Programul de studii S.07.0.056 Medicina, studii integrate, a

curriculei de invatamant 2022 Sanatatii; disciplina de Pneumologie si alergologie (aprobat la sedinta Comisiei de asigurare a calitatii si evaludrii curriculare,

in  conformitate cu 2023 Universitatea de Facultatea Medicina, PV nr.5 din 04.04.2024

normativele si instruirea 2024 Stat de Medicind si | 2. Ponderea personalului de alte specialitati medicale instruit anual in controlul tuberculozei (%):

continua a personalului
din  diferite  servicii
implicate in raspunsul la
tuberculoza, inclusiv
instruirea la distantd pe
platforme digitale, cu
obtinerea certificarii

2025

Farmacie ,,Nicolae
Testemitanu”

v Studenti anul IV ai Disciplinei de pneumologie si alergologie — total 484 studenti autohtoni, 320 studenti straini;
v Rezidenti la specialitatea Pneumologie pe anii de studii : anul 1 — 7 rezidenti, anul 2 — 12 rezidenti, anul 3 —8
rezidenti, anul 4 — 3 rezidenti. Total — 30 rezidenti;
v' Rezidenti de alte specialititi care au fost instruiti in 2024: 68.
Oferta EMC 1n domeniu pentru anul 2024:

1. ,,Diagnosticul diferential al bolilor aparatului respirator si al tuberculozei”, 100 ore — pentru medici ftiziopneumologi,
internisti, medici de familie, infectionisti, medici de urgenta, oncologi, reumatologi, si medici ORL — total 5, dintre
care medici de familie — 1.

2. ,Ftiziopneumologie” , 100 ore - pentru medici ftiziopneumologi, internisti, medici de familie, infectionisti, medici de
urgenta, gastroenterologi, nefrologi, endocrinologi, epidemiologi — total 6, dintre care medici de familie — 2.

3. ,Evaluarea functionala in bolile aparatului respirator”, 75 ore pentru medici ftiziopneumologi, pediatri, medici de
familie, infectionisti, infectionisti, reumatologi, medici ORL— total 7, dintre care medici de familie — 2.

4. ,Diagnosticul diferential ale bolilor aparatului respirator”, 75 ore pentru medici ftiziopneumologi, pediatri,
neonatologi, medici de familie, infectionisti, infectionisti, reumatologi — total 9, dintre care medici de familie — 4.
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5. ,.Diagnosticul diferential al bolilor aparatului respirator si al tuberculozei”, 100 ore — pentru medici ftiziopneumologi,
internisti, medici de familie, infectionisti, medici de urgenta, oncologi, reumatologi, si medici ORL — total 4, dintre
care medici de familie — 1.
6. ,Evaluarea functionald in bolile aparatului respirator”, 75 ore pentru medici ftiziopneumologi, pediatri, medici de
familie, infectionisti, infectionisti, reumatologi, medici ORL — total 9, dintre care medici de familie — 2.
7. ,Probleme actuale in diagnosticul si tratamentul bolilor pulmonare si ale alergiilor”, 75 ore - pentru medici
ftiziopneumologi, internisti, medici de familie, cardiologi, endocrinologi — total 4, dintre care medici de familie -1.
6.3.2. | Instruirea prin rezidentiat | 2021* Ministerul Indicator realizat
a specialistilor in 2022 Sanatatii; Ponderea absolventilor rezidentiatului la specialitatea de ftiziopneumologie incadrati la munca in serviciul de
ftiziopneumologie 2023 Universitatea de | ftiziopneumologie (100%)
2024 Stat de Medicina
2025 si Farmacie Absolventi In 2024 la specialitatea ,,Pneumologie” - 1
,,Nicolae
Testemitanu”
6.3.3. | Organizarea Iintrunirilor | 2021* Ministerul Indicator realizat
si instruirilor la nivel 2022 Sanatatii Numar de intruniri si instruiri desfasurate la nivel central si teritorial, cu participarea partilor implicate in raspunsul la
central si teritorial, cu 2023 tuberculoza - 7:
participarea partilor 2024 e Dispozitia MS nr.41-d din 26/01/2024: Cu privire la organizarea cursurilor de instruire - 4, cu durata de 2 zile (Noi
implicate 1n raspunsul la 2025 abordari in tratamentul TB DS si TB DR);

tuberculoza

e  Ordinul MS Nr.290 din 22/03/2024: Cu privire la organizarea conferintei stiintifico-practice Actualitati in
diagnosticul si tratamentul tuberculozei”;

