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INTRODUCERE |

Ca urmare a necesitatii controlului tuberculozei In Republica Moldova, precum si
costului ridicat al interventiilor complexe in domeniu, Consiliul national de coordonare a
Programelor Nationale de profilaxie si control al infectiei HIV/SIDA, infectiilor cu
transmitere sexuald si control al tuberculozei a aplicat pentru suport financiar
suplimentar de la Fondul Global de Combatere SIDA, Tuberculozei si Malariei in cadrul
Rundei a 9-a.

In rezultat, Fondul Global a aprobat finantarea Aplicatiei inaintate de CNC in scopul
sustinerii activitatilor stipulate in Programul National de Control al Tuberculozei.

Tncepénd cu Runda a 8-a, in conformitate cu cerinta donatorului, este implementat
mecanismul dublu de urmarire a finantarii (Dual tracking finance), respectiv resursele
financiare ale Fondului Global destinate tarii sunt gestionate prin intermediul a doi
Recipienti Principali (RP) - guvernamental si neguvernamental.

Centrul pentru Politici si Analize in Sanatate (Centrul PAS), organizatie independents,
neguvernamentald, necomerciald si non-profit, a fost selectata in calitate de Recipient
Principal neguvernamental de catre CNC, in baza unui concurs deschis si transparent.

Astfel conform acordului de grant nr. MOL-T-PAS, implementarea grantului este
impartita in doud perioade: prima perioada fiind realizata - 01 octombrie 2010- 31
decembrie 2012,si a doua perioada este programata pentru 01 ianuarie 2013-31
decembrie 2015.

In conformitate cu Aplicatia tirii si acordul de grant, in perioada a doua de
implementare sunt determinati trei Sub-recipienti pentru implementare a anumitor
componente ale programului:

- Fundatia Soros-Moldova;

- Asociatia Obsteasca "AFI” (ex-ONG "Carlux”);

- IMSP Institutul de Ftiziopneumologie "Chiril Draganiuc”.

Centrul PAS Impreunda cu Sub-recipientii implementeaza activitatile grantului in
colaborare cu Consiliul national de coordonare a Programelor Nationale de profilaxie si
control al infectiei HIV/SIDA, infectiilor cu transmitere sexuala si control al tuberculozei,
Ministerul Sanatatii, Programul National de Control al Tuberculozei, institutiile din
subordinea ministerului, autoritatile publice locale, Oficiul OMS din Moldova si
organizatiile neguvernamentale active in domeniul TB.
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DESCRIEREA GENERALA A PROIECTULUI

TB a devenit o problema majora de sanatate publica, dupa ce Moldova a obtinut
independenta in 1991 si continua sa reprezinte o povara mare pentru populatia tarii.
Rata estimativa de cazuri notificate este de 170 per 100,000 persoane, ceea ce plaseaza
Moldova pe locul trei in randul celor 53 de tari cu cea mai inalta rata de notificare din
Regiunea Europeana conform Organizatiei Mondiale a Sanatatii (Supravegherea
Tuberculozei in Europa, ECDC, 2009).

Tratamentul sub directa observare, curs scurt (DOTS) este strategia oficiala pentru
controlul TB in Moldova. DOTS a fost adoptat spre sfarsitul anului 2001 si a fost
implementat in intreaga tara la Inceputul anului 2004, inclusiv sectorul penitenciar si
regiunea Transnistreana. Directivele orientate spre reducerea poverii prin tuberculoza
in Republica Moldova sunt stabilite in cadrul Programului National de Control al
Tuberculozei (PNCT) pentru anii 2011 - 2015 (Hotararea Guvernului nr.1171 din 21
decembrie 2010).

Comparativ cu alte tari din Europa de Est, Republica Moldova se confrunta cu o povara
mare a tuberculozei rezistente. Aceasta reprezinta un obstacol semnificativ pentru
controlul eficient al epidemiei TB. Prevalenta TB Multidrogrezistenta (TB-MDR) in 2009
a fost de 22,3% 1n randul cazurilor noi de TB si 67.8% in randul cazurilor de TB tratate
anterior.

