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Scopul sedintei: Discutarea aspectelor ce tin de acordarea serviciilor de prevenire si suport HIV/TB
persoanelor refugiate din Ucraina



Moderator: Silvia Stratulat, Secretariatul CNC

Subiectul # 1

Context si dezbateri (optiuni/propuneri din partea participantilor)

Acordarea serviciilor
de prevenire si suport
HIV/TB persoanelor

refugiate din Ucraina

Sedinta comuna a GTL Control HIV/SIDA & GTL Control TB a fost
convocata de parteneri pentru a face o actualizare cu privire la acordarea
serviciilor de prevenire si suport HIV/TB persoanelor refugiate din Ucraina
si a discuta provocarile aparute Tn acest context.

La inceputul sedintei, coordonatorul PNHIV, Iurie Climasevschi, a
informat participantii despre faptul ca serviciile ce tin de prevenirea HIV se
acordi la solicitare tuturor persoanelor refugiate din Ucraina In acest context,
au fost Inregistrare mai multe solicitari pentru acordarea serviciilor HIV la
Rébnita, Tiraspol, Chisinau (SDMC) si Bilti. In cazul in care este necesari
extinderea serviciilor acordate persoanelor din grupurile de risc in randul
celor veniti din tara vecind, DI Climasevschi a mentionat ca trebuie de
determinat care servicii aditionale le putem oferi, volumul acestora, cine le
va acorda si sursele de finantare. Dar in opinia Dlui este esential sd fie
acordatd prioritate serviciillor HIV/TB, deoarece sunt si alte organizatii
specializate care lucreaza cu refugiatilor.

Tot 1n acest context, Valentina Vilc, coordonatorul Programului de raspuns
TB, a informat, de asemenea, membrii GTL cd sunt pacienti care primesc
servicii TB pe ambele maluri ale Nistrului. Cu privire la necesitatea de a
acorda si alte servicii refugiatilor, Dna Vilc considera ca este mai oportun la
moment sa acordam atentie activitatilor de informare in rindul refugiatilor pe
subiectul TB, simptome, tipurile de servicii TB pe care le pot primi, unde sa
se adreseze pentru suport. Medicii ftiziopneumologi deja desfasoard astfel de
campanii in centrele unde sunt persoane refugiate din Ucraina. Cat priveste
procurarea medicamentelor antituberculoase, Dna Vilc a mentionat cd, la
initiativa OMS, sunt organizate mai multe sedinte la care se discutda despre
crearea unor HUB-uri in cadrul carora vor fi suplinite tarile cu medicamente
antituberculoase in contextul refugiatilor. In prezent este complicat de
evaluat necesitatile pe termen lung este important a asigura cu servicii TB
persoanele care solicita azil.

La randul sau, si reprezentantul Dispensarului Republican de Narcologie,
Iurie Bucinschi, a anuntat despre faptul cd s-au adresat pentru asistenta
beneficiari din randurile refugiatilor ucraineni si au beneficiat de serviciile
DRN. A mentionat cd serviciile narcologice vor fi asigurate pentru refugiati
in Balti, Chisinau si Comrat.

Alexandra lovita, reprezentantul Fondului Global, a salutat efortul Rep.
Moldova in acordarea suportului pentru persoanele refugiate. Serviciile
medicale rdiman a fi problematice tinand cont de fluxul mare de refugiati.




Dna lovita a recomandat in acest sens echipelor din tard, prioritar, facilitarea
accesului la informatie, astfel incat oamenii sa stie unde sa se adreseze in
cazul in care au nevoie de servicii medicale. Totodatd, Fondul Global este in
asteptarea Cererilor de la tari implementatoare, inclusiv Moldova, pentru a
reprograma granturile existente. Acestea ar putea sd serveasca anumite
servicii HIV si TB, mai putin serviciile generale ce tin de protectia sociala.
Exceptii ar fi initiative care ar avea totusi o tentd de prevenire a infectiilor
HIV si TB. Prin urmare, CCM-urile, PR, sunt incurajati sa comunice cat mai
urgent posibil echipelor de tara despre necesitatile concrete si cum granturile
FG ar putea raspunde acestor necesitati, inclusiv prin reprogramari, iar
propunerile necesita a fi prezentate echipelor de tard a FG.