e In conformitate cu Scrisoarea CNAM 01-24/83 din 30.05.2024, privind colectarea datelor despre screening-ul
sistematic si tratamentul preventiv al tuberculozei, in perioada 16-19 iunie 2024 a avut loc o sedintad online cu
Serviciul ftiziopneumologic si AMP teritoriale;

e  Ordinul MS Nr.580 din 28/06/2024: Cu privire la pilotarea screening-ului radiologic al tuberculozei cu utilizarea
instalatiilor radiologice ultraportabile. + Dispozitia MS nr.331-d din 15/07/2024: Cu privire la organizarea cursului
de instruire;

e Dupa implementarea noului registru electronic, au fost organizate o serie de sedinte practice de instruire in format
online, cu participarea specialistilor implicati in procesul de inregistrare din serviciile AMP si ftiziopneumologie din
toatd republicd, precum si in raportarea grupurilor cu risc sporit de TB. De asemenea, au fost desfasurate instruiri
suplimentare cu participare fizica. Colaboratorii din cadrul Departamentului de Coordonare au mentinut permanent
legatura cu teritoriile pentru clarificarea erorilor si Intrebarilor legate de registrul electronic, asigurand corectitudinea
introducerii datelor;

e Dispozitia MS nr.455 din 08/10/2024: Cu privire la organizarea cursurilor de instruire (Recomandarile OMS privind
tratamentul preventiv);

e Dispozitia MS nr.553-d din 21/11/2024: Cu privire la desfasurarea atelierelor de lucru (Validarea datelor in Sistemul
de Monitorizare si Evaluare a Tuberculozei).
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6.3.4. | Dezvoltarea 2021* Ministerul Indicator realizat in 2022
parteneriatelor cu 2022 Sanatatii; Rolul si atributiile prestatorilor privati de servicii medicale 1n raspunsul la TB se regasesc in Anexa 7. Parteneriatul public
prestatorii  privati  de 2023 Universitatea de | privat in activititile de rispuns la tuberculoza, inclusiv implicarea actorilor comunitari, Ordinul MS nr. 432 din 11.05.2022
servicii medicale 2024 Stat de Medicind | cu privire la implementarea Programului National de raspuns la tuberculoza pentru anii 2022-2025.
2025 si Farmacie https://simetb.ifp.md/Download/oficial docs/Ordin_ MS 2022 05_11_nr 432_implementare PNCTB.pdf
,,Nicolae
Testemitanu”
6.3.5. | Instruirea privind | 2021* Ministerul Indicator realizat
prevenirea si ingrijirea in 2022 Sanatatii; Pe parcursul anului, in cadrul Platformei OSC TB, grant administrat in 2024 de AO SMIT, au fost realizare urmatoarele
tuberculoza a 2023 Universitatea de | interventii:
personalului care 2024 Stat de Medicind | e 3 ateliere de lucru tematice, cu a aspecte de instruire organizate pentru reprezentantii organizatiilor societatii civile si
presteaza servicii 2025 si Farmacie comunitate (57 de participanti), inclusiv cu prezentarea si discutarea rezultatelor recentelor studii din domeniul TB
nemedicale - ,»Nicolae cu impact major pentru comunitate, dar si de totalizare si planificare a activitatilor Platformei TB;
reprezentantii Testemitanu” e  Temele instruirilor - implicarea in monitorizarea bazati si condusi de comunitate;
organizatiilor ~ societatii e | document pentru evidenta oportunititilor si participarilor membrilor Platformei la evenimente internationale
civile, outreach si de la elaborat si completat sistematic, disponibil
egal la egal, psihologii si online: https://docs.google.com/document/d/10VHpvemXtPjImObjGrixQR1IHOZGwuxbA/edit?pli=1 ;
managerii de caz, e 5 membri ai Platformei TB au participat, in calitate de prezentatori si participanti, la 14 evenimente si forumuri
suporterit ~bnn internationale din resursele PAS/GFTAM, TB Global CAB/SUA, TB Alliance/SUA, TBEC/UKR; StopTB
traininguri, schimb de Partnership, EHRA).
experientd, participari la
conferinte, vizite de lucru
etc.
6.3.6. | Dezvoltarea planificarii | 2021* Ministerul Indicator nerealizat
resurselor umane pe 2022 Sanatatii;
termen mediu si lung, Universitatea de | Planul strategic pe termen mediu si lung privind resursele umane implicate in controlul tuberculozei este in proces de
precum si actualizarea Stat de Medicind | realizare.
rolurilor si si Farmacie Se noteaza cresterea atractivitatii profesiei de medic la specialitatea de pneumologie, sporeste si oferta de inmatriculare
responsabilitatilor »Nicolae la specialitatea data prin rezidentiat.
conform  modelului de Testemitanu”
ingrijire  centrat  pe
persoana
6.4 Elaborarea actelor normative pentru supravegherea bazata pe date individuale, imbunatdtind calitatea inregistrarii actelor de stare civild,

calitatea §i utilizarea rationala a medicamentelor §i farmacovigilenta



https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin_MS_2022_05_11_nr_432_implementare_PNCTB.pdf
https://docs.google.com/document/d/10VHpvcmXtPjlmObjGrixQR1HOZGwuxbA/edit?pli=1