In pofida faptului cd in anii 2005-2009 in Moldova a crescut rata de detectare a cazurilor
noi de TB, rata cazurilor cu testul la sputa pozitiv care au fost tratate cu succes nu s-a
schimbat, sau chiar mai rau, a scazut. Acest fenomen ar putea avea cateva cauze: prima
cauza este confirmata si constatata in implementarea insuficienta a Tratamentului direct
observat (DOT) in faza de ambulator a tratamentului. Conform rezultatelor vizitelor de
evaluare ale Programului National de Control al TB, numai 65% din pacienti urmeaza
DOT in faza de continuare a tratamentului. Este evident ca implicarea societatii civile, a
persoanelor cu TB si HIV, a mass-media si a comunitatii In general este cruciala pentru
succesul general in combaterea epidemiei si in realizarea {intelor pentru controlul TB si
a tintelor de Dezvoltare a Mileniului in domeniul sanatatii.

Guvernul Republicii Moldova este determinat sa-si respecte angajamentul pentru
combaterea maladiei si isi mareste alocatiile financiare, resursele umane si cele ce tin de
infrastructura pentru atingerea acestui scop. Cu toate acestea, din cauza constrangerilor
economice, exista discrepante financiare majore intre fondurile disponibile si cele
necesare pentru a realiza {intele ce tin de controlul TB, in special in ceea ce priveste
programele sociale si mobilizarea comunitatii.

Consiliul National de Coordonare (CNC) al Republicii Moldova a elaborat o propunere
pentru runda a 9 a Fondului Global intitulata "Sporirea rolului pacientului si a
comunitatii in controlul tuberculozei in Moldova”, 1in colaborare cu Guvernul si a
organizatiilor non-guvernamentale (ONG), care va fi parte componenta a Programului
National de Control al Tuberculozei (PNCT) si care include un pachet de servicii si
activitati conexe bazate pe lectiile Invatate si pe capacitatile disponibile care au drept
scop solutionarea carentelor de finantare si cele existente in prestarea anumitor servicii
fiind directionate spre reducerea nivelului de epidemie in Moldova. Din 1 octombrie
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2010, a fost lansata implementarea a R9 in paralel cu activitatile planificate pentru cel
de al doilea an din runda 8. Cu scopul de a imbunatati activitatile de implementare din
cadrul ambelor runde, Fondul Global a consolidat aceste doua runde in cadrul Grantului
Nr. MOL-T-PAS.

Scopul general al ambelor runde consolidate este controlul TB prin accelerarea
actiunilor intreprinse de comunitate si societatea civilda pentru a opri raspandirea TB si
pentru a reduce povara tuberculozei sensibile si rezistente in Republica Moldova. Prin
realizarea obiectivelor Proiectului, Moldova contribuie la campania colectivd Stop TB. In
timp ce fortificarea principalelor interventii DOTS ramane sa fie cerinta esentiala pentru
prevenirea rezistentei, In conditiile in care MDR-TB continua sa fie o mare povarg,
diagnosticarea timpurie si tratamentul adecvat a cazurilor cu forme de tuberculoza drog
rezistente ( TB-DR) sunt necesare pentru succesul general In combaterea epidemiei si in
realizarea tintelor de control al TB si a tintelor de Dezvoltare a Mileniului in domeniul
sanatatii.

Beneficiarii programului sunt toti pacientii cu tuberculoza din tara, atit cei cu
tuberculoza sensibila cit si cei cu forme rezistente la medicamente, pacientii vulnerabili,
familiile grupurilor {intd, definutii, personalul medical implicat in diagnosticare;
personalul medical care este implicat in managementul si tratamentul cazurilor de TB
sensibila si TB-MDR, personalul care are contributii la Programul National de Control al
Tuberculozei, si populatia generala.

Grantul “Sporirea rolului pacientului si comunitatii In controlul tuberculozei in Moldova
2010-2015” incepand cu 01 I[anuarie 2013 a trecut in faza Il de implementare. Perioada
a Il a grantului va fi realizata in anii 2013-2015.

Scopul programului:
Scopul programului este reducerea poverii tuberculozei in Republica Moldova.

Obiectivele programului:

1) Fortificarea implicarii comunitatii si extinderea parteneriatului pentru controlul
efectiv al TB.
2) Asigurarea unui management eficient al cazurilor de TB prin suportul

pacientilor si fortificarea capacitatilor sistemului de sanatate.