Vitalie Rabinciuc, Comunitatea PLUS, a precizat daca e posibil de a
asigura preparate de substitutie in scopul evitarii intreruperii tratamentului de
substitutie atat pentru refugiati, cat si pentru beneficiarii din tara.

Ca raspuns, reprezentantul FG a mentionat cd Ucraina beneficiaza deja de un
grant suplimentar acordat in contextul evenimentelor care este destinat
inclusiv procurarilor de medicamente ARV si tratamentului de substitutie cu
metadond. Cu privire la Moldova, aceste necesitati urmeaza a fi comunicate.

Reprezentantul Dispensarului Republican de Narcologie, Iurie Bucinschi,
a mentionat ca cantitatile solicitate de Buprenorfin au fost receptionate de
DNR si sunt in asteptarea primelor transe de Metadona catre 5 aprilie curent,
confirmate prin scrisoarea de la Sanfarm-prim.

Victoria Petrica, RP IP UCIMP, a atentionat faptul ca in contextul crizei
economice pretul anumitor servicii, produse a crescut. Prin urmare, trebuie sa
se tind cont de acest lucru si sd nu recurgem grabit la reprogramarea
economiilor grantului FG. Daca este posibil de solicitat finantdri
suplimentare pentru alte servicii acordate refugiatilor atunci este salutabil,
dar a reiterat recomandarea de a pastra economiile pentru activitatile de baza
ale grantului FG.

Si reprezentantul AO SMIT, Oxana Rucsineanu, considera prematur sa se
recurgd la economiile grantului FG, iar in cazul in care sunt intr-adevar
anumite necesitdti urgente sd fie comunicate si sd fie scrisd o cerere pentru
finantare suplimentara catre FG.

Victor Volovei, Recipientul Principal al granturilor FG, UCIMP, a
informat membriit GTL despre faptul ca in cadrul sedintelor cu parteneri
externi din sanatate, se recomanda colaborarea consolidatad pe domeniul HIV,
in principal intensificarea distribuirii informatiilor si mesajelor utile, astfel
incat persoanelor refugiate sa le fie clar unde sa se adreseze pentru a primi
acces la serviciile medicale. Totodatd, D1 Volovei a recomandat partenerilor
sd nu mizeze pe economiile curente ale grantului FG. In acest sens, a reiterat




faptul ca stocuri de medicamente la moment sunt suficiente, la fel si resurse
pentru serviciile de prevenire HIV/TB. La alte procurari suplimentare nu e
cazul de recurs, dat fiind faptul cd nu existd Incd o estimare concretd a
necesitatilor, dar si a refugiatilor care vor ramane in tara.

In continuare, D1 Volovei, a adus la cunostinta participantilor despre intentia
USAID de a acorda asistentd tehnica Rep. Moldova pe componenta COVID
in cadrul grantului FG. In opinia RP, nu este necesari aceasti asistenti
deoarece componenta COVID este in proces de implementare si include
suficiente activitati de solutionare a problemelor ce tin de infectia COVID in
contextul serviciilor HIV si TB. O propunere ar fi de recomandat aceasta
asistenta tehnicd pentru activitati generale de tara destinate raspunsului
national la COVID, spre exemplu domeniului de reabilitare a pacientilor care
au suferit in urma COVID-ului.