Nr. Actiunile intreprinse Termen | Responsabilii de Activitati si indicatori realizati
d/o pentru realizarea de implementare
obiectivelor realizare
1 2 3 4 5
6.4.1. | Revizuirea Protocoalelor 2022 Ministerul Indicator realizat
clinice nationale 2025 Sanatatii; In perioada anului 2023, a fost actualizat Protocolul clinic national ,,Tuberculoza la copii”, aprobat de catre MS prin
»Tuberculoza la copil” si Universitatea de | ordinul nr. 970 din 03.11.2023. https://simetb.ifp.md/Download/oficial docs/Ordin_ MS 2023 11 03 nr_970.pdf
»Tuberculoza la adult”, Stat de Medicind | Protocol clinic national PCN - 123 Tuberculoza la adult a fost aprobat de cétre MS prin ordinul nr. 121 din 31.01.2024.
la necesitate si Farmacie https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin_MS 2024 01 31 nr_121.pdf
,,Nicolae
Testemitanu”
6.4.2. | Fortificarea continua a | 2021* Ministerul Indicator realizat
capacitatii de planificare 2022 Sanatatii A fost elaborat Regulamentul cu privire la managementul medicamentelor antituberculoase. Ordinul MS nr. 432 din
si gestionare a 2023 11.05.2022 ,,Cu privire la implementarea Programului National de raspuns la tuberculoza pentru anii 2022-2025”. Anexa
aprovizionarii si 2024 16. Regulamentul cu privire la managementul medicamentelor antituberculoase.
furnizarii 2025 https://simetb.ifp.md/Download/oficial docs/Ordin MS 2022 05 11 _nr 432 implementare PNCTB.pdf
medicamentelor A fost organizatd instruirea privind cuantificarea medicamentelor pentru tuberculoza, realizatd de catre GDF a
antituberculoase la toate Parteneriatului Stop TB, 4-8 decembrie 2023.
nivelurile sistemului
medical, in conformitate
cu recomandarile
Organizatiei Mondiale a
Sanatatii
6.5. Fortificarea implicarii comunitatii si organizatiilor societatii civile in raspunsul la tuberculoza prin abordare centratd pe persoand
6.5.1. | Dezvoltarea si | 2021* Ministerul Indicator realizat
implementarea 2022 Séanatatii Serviciul de depistare activa a TB cu suportul OSC a fost costificat si preluat spre finantare din resursele nationale
mecanismelor de (CNAM).
contractare si de platd de Ordinul comun MS/CNAM nr.1192/323-A ,,Cu privire la aprobarea tarifelor serviciilor de depistare activa a tuberculozei
catre entitdtile nationale in grupurile de risc in contextul raspunsului la tuberculoza”.
cétre organizatiile https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin MS 2023 12 22 nr 1192 tarife CNAM.pdf
societatii civile pentru
prestarea pachetului de
servicii ~ furnizate de
societatea  civilda  si
organizatiile comunitare
6.5.2. | Asigurarea  participarii | 2021* Ministerul Indicator realizat
active a societdtii civile la 2022 Sanatatii; e  SMIT a contribuit, in calitate de presedinte a Platformei OSC-TB la participarea activa si implicarea OSC in procesele
raspunsul la tuberculoza 2023 Compania de discutare si elaborare de politici, monitorizare si luare de decizii, realizata in cadrul Platformei OSC-TB, GTL-
la toate etapele i 2024 Nationala de TB, CNC, CNE ale MS.
realizarea, cu ajutorul 2025 Asigurari in e  Au fost elaborate si remise note de pozitie, demersuri si raspunsuri la diverse solicitari parvenite, inclusiv din partea
granturilor  mici, a Medicind reprezentantilor guvernamentali (Elaborarea si remiterea Notei de pozitiec din partea Platformei organizatiilor



https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin_MS_2023_11_03_nr_970.pdf
https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin_MS_2024_01_31_nr_121.pdf
https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin_MS_2022_05_11_nr_432_implementare_PNCTB.pdf
https://simetb.ifp.md/Download/oficial_docs/Ordin_MS_2023_12_22_nr_1192_tarife_CNAM.pdf