Directiile de activitate:

e Fortificarea capacitatii Centrelor Comunitare pentru suportul tratamentului
pacientilor in conditii de ambulatoriu;

e Acordarea de granturi ONG;

e Sustinerea implicarii grupurilor cu risc inalt de TB: PLWA;

e Sporirea nivelului de informare despre TB prin echipele de la egal la egal;

e Organizarea campaniilor de comunicare si mobilizare sociala;

e Suport motivational al pacientilor sensibili cu TB;

e Suport motivational al pacientilor cu tuberculoza multidrog-rezistenta;

e Fortificarea capacitatilor personalului medical din domeniul tuberculozei;

e Fortificarea capacitatilor personalului medical din medicina primara in
managementul cazurilor de tuberculoza.
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SUMARUL REALIZARILOR

In anul 2013, un set de activititi au fost implementate spre a fortifica implicarea
comunitatii si extinderea parteneriatului pentru controlul efectiv al TB, ca o continuare
la cele lansate in prima faza a grantului:

In cadrul a 10 institutii medico- sanitare publice si-au continuat activitatea Centrele
Comunitare pentru suportul pacientilor cu tuberculoza. Au fost realizate diferite
activitati pentru a sprijini serviciul de ftiziopneumologie in oferirea serviciilor medicale,
de consiliere si asigurare a suportului in obtinerea asistentei sociale si juridice
pacientilor, la necesitate. Aditional, Centrele Comunitare au organizat masuri cu scop de
informare si mobilizare a comunitatii privind prevenirea raspandirii TB, inclusiv iIn
colaborare cu autoritatile publice locale.

O alta directie in sporirea rolului si implicarii comunitatii in realizarea programului TB
este extinderea numarului de organizatii non-guvernamentale (ONG) si dezvoltarea
capacitatilor acestor organizatii. ONG-urile complementeaza activitatile serviciului de
sanatate in informarea si educarea societatii, co-participarea la tratamentul DOT,
identificarea grupurilor vulnerabile si redirectionarea lor spre institutiile sanitare. In
anul de raportare au activat 9 ONG in domeniul controlului TB, inclusiv o societate in
regiunea Transnistria.

De asemenea, programul sustine activitati orientate spre intensificarea colaborarii
programului de control al TB si HIV, inclusiv prin cresterea implicarii comunitatii
relevante, formarea grupurilor de suport al pacientilor si oferirea suportului in
dezvoltarea capacitatii lor prin acordarea de granturi. La cele 4 sesiuni de informare au
participat 69 de persoane - reprezentanti ai organizatiilor membre ale Ligii Nationale
PTH.

O componenta semnificativa a proiectului "Sporirea rolului pacientului si a comunitatii
in controlul tuberculozei in Moldova" reprezinta activitatile de advocacy, comunicare si
mobilizare sociala (ACSM). Scopul acestor actiuni este de a sensibiliza populatia
generala si a anumitor grupuri vulnerabile cu privire la tuberculoza (TBC), obtinerea
unei participari mai active a comunitatii pentru a mentine tuberculoza sub control.
Educarea si informarea pacientului, comunitatii, persoanelor cheie din sistemul de
sanatate si din sistemele aferente, cit si mobilizarea societatii in reducerea poverii TB,
reprezintd o componenta majora din programul de finantare, fiind o continuitate a
activitatilor de pledoarie si comunicare, lansate in anii precedenti. In acest sens sunt
folosite diverse instrumente de implementare, cum ar fi: dezvoltarea retelei de
educatori de la egal la egal, elaborarea diverselor produse informationale despre control
TB in functie de grupul tintd, formarea cunostintelor despre TB pentru jurnalisti,
motivarea jurnalistilor In abordarea subiectelor ce tin de informare si educare in
domeniul TB prin sursele media etc. Au fost organizate 678 de sesiuni informationale
de catre voluntarii implicati, cu participarea a 11932 persoane in 2013. Centrul PAS a
finantat difuzarea a 3 clipuri audio la 12 posturi si 5 clipuri video la 16 posturi cu
acoperire regionala si nationala.