Ruslan Poverga, AO Initiativa Pozitivd, a propus acordarea unei atentii
sporite testirii si screeningului in cadrul centrelor de refugiati. In acelasi
timp, a anuntat despre lansarea unui Call Center destinat refugiatilor unde
acestia solicita diverse informatii sau servicii. Totodata, DI Poverga a propus
ca una dintre prioritati sa fie consolidata colaborarea organizatiilor active pe
segmentul HIV si TB 1n asigurarea accesului la informatii si serviciile
screening & testare in centre de temporare de amplasare. Directorul AO
Initiativa Pozitiva a mai informat membrii GTL ca, in prezent, se lucreaza la
deschiderea a patru centre de ajutor 1n situatii de criza (Centru, Nord, Sud si
Transnistria), in cadrul cdrora persoanelor refugiate vor primi asistenta
focusati pe caz si in baza unui algoritm definit. In cazul in care va fi necesara
finantare din sursele FG, Initiativa Pozitiva v-a solicita modificari in
contractul cu RP pe componenta monitoringul comunitatii unde s-au format
economii.

Dl Poverga s-a referit si la necesitatea monitorizarii atente a stocurilor
disponibile atat in contextul — testarii refugiatilor (teste) cat si terapiei de
substitutie (metadond). Este important de a cunoaste cantitatile de metadona
din stoc la moment pentru a evita stockout-ul si de a implica ONGurile in
HIV in prestarea serviciilor in cele patru centre de ajutor in situatii de criza.

Reprezentantul Fundatiei Soros Moldova, Liliana Gherman a mentionat ca
asistenta oferita trebuie si poate fi coordonata. Resursele si eforturile trebuie
conjugate. Sa se tind cont de optiunea de a face referire si catre serviciile pe
care alte organizatii nu le pot presta. Trebuie elaborate algoritme clare pentru
cateva grupuri. A recomandat o monitorizare atenta a Planului de achizitie a
medicamentelor/produselor pentru a nu admite situatii de livrare intarziata a
medicamentelor/testelor/produselor de catre contractanti.

Oxana Rucsineanu, AO SMIT, a informat despre cateva aspecte focusate pe
segmentul TB — serviciile de screening pentru TB nu pot fi oferite In centre




de ajutor in situatii de criza ca in cazul HIV, prin urmare va fi fortificata
colaborarea cu Biroul de azil in vederea referirii persoanelor cu statut de
refugiat in cazul solicitdrii screeningului TB.

Ina Tcaci, reprezentantul UNODC, a solicitat o confirmare in scris de la
institutiile responsabile cu privire la disponibilitatea stocurilor de metadona.

Svetlana Ciobanu, Centrul Renasterea, a informat membrii GTL despre
implicarea organizatiilor in teritoriu si problemele stringente cu care se
confruntd refugiatii — medicamente pentru diverse maladii, boli, alimentatie
speciald pentru copii, consultantii psihologice adultilor si copiilor. Una din
probleme este receptionarea avizelor de la autoritdtile responsabile pentru
obtinerea ajutoarelor din extern si a mentionat necesitatea ajustdrii
modalitatii si obtinerii acestora In format electronic. Vorbitorul a confirmat
posibilitatea de a realiza testarea HIV in cadrul centrelor din regiunea Sud.

Reprezentantul UNAIDS, Svetlana Plamddeald, a punctat cateva aspecte: 1)
convocarea regulatda a sedintelor GTL pentru a actualiza si monitoriza
necesitatile de baza a refugiatilor, 2) in anumite situatii, s-ar gasi posibilitate
de a solicita finantari/reprogramari pentru necesitdti bine argumentate, 3) este
esentiala informarea activd a refugiatilor in centrele de plasament, 4) a
colecta informatii despre necesititile refugiatilor pentru a identifica
modalitatile de acoperire a acestora, 5) reiterarea unei dispozitii/circulare cu
privire la atentionarea maternitatilor asupra necesitdtii testdrii la HIV a
femeilor insdrcinate si In caz de necesitate asigurarea tratamentului de
profilaxie.

Ala Iatco, Unitatea pentru echitate si sandtate, a recomandat sa fie emisa o
adresare din numele MS sau a programelor nationale catre liniile fierbinti
active pentru a asigura prezentarea informatiilor despre serviciile disponibile
pe segmentul HIV si TB.