Nr. Actiunile intreprinse Termen | Responsabilii de Activitati si indicatori realizati
d/o pentru realizarea de implementare
obiectivelor realizare
1 2 3 4 5
activitatilor de educare, societatii civile active in controlul tuberculozei cu referire la constatarile incluse la pag. 13 a Raportului de audit,
informare, de interventii realizat de Curtea de Conturi, asupra rapoartelor financiare consolidate ale Ministerului Sanatatii incheiate la 31
pentru cresterea aderentei decembrie 2023. Raspuns din partea Cutii de Conturi — receptionat; Elaborarea si remiterea Notei explicative cu
la tratament, privire la propunerile privind prioritatile de utilizare a mijloacelor financiare pentru activitati de profilaxie si prevenire
acompanierea si suportul a riscurilor de imbolnavire pentru anii 2025-2027 pentru interventiile in domeniul TB prin intermediul OSC (Planul
persoanelor care au si tintele OSC 2025-2027 pentru FP al CNAM; Sugestii din partea Platformei TB cu privire la instituirea consiliului
finalizat tratamentul coordonator pentru stabilirea prioritatilor de utilizare a mijloacelor financiare din fondul masurilor de profilaxie si
aprobarea regulamentului privind modalitatea de finantare din fondul mésurilor de profilaxie in baza de proiecte a
activitatilor de profilaxie si prevenire a riscurilor de imbolnavire, remise catre CNAM; Demers MS privind
prioritizarea atingerii tintelor catre 2027, din Declaratia politica a reuniunii la nivel inalt a ONU privind tuberculoza,
aprobatd 1n 2023, pentru a genera progrese substantiale catre eliminarea tuberculozei intre 2023 si 2027; Elaborarea
si remiterea demersului pe marginea clarificarii situatiei privind emiterea facturilor fiscale pentru activitatea ONG-
urilor. Raspuns — receptionat);
e 1n2024, 10 ONG-uri care lucreaza in domeniul controlului si profilaxiei TB fac parte din aceasta platforma, 9 dintre
care au contracte active cu Recipientul Principal (UCIMP) si SubRecipientul (Centrul PAS) al Fondului Global, iar
4 au contracte incheiate cu Compania Nationala de Asigurari in Medicina.
e Lista OSC, membre ale Platformei OSC-TB poate fi accesata aici: http://ccm.md/index.php/link-uri-utile
6.5.3. | Evaluarea barierelor | 2021* Ministerul Indicator realizat
SMIT | legate de drepturile 2022 Sanatatii Studiu privind barierele legate de drepturile omului si de gen la accesarea serviciilor legate de tuberculoza in randul
omului si de gen la populatiilor-cheie realizat.
accesarea serviciilor de Studiul a fost aprobat de Comitetul National de Expertiza Eticd a Studiului clinic. Decizia Nr. 1191 din 27.10.2021.
tuberculozd in randul Pe parcursul anului 2022 a fost efectuat studiul ,,Evaluarea barierelor privind implicarea comunitara, drepturile omului,
populatiilor-cheie si aspectele de gen si nivelul de stigma asociata tuberculozei in Republica Moldova”.
estimarea  dimensiunii Raportul a fost elaborat in cadrul proiectelor “Fortificarea controlului tuberculozei si reducerea mortalitatii prin SIDA in
populatiilor-cheie Republica Moldova” cu suportul financiar din partea IP Unitatea de Coordonare, Implementare si Monitorizare a
Proiectelor in Domeniul Sanatatii (UCIMP) si suport tehnic din partea Centrului pentru Politici si Analize in Sanatate
(Centrul PAS), ,,Consolidarea Eforturilor pentru un Model Echitabil de Ingrijire Centrat pe Persoana in domeniul TB”,
parte a programului regional EECA TB-REP 2.0 din resursele Fondului Global de Combatere a Tuberculozei, SIDA si
Malariei, implementator componenta societate civild — Asociatia Nationald a Bolnavilor de Tuberculoza din Republica
Moldova ,,SMIT”. http://pas.md/ro/PAS/Studies/Details/395
6.5.4. | Implicarea organizatiilor 2021* Ministerul Indicator realizat
societatii civile in 2022 Séanatatii Activitatea data este implementata de Institutul pentru Drepturile Omului din Moldova. Pe parcursul perioadei de raportare
reducerea barierelor si 2023 au fost realizate urmatoarele activitati:
asigurarea accesului 2024 .
grupurilor-cheie la 2025 e In perioada de raportare IDOM a continuat campania de informare a ONG-urilor active in controlul TB cu privire la

servicii de tuberculoza

scopul si activitatile propuse ale proiectului. In acest sens, IDOM a continuat organizarea intilnirilor on-line cu
reprezentantii acestor organizatii, discutand despre problemele existente, reiterand posibilitatea acestora de a referi
potentiali beneficiari catre serviciile oferite de IDOM in cadrul proiectului. Totodata, reprezentanti ai IDOM au
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participat la sesiunea de formare pentru organizatiile societatii civile care sunt interesate sa se implice in raportarea
alternativa catre organele conventionale ONU, la evenimentul de lansare a Asociatiei Retelei Femeilor Refugiate din
Ucraina “Female Support Force", participare la Atelierul pentru validarea constatédrilor studiului necesitatilor
refugiatilor cu dizabilitati in Moldova.