O directie importanta spre imbunatatirea controlului in domeniul TB, realizata in cadrul
grantului este asigurarea unui management eficient al cazurilor de TB prin suportul
pacientilor si fortificarea capacitatilor sistemului de sanatate. Cresterea aderentei
pacientilor la tratament este sustinuta in cadrul programului prin oferirea unui pachet
motivational complex, fiind evaluata necesitatea fiecarui pacient in parte, cum ar fi:
pachet alimentar, set cu produse de igiend, acoperirea cheltuielilor de transport ori
asigurarea transportarii la domiciliu a medicamentelor, in dependenta de caz.
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Pe parcursul anului 2013, AO "AFI”, in calitate de sub-recipient al Centrului PAS, a
inregistrat in programul de suport motivational sub forma de pachete alimentare 2240
de pacienti noi cu tuberculoza sensibila, beneficiari de tratament in faza de ambulator pe
intreg teritoriul R. Moldova, inclusiv regiunea Transnistreana. Pe parcursul anului 2013,
AO "AFI”, in calitate de sub-recipient al Centrului PAS, a inregistrat pentru suportul
motivational 578 de pacienti noi cu tuberculoza rezistenta la medicamente, care au
primit tratament in faza de ambulator pe intreg teritoriul R. Moldova versus 570 de
persoane planificate, inclusiv 87 din regiunea Transnistreana.

De asemenea este prevazuta asistenta pacientilor cu TB aflati In tratament, la etapa de
transfer din sistemul penitenciar in sistemul civil, prin sustinerea lor in perfectarea
actelor de identitate, in caz ca lipsesc, referirea la medicul din teren etc. In a doua
jumatate a anului 2013, 26 detinuti aflati In tratamentul TB, eliberati au fost sustinuti
prin programul tratamentului TB de follow-up.

O altd componenta esentiald in cadrul programului este fortificarea capacitatilor
sistemului de sandtate si implicarea tuturor partenerilor in controlul TB. Programul
prevede cursuri de instruire, ateliere de lucru, participarea la conferinte peste hotare si
la nivel local. Toate aceste au ca obiectiv imbunatatirea cunostintelor personalului
medical din ftiziopneumologie si din medicina primara, despre managementul cazului
de tuberculoza, in functie de responsabilitdtile personalului in acest algoritm. Parte
componenta a programului sunt masurile directionate spre a Imbunatati colaborarea
serviciului ftiziopneumologic, serviciului medicinii primare si a partenerilor din
societatea civila. Au fost organizate sedintele comune, cu scopul de a aborda si solutiona
problemele ce tin de managementul TB. Pe parcursul anului 2013, 167 medici
ftiziopneumologi din cadrul institutiilor de tratament au fost instruiti In managementul
cazurilor de tuberculozi TB-MDR in conditii de ambulator. In anul 2013 au fost
organizate 5 cursuri de instruire pentru specialisti din sistemul de medicina primara (
asistente medicale si medici de familie), cu participarea a 128 participanti.

In cadrul grantului sunt asigurate in continuare activititile de monitorizarea si evaluare
a implementarii activitatilor de control al TB, de catre echipa centrala al Programului
National de Control al Tuberculozei. Pe parcursul anului 2013, echipa de monitorizare a
[FP ”Chiril Draganiuc”, in calitate de sub-recipient in cadrul proiectului, a efectuat 168
vizite de monitorizare in raioanele republicii pentru a monitoriza si evalua asigurarea
tratamentul TB, si suportului pentru integrare la nivel de comunitate, oferite de catre
cabinetul ftizipneumologic si medicina primara din aceste raioane.