Mai multe organizatii membri GTL, printre care si Gender Doc, LPTH, au
mentionat cd gazduiesc refugiati din Ucraina si le oferd servii complexe de
asistentd — cazare, alimentatie, suport psihologic, juridic, transport etc.
Acoperirea financiard a acestor servicii nu sunt din contul grantului FG.
Astfel, este necesar de a identifica necesitatile refugiatilor, costificarea
acestora si colectarea de fonduri.

Liliana Gherman, FSM, a mentionat necesitatea determinarii tipurilor de
servicii care pot fi oferite de catre ONG din domeniul HIV si utilizarea
resurselor din grantul FG pentru serviciile TB si HIV.

Ruslan Poverga a precizat daca ONG-urile vor primi remunerare in cazul in
care vor depista cazuri noi HIV. Coordonatorul PN HIV a confirmat acest
lucru, organizatia va beneficia de alocatia in suma de 1000 MDL.




Violeta Teutu, coordonatorul grantului HIV, a reiterat importanta efortului
conjugat in vederea acordarii suportului persoanelor din Ucraina. In
contextul economiilor generate la blocul de interventii pentru prevenirea
HIV, sustinute din grantul FG, V. Teutu a informat membrii GTL despre
discutiile purtate de RP UCIMP cu PNHIV si FG in vederea utilizarii
economiilor pentru imbundtdtirea pachetului de servicii de prevenire HIV
pentru GRSI. Astfel, pachetul atractiv de servicii pentru LS si BSB — care
include investigatii clinice la unele ITS, poate fi completat cu servicii de
tratament pentru infectiile depistate. Acest lucru are si menirea de a spori
atractivitatea serviciilor sustinute de catre RP prin intermediul OSC-urilor si
atragerea de noi beneficiari din aceste grupuri tintd. RP nu anticipeaza costuri
aditionale/substantiale pentru tratamentul ITS, estimandu-se un buget de cca
100 lei/caz/ITS tratat. Mecanismul de prestare si monitorizare a serviciului
dat va fi elaborat impreund cu echipa PN HIV. FG este dispus sd accepte
aceasta completare a pachetului de servicii, daca este sustinere la nivel local.
Respectiv, RP solicita pozitia GTL in raport cu subiectul dat.

Coordonatorul PNHIV a salutat toate propunerile vociferate de parteneri in
sustinerea refugiatilor veniti din Ucraina. Totodata, a recomandat sa raméana
prioritare serviciile HIV si TB in cazul in care se va decide anumite
reprogramadri in cadrul grantului FG.

Ruslan Poverga a propus ca grup pentru prestarea serviciilor de a include
populatiile cheie, persoanele apropiate acestora si prestatorii/colegii de
servicii pentru populatiile cheie.

Decizii/recomandari:

In urma discutiilor membrilor GTL la sedinta comuna din 10/03/22 s-a agreat
urmatoarele recomandari:

e Fiecare organizatie/institutie activa in HIV si TB sa informeze maxim
posibil despre ce servicii/asistenta poate oferi refugiatilor;

e Implicarea activa a organizatiilor neguvernamentale HIV in serviciile
de testare si screening in cadrul centrelor care gdzduiesc refugiati, in
cazul TB - asigurarea screeningului la solicitare sau 1n cazurile
referite;

e Discutarea suplimentara a aspectelor cu privire la realocarea
economiilor din cadrul grantului FG pentru alte servicii acordate
refugiatilor in cazul in care vor fi depistate/comunicate necesitati
urgente;

e Suplinirea pachetului atractiv de servicii pentru LS si BSB cu
tratament la ITS din sursele grantului FG;

DNR;

e Monitorizarea permanentd de catre Programele nationale si RP a

situatiei cu privire la stocurile de medicamente disponibile si achizitia




acestora astfel incat livrarile sa fie realizate in termeni oportuni;

e Includerea in calitate de beneficiari de servicii atat populatiile cheie,
cat si persoanele apropiate acestora si prestatorii de servicii pentru
populatiile cheie.

Secretariatul CNC