La data de 08 decembrie 2023, avocatii IDOM au participat la Conferinta Drepturilor Omului in contextul
Tuberculozei - ,,Consolidarea si sustinerea culturii drepturilor omului in TB” , la care reprezentantii organizatiilor
guvernamentale, neguvernamentale si internationale si-au impartasit experienta cu participantii si au discutat diverse
aspecte legate de drepturile persoanelor cu tuberculoza.

In perioada 14-15 decembrie 2023, IDOM a organizat cursul de instruire ,, Prestarea serviciilor de suport juridic
pacientilor cu tuberculoza si membrilor familiilor acestora”. Participantii la cursul de instruire au fost reprezentanti
ai diferitor ONG-uri active in domeniul TB, HIV, asistentd sociala etc si reprezentanti ai PNRT.

In perioada de raportare au fost organizate 5 mese rotunde pentru consolidarea eforturilor de imbunatitire a
managementului in domeniul tuberculozei, informare si prevenirea incélcarilor drepturilor omului si promovarea
incluziunii. Mesele rotunde au avut loc la Spitalul Raional Cantemir (03 octombrie 2023), Centrul Comunitar de
Sanatate Mintala Botanica, mun. Chisindu (12 decembrie 2023), Centrul de Sanatate Saratenii Vechi, r-nul Telenesti
(26 decembrie 2023), Initiativa Pozitiva, mun. Chisindu (27 decembrie 2023), Dispensarul Republican de Narcologie
(28 decembrie 2023). Participanti la mesele rotunde au fost medici, asistenti medicali, asistenti sociali s.a.
Organizatia a oferit consultatii gratuite si asistenta juridica de la avocatii care activau de luni pana vineri, in intervalul
orelor 09.00 - 17.00, la numerele de tel. fix: + (373) 22 838 408; + (373) 22 838 409, inclusiv la numerele de telefoane
mobile ale avocatilor chiar si dupa programul de lucru, inclusiv in weekend. De asemenea, avocatii au avut
posibilitatea de a raspunde la mesajele parvenite pe adresa de e-mail: info@idom.md si pe messenger:
m.me/drepturileomuluiMoldova.

in scopul disemindrii informatiei referitoare la asigurarea accesului gratuit a persoanelor afectate de tuberculozi si a
membrilor familiei lor la asistenta juridica, au fost distribuite pliante de informare in institutii medicale de profil cat
si OSC din domeniu.

in perioada 01 octombrie 2023 — 31 decembrie 2023, avocatii IDOM au consultat un numir total de 4 cazuri - (dreptul
la locuinta — 1 caz, dreptul de acces la informatie — 1 caz, dreptul la asistentd sociald -1 caz, dreptul la acces la
asistentd medicalda — 1 caz). Pentru fiecare caz consultat a fost intocmit formularul standardizat cu mentiuni a
drepturilor incalcate, problemele cu care se confrunta beneficiarii proiectului, regiunile in care au avut loc incélcarile,
cine a fost afectat (sex, varsta, dizabilitate), institutiile care sunt responsabile pentru aceste incélcari si propunerile de
solutionare a cauzelor.

Avocatii IDOM au analizat cadrul legal national si international In scopul identificarii si operarii propunerilor de
modificare si ajustare a legilor, actelor normative subordonate legii, cat si a practicilor care conduc la violari in
domeniu TB.

6.6.

si al persoanelor aflate in detentie, prin abordarea factorilor determinanti sociali