Programul de sustinere a PNCT include dezvoltarea permanenta a sistemului
informational de supraveghere si monitorizare a TB, curent, tinand cont de noile
recomandari ale OMS si cerinte ale PNCT de evidenta si raportare.
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ACTIVITATILE IMPLEMENTATE SI REZULTATELE ‘

OBIECTIVUL 1. Fortificarea implicarii comunitatii si extinderea parteneriatului
pentru controlul efectiv al TB

Ref. 2.2. Fortificarea Centrelor Comunitare
Aria serviciilor oferite: Implicarea comunitatii in controlul TB

Activitatea: Suport echipelor multidisciplinare ale Centrelor Comunitare

Din grantul FG, in 2013 a fost sustinuta activitatea echipei multidisciplinare din Centrele
Comunitare, costurile pentru organizarea diferitor masuri reiesind din obiectivele stabilite
precum:
e sustinerea si mobilizarea comunitdtii in vederea prevenirii raspandirii epidemiei
(informare si profilaxie) de tuberculoza;
formarea continua a aderentei la tratamentul antituberculos;
identificarea potentialilor beneficiari ai centrului;
efectuarea tratamentului strict supravegheat (DOT);
oferirea programelor informationale si de educare pentru pacientii de tuberculoza;
acordarea serviciilor de consiliere psihologica, medicalg, juridica pentru pacientii cu TB;
organizarea si acordarea suportului social si DOT la domiciliu pentru persoanele cu TB
care nu se pot deplasa;
organizarea grupurilor de ajutor reciproc pentru persoanele cu TB si familiile acestora;
e asigurarea procesului de reintegrare si reabilitare in conformitate cu planurile
individuale si cu standardele de calitate.

Pentru a imbunatati aderenta pacientilor la tratament, echipa Centrului Comunitar a sustinut
serviciul de ftiziopneumologie prin: vizite la serviciul de medicina primara pentru a urmari
derularea tratamentului, ducerea si administrarea comprimatelor antituberculoase la domiciliu
pentru pacientii din centrul raional, In dificultate de a se deplasa; instruirea la locul de munca a
personalului din medicina primara etc. Tinand cont, ca in centrul Centrul Comunitar activeaza o
echipa multidisciplinara, pacientul cu TB si membrii familiei au beneficiat de suport medical,
consiliere psihologica, asistentd pentru obtinerea suportului social de la autoritatile abilitate si
suport juridic, la necesitate.

O serie de activitati ale Centrului Comunitar au fost orientate spre mobilizarea comunitatii,
fortificarea colaborarii cu autoritatile publice locale, institutii publice si private, pentru
participarea lor in realizarea masurilor de prevenire a raspandirii TB.

Un sumar despre activitatile realizate de Centrele Comunitare in anul 2013 este prezentat in
tabelul 1.
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Tabelul 1.
Activitati realizate de Centrele Comunitare pentru suportul tratamentului pacientilor in conditii de ambulatoriu in anul
2013
Vizite de lucru, intruniri
Alte Numirul de
Institu institutii ( | pacientii Numarul
tiile din din evaluatila de

Autoritate | Autoritate | sectorul Spitalul sectorul riscului de pacienti

aPublicd | apublica | de Centrulde | Raional de intrerupere a beneficiar

Localdde | localade medicin | Sdnitate (alte educatie, | tratamentului ide

nivelul nivelul a Publica departam | ONG, de consiliere
Raionul | unu doi primare | teritorial ente) cult) initiala
Cahul 13 2 234 42 18 11 86 73
Criuleni | 26 1 253 117 2 6 97 97
Glodeni | 39 4 327 57 2 216 58 58
Hincesti | 32 3 238 5 4 68 189 187
laloveni | 16 1 257 201 2 27 117 110
Orhei 9 2 325 134 3 37 133 133
Rezina 154 19 183 194 165 50 43 43
Ribnita 0
Straseni | 39 2 196 207 3 38 121 70
Unghen
i 15 5 257 118 4 60 22 96
Total 343 39 2270 206 203 513 866 867

Intru coordonarea mai buni a activititii Centrelor Comunitare, un grup din trei consultanti
nationali au oferit asistentd tehnicd echipelor din Centre, conform prevederilor din grant. In
mediu, fiecare consultant ofera asistenta tehnica pentru trei Centre Comunitare. Consultantii au
stabilit de comun cu Centrele Comunitare planul de lucru anual, determind subiectele pentru
abordare in cadrul intélnirilor cu actorii cheie din teritoriu, identifica solutii pentru gestionarea
cazurilor dificile.