Nr. Actiunile intreprinse Termen | Responsabilii de Activitati si indicatori realizati
d/o pentru realizarea de implementare
obiectivelor realizare
1 2 3 4 5
6.6.1. | Fortificarea raspunsului 2021* Ministerul Indicator realizat
la tuberculoza in 2022 Sanatatii; 1. Ponderea detinutilor care au fost asistati de organizatiile neguvernamentale - 100%.
penitenciare, 2023 Ministerul in 2024, aceasti activitate in conformitate cu decizia GTL a fost realizati de citre AO AFI. Valoarea bugetului pentru
managementul cazurilor 2024 Justitiei aceastd activitate constituie 457,355.00 MDL.
si a suportului 2025 in conformitate cu datele raportate de citre AO AFI, rezultatele pentru perioada de raportare sunt dupa cum urmeaza:
psihosocial acordat e 100% din persoanele cu TB din detentie au fost evaluate prin aplicarea chestionarului de evaluare psihologici initiala
persoanelor eliberate din (42 persoane aflate in suport pentru aderentd pe parcursul trimestrului 4, inclusiv 5 sunt persoane noi luate in suport
detentie in asigurarea in perioada trimestrului 4);
continuitatii ingrijirilor, e 1 persoani cu TB au fost eliberate din detentie in perioada de raportare si a fost insotitd la medicul ftiziopneumolog
inclusiv prin implicarea pentru continuarea tratamentului;
organizatiilor societatii e 127 consilieri psihologice pentru asigurarea aderentei la tratament;
civile e 3 sedinte ale echipei multidisciplinare.
2. Rata detinutilor care au finalizat cu succes tratamentul din numarul total de pacienti care au fost asistati de organizatiile
neguvernamentale - 100%.
in perioada de raportare, 13 detinuti cu TB au finalizat tratamentul, 1 detinut a fost eliberat din detentii si a continuat
tratamentul 1n sectorul civil, iar 1 persoana a finalizat cu succes.
Pe parcursul anului 2024 au beneficiat de suport pentru aderenta 82 detinuti cu TB dintre care 43 au finisat tratamentul cu
succes. 9 persoane cu TB au fost eliberate din detentie si 5 au continuat tratamentul in sectorul civil dintre care 1 a incheiat
tratamentul cu succes. Au fost realizate in total 300 sedinte cu beneficiarii din detentie, cei noi inrolati fiind obligator
consiliati 100% cel putin o datd. Echipele multidisciplinare s-au intrunit in 12 sedinte pe parcursul anului.
6.6.2. | Fortificarea raspunsului Ministerul Indicator realizat in 2022
la tuberculoza in randul | 2021* Sanatatii; in anul 2021 a fost efectuat studiu privind tuberculoza in randul migrantilor de citre Organizatia Internationala pentru
migrantilor 2022 Ministerul Migratiune si PNRT. Rezultatele studiului au fost prezentate la Atelierul de lucru ,,Prevenirea si ingrijirea tuberculozei in
Afacerilor randul refugiatilor si populatiei migrante”. (Ordinul MS Nr.953 din 11/10/2022: Privind organizarea Atelierului de lucru
Interne; Prevenirea si Ingrijirea tuberculozei in randul refugiatilor si populatiei migrante.) A fost organizat atelier regional de 2
Biroul de zile cu participare internationala .

Migratie si Azil

Studiul calitativ privind particularitatile de gen in diagnosticul, tratamentul tuberculozei si accesibilitatea acestor servicii
pentru populatia mobild a Republicii Moldova. Rezultatele studiului au fost traduse in limba rusa si engleza. Raportul
studiului a fost distribuit in toate raioanele si municipiile ale republicii.
https://publications.iom.int/books/gender-focused-qualitative-study-health-carep-seeking-behaviour-and-access-
tuberculosis

Au fost organizate 4 sesiuni de instruire pentru colaboratorii serviciilor de graniceri si vamale, politia de frontiera

Au fost produse materiale informationale sensibile la gen si la migranti (3 mesaje diferite); 6000 de pliante, 60 de rulouri,
200 de postere, 350 de autocolante distribuite in 48 de unitati medicale din tara, la 10 puncte de intrare 1n tara:

Au fost dezvoltate si plasate 3 spoturi TV de animatie informationale despre TB, adresate migrantilor;
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Au fost organizate 4 flash-moburi.
6.6.3. | Elaborarea procedurilor | 2021* Ministerul Indicator realizat
standard de operare 2022 Sanatatii; Procedurile standard de operare pentru conduita cazului de tuberculoza la solicitantii de azil, inclusiv de transfer
pentru conduita cazului Ministerul transfrontalier al cazului de tuberculoza au fost elaborate.
de tuberculoza la Afacerilor
solicitantii de azil, Interne;
inclusiv.  de transfer Biroul de
transfrontalier al cazului Migratie si Azil
de tuberculoza
6.7. Implementarea strategiei de advocacy, comunicare si mobilizare sociald in raspunsul la tuberculozd, inclusiv abordarea problemelor legate de drepturile omului si de gen si
reducerea stigmatizarii si discrimindrii
6.7.1. | Realizarea activitatilorde | 2021* Ministerul Indicator realizat in 2022
sensibilizare a 2022 Sanatatii; Carta pacientului cu tuberculoza a fost multiplicata si distribuita.
persoanelor cu 2023 Ministerul Versiunea electronicd este disponibila aici: https://smitmd.wordpress.com/2020/07/17/carta-pacientului-drepturile-si-
tuberculoza privind Carta 2024 Justitiei; responsabilitatile-pacientului-cu-tuberculoza/
pacientului cu 2025 Ministerul
tuberculoza si Declaratia Afacerilor
drepturilor  persoanelor Interne
afectate de tuberculoza
6.7.2. | Dezvoltarea 2021* Ministerul Indicator realizat in 2022
instrumentelor inovative Séanatatii Sistemul de tratament videoasistat a fost ajustat si este functional pentru a putea aborda probleme legate de drepturile
de comunicare  prin omului. Centrul pentru Politici si Analize In Sanatate (Centrul PAS) sustinut de Parteneriatul Stop TB si Fondul Global
utilizarea  tehnologiilor pentru Combatere a SIDA, Tuberculozei si Malariei, a dezvoltat o platforma de solutii digitale ”I LIKE VST, care pe
informationale langa modulul de monitorizare a aderentei la tratament prin intermediul asistentei video, ofera un modul de facilitare a
monitorizarii raspunsului comunitar la tuberculoza.
6.7.3. | Monitorizarea 2021* Ministerul Indicator realizat
comunitard a accesului si 2022 Sanatatii; In 2024 au fost realizate urmatoarele activitati:
a calitdtii serviciilor de Ministerul 1. Au fost inregistrati 242 utilizatori noi din 23 unitati administrativ-teritoriale.
tuberculoza in raport cu Justitiei; 2. In cadrul activitatii de gestionare a in-boxului si referirea cazurilor catre echipa de raspuns, au fost validate 46 bariere
respectarea  drepturilor Ministerul raportate si redirectionate spre solutionare echipelor de raspuns din cadrul ONG-urilor responsabile, 27 dintre acestea
pacientului Afacerilor au fost preluate spre solutionare, in baza necesitatii managementului din partea ONG-urilor. Doud au fost solutionate
Interne pe parcursul anului, iar 25 sunt in curs de solutionare. Tipul barierelor raportate au fost urmatoarele:

Calitatea serviciilor medicale - 15

Acces la serviciile medicale - 10
Incilcarea dreptului la securitate sociald - 9
Limitarea drepturilor (discriminare) — 7

AN NN
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v Incilcarea dreptului la viata si Dreptul la cel mai inalt standard realizabil de sanitate fizica si mentala - 3
v Incilcarea dreptului la confidentialitate - 1
v Incilcarea dreptului la informare si la consimtimantul informat - 1
3. Indata de 29 martie 2024, a fost organizati o sedinti de lucru cu coordonatorii activitatii din partea Centrului PAS,
AO AFI si ONG-urile implementatoare. In cadrul sedintei a fost discutatd implementarea activititii, succesele,
provocarile si solutiile fezabile. Una dintre problemele vociferate de majoritatea ONG-urilor este lipsa telefoanelor
smart in randul persoanelor cu TB sau afectate de TB. S-a decis ca una dintre functionalitati care va fi realizata pana
la sfarsitul anului sa fie posibilitatea de inregistrare a mai multor utilizatori de pe acelasi telefon mobil/tableti. in
contextul unei solutii intermediare, s-a decis sa fie elaborat un chestionar CLM pe suport de hartie, in cazul in care
sunt persoane care ar dori sa raporteze o problema, dar nu au telefon. Chestionarul a fost elaborat si aplicat in practica
incepand cu trimestrul 11, 2024.
Obiectivul specific 7. Consolidarea capacitatii nationale de cercetare si inovare pentru luarea deciziilor,
in scopul accelerarii si imbunatatirii raspunsului national la tuberculoza
7.1. Promovarea inovatiilor prin realizarea cercetarilor stiintifice
7.1.1. | Dezvoltarea agendei | 2021* Ministerul Indicator realizat
nationale de cercetare in 2022 Sanatatii; Planul privind realizarea cercetarilor stiintifice se elaboreaza anual.
tuberculoza sau a 2023 Ministerul Prioritatile de cercetare sunt bazate pe necesititile tarii care au scopul de a elucida particularitatile cazurilor de recidiva
prioritatilor de cercetare 2024 Educatiei Culturii | tuberculozei, elaborarea si implementarea schemelor noi de diagnostic si tratament a TB, TB/HIV.
bazate pe necesititile 2025 si Cercetarii
tarii i cu participarea
societatii civile
7.1.2 Realizarea  cercetdrilor | 2021* Ministerul Indicator realizat
conform agendei stabilite 2022 Sanatatii; Proiecte din cadrul programului institutional de cercetare pentru anii 2024-2027 — 3:
si revizuirea periodica a 2023 Ministerul e Particularitati clinico- imunogenetice si microbiologic e ale tuberculozei cu localizari multiple”. Cifrul proiectului:
acesteia, la necesitate 2024 Educatiei Culturii 120101
2025 si Cercetarii e Impactul infectiei COVID-19 asupra evolutiei bolilor pulmonare cronice”. Cifrul proiectului: 120102
e Evolutia, transmisia si controlul tuberculozei rezistente la medicamente”. Cifrul proiectului: 120103
Proiecte internationale — 2:
e Acuratetea testelor de diagnostic noi pentru detectarea rezistentei la medicamente M. tuberculosis”.
o ,PARADIGMA4TB. Platforma de evaluare a regimurilor si duratelor intr-un consortiu global pentru TB”
7.2. Realizarea studiilor operationale pentru a sprijini implementarea Programului national de raspuns la tuberculoza
7.2.1. | Realizarea studiilor 2021* Ministerul Indicator realizat
operationale  conform 2022 Sanatatii Realizarea studiilor operationale pentru anul 2024 este de 100%. Studii operationale - 1.
planului  stabilit, cu 2023 Ponderea recomandarilor cercetérilor stiintifice/studiilor operationale aplicate in politicile nationale - 100%, conform
2024 planului stabilit pentru anul 2024.