Activitatea: Instruirea echipelor multidisciplinare ale Centrelor Comunitare

Intru fortificarea capacitatilor echipei din Centrele Comunitare, in 2013 au fost organizate doua
cursuri de instruire, in agenda fiind incluse urmatoarele subiecte:

¢ Rolul voluntarilor in promovarea cunostintelor despre TB in rindul populatiei.

e Imbunititirea abilitatilor de consiliere si comunicare a membrilor Centrelor Comunitare
cu pacientii si membrii familiilor.
Modificarea practicilor de evidenta si raportare.
Evaluarea performantei Centrelor Comunitare si formularea planurilor de activitate.
Cadrul legislativ si normativ privind asistenta sociala in cazul pacientilor cu TB.
Contributia la detectarea contactilor: informarea si educarea familiei, si celor apropiati:
instrumente si metode.
Comunicarea ca instrument in imbunatatirea aderentei pacientului la tratament.
e Controlul infectiei in TB.

La ambele cursuri au fost prezenti 492 de participanti.
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Activitatea: Vizitele de monitorizare / supervizare a Centrelor Comunitare

Activitatea Centrelor Comunitare este monitorizata de echipa PNCT in cadrul programului de
monitorizare si evaluare a institutiilor implicate in controlul tuberculozei si de un consultant,
din cadrul proiectului, care efectueaza vizite lunare la fiecare Centru Comunitar.

Conform listei de indicatori raportati catre Fondul Global, 2 indicatori fac referire la activitatea
Centrelor comunitare: a) rata de default printre cazurile noi de TB in Centrele Comunitare,
raportat anual si b) numarul persoanelor cu TB, noi transferati la tratament conditii de
ambulatoriu beneficiari de suport DOT din partea Centrelor Comunitare, raportat semestrial.

In total, 664 de pacienti cu TB, aflati in faza de tratament de ambulator, au beneficiat de suport
DOT din partea celor 10 centre comunitare in 2013, din care: la 31.12.2013- au beneficiat 351 de
persoane cu TB au beneficiat de suport DOT din partea Centrelor Comunitare din totalul de 337
programati si la -30.06.2013 - au beneficiat 313 de persoane cu TB, de asistentda din partea
Centrelor Comunitare din totalul de 337 programati.

Al doilea indicator, raportat anual, a fost atins prin obtinerea micsorarii ratei de default printre
cazurile noi de TB in Centrele Comunitare pina la 4,82% pentru cohorta anului 2012, comparativ
cu tinta de 10%. Datele raportate indica ca indicatorii au fost realizati.

Ref. 2.3. Programul de granturi mici pentru ONG
Aria serviciilor oferite: Implicarea comunitatii in controlul TB

Activitatea: Granturi pentru ONG in imbundatatirea controlului TB la nivel de comunitate

In 2013, Fundatia Soros-Moldova a acordat 10 granturi in domeniul tuberculozei implementate
de 9 ONG in 10 teritorii, inclusiv In regiunea transnistreana ( anexa).

Granturile aprobate de Fundatia Soros - Moldova au fost orientate spre acoperirea problemelor
stringente ale programului de control al TB precum: mentinerea in tratament a persoanelor
bolnave de TB cu risc sporit de abandon, persoanele UDI, boschetarii, migrati si detinuti;
asigurarea diagnosticarii precoce a TB in randul reprezentantilor grupurilor vulnerabile de
populatie; cresterea rolului pacientului si comunitatii;

Activitatile realizate de ONG in perioada indicata au fost:

e C(resterea aderentei la tratament al pacientilor cu TB, fiind reintorsi in tratament 105
pacienti cu risc de abandon;

e Educarea si informarea pacientilor: 2133 vizite s-au efectuat la persoane care au fost
pierduti din supraveghere sau cu risc de pierdere din supraveghere;

e Informarea si educarea membrilor familiilor: 893 vizite au fost realizate la domiciliul
membrilor familiei pacientilor cu risc de pierdere din supraveghere;

e Imbunititirea depistirii tuberculozei: in total, 1749 persoane din grupa de risc de TB au
fost readresati catre institutiile medicale, fiind investigati la tuberculoza 1439 persoane,
din care 128 au fost diagnosticati cu tuberculoza;

e Suport psihologic si social: 1878 sesiuni de consiliere oferite pacientilor cu TB sau
persoanelor cu risc de TB;

e Sesiuni de consiliere a lucratorilor in teren: 888 sesiuni de consiliere oferite utilizatorilor
de droguri injectabile ( IDU) de catre lucratorii in teren;

e Implicarea comunitatii: 137 intruniri cu persoane cheie din comunitate, organizate in
localitatile rurale cu incidenta sporita de TB;

e Sesiuni de informare si educare, cursuri de instruire: 73 de sesiuni au fost organizate la
care au participat 2303 persoane;
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e 11 mese rotunde despre control TB au fost organizate cu participarea a 157 persoane,
reprezentanti ai autoritator publice locale si alte persoane cheie.