Nr. Actiunile intreprinse Termen | Responsabilii de Activitati si indicatori realizati
d/o pentru realizarea de implementare
obiectivelor realizare
1 2 3 4 5
revizuirea planului, la 2025 Studii operationale - 1:
necesitate e  mSTR “Regimuri scurte de tratament modificate integral orale a tuberculozei RR/MDR”
7.2.2. | Participarea 2021* Ministerul Indicator realizat

organizatiilor  societatii 2022 Sanatatii Au fost realizate studii operationale cu participarea organizatiilor societatii civile inclusiv la nivel de comunitate.
civile la realizarea 2023 Au fost evaluate barierele privind implicarea comunitara, drepturile omului, aspectele de gen si nivelul de stigma asociata
studiilor ~ operationale, 2024 tuberculozei in Republica Moldova. https://ifp.md/node/852. in 2023, grantul a complementat exercitiul de completare a
inclusiv. la realizarea 2025 Scorecard-ul juridic si al drepturilor omului in contextul TB (initiat in proiectul finantat de Stop TB Partnership din
acestora la nivel de Challenge Facility for Civil Society Round 11 si implementat de Centrul PAS).
comunitate

* Activitatile planificate pentru anul 2021, au fost realizate si implementate, conform planului de actiuni, bugetul pentru anul 2021 fiind executat.

Finantarea IMSP in anul 2024 antrenate in realizarea PNRT din sursa CNAM

Finantarea MSP antrenate in realizarea PNRT din sursa CNAM

Bonificatia pentru indicatorii de performanta

Acoperirea cheltuielilor pentru alimentatie si transport public de la /la
domiciliu pentru tratamentul in conditii de ambulatoriu a bolnavilor TB

Laboratoare nationale de referinta

Asistenta medicala spitaliceasca

Efectuarea examindrilor profilactice (screening) de catre IMSP IP “Chiril

Draganiuc”

Proiectul din sursele fondului masurilor de profilaxie

Total

2024

abs %

12 902 735.15 7,56
15 789 017.00 9,28
138 944 130.00 81,76
1174 700.00 0.69
1 205 600.00 0.71
170 016 182.15 100



https://ifp.md/node/852

Bugetul realizat pentru implementarea activitiatilor PNRT, anul 2022 - 2024

Sursele de finantare 2021 2022 2023 2024
suma % in buget suma % in buget suma % in suma % in buget
buget
Bugetul 19 906 226.49 12.45% 18 454 156.00 9.83% 15930 285.43 7.58% |25 858 497,44 12,76%
Bugetul de MS
stat Bugetul MJ | 547 784.12 3958 478.46 4600 00,00
1607 937.26
PAS 24 747 525.42 23.50% 16 098 786.49 14.93% 30 180 025.97 25.18% | 7832677,71 16,03%
Fondul Global
UCIMP 13 841 478.53 35884 752.73 30450 571,12
14 394 635.85
CNAM 104 522 084.61 63.64% 153 569 940.59 75.24% 176 339 834.99 67.24% |170 016 182.15| 71,21%
Autorititile locale 663 066.00 0.40% - - - - - -
Total 164 228 165.17 100% 204 125 456.19 100.00% 262293 377.58 | 100.00% [238 757 928,42 100%