e Intruniri cu grupurile de suport: 24 sedinte a grupurilor de suport ( TB Club) pentru
pacientii cu TB si membrii familiilor lor la care au participat 311 de personae din Balti
si Soldanesti.

In anul 2013 si-au continuat activititile ONG cu proiectele lansate in 2012. Unul din aceste
proiecte este crearea Platformei Nationale de ONG care activeaza in domeniul de combatere a
TB. Scopul acest Platformei este de a spori sustenabilitatea de implicare a comunitatii in lupta
impotriva tuberculozei in Republica Moldova prin consolidarea pozitiei ONG-urilor locale care
activeazd in domeniu. In calitate de parteneri ai proiectului sunt ONG-uri active in controlul
tuberculozei, institutiile guvernamentale responsabile de in punerea in aplicare al Programului
National de Control al Tuberculozei. In perioada de raportare ONG a organizat un atelier de
lucru cu reprezentanti ai ONG-urilor active in controlul tuberculozei (11-12 aprilie, 2013) cu
scopul de a elabora documentul-cadru care va reglementa activitatea ONG-urile in colaborare cu
alte institutii din domeniul controlului tuberculozei.
La atelierul de lucru au participat 34 de persoane reprezentand 10 ONG-uri, Programul National
de Control al Tuberculozei, Ministerul Sanatatii; Ministerul Muncii, Protectiei Sociale si Familiei;
Departamentul Penitenciar; Organizatia Mondiala a Sanatatii.
Agenda de lucru a vizat urmatoarele subiecte:

e Implicarea partilor interesate in TB controla planificarea strategica.

e Analiza contextului si problemele strategice in controlul tuberculozei.

e Dezvoltarea protocolului de cooperare si normelor de exploatare a Platformei Nationale

a ONG active in controlul tuberculozei in RM.

Urmare a atelierului de lucru a fost organizat prima sedinta a Platformei la 25 Iunie 2015, in
Balti, cu participarea a 14 reprezentanti din 9 ONG.

Programul de lucru pentru intrunirea Platformei a inclus urmatoarele subiecte:

e Reprezentarea platforma nationala de ONG active in controlul tuberculozei in CNC al
programelor nationale de prevenire si control al infectiei HIV / SIDA, ITS si de control al
tuberculozei (CNC TB / SIDA)

e Elaborarea Planului de actiune pentru Platforma Nationalda ONG active in controlul TB
pentru iulie-decembrie 2013.

e Vizite de schimb la ONG-uri din Balti - "Tinerii pentru Dreptul la Viata", "Speranta
Terrei".

Activitatea: Instruirea membrilor ONG in controlul TR

Pe parcursul perioadei de raportare, Fundatia Soros Moldova ( FSM) a organizat doua cursuri de
instruire pentru reprezentantii ONG-urilor active in domeniul TB (28-29 Martie 2013 si 6-7
Noiembrie, 2013). La general este prevazut oferirea unui curs de instruire pentru membrii
ONG. In 2013, a fost solicitat de citre ONG organizarea unui curs suplimentar cu scop de a
dezvolta abilitafi privind advocatie si implicarea comunitatii in controlul TB. Cursul a fost
organizat cu participarea Platformei Nationale a ONG din TB.

La cursurile de instruire au participat 40 de reprezentanti ai ONG care implementeaza
activitdti in domeniul controlului TB, oferite de Programul Sanatate Publicd in cadrul
Programului de Granturi Mici.

Cursul de instruire pentru membrii ONG - urilor active in domeniul TB a avut ca scop
aprofundarea abilitatilor de comunicare pentru sporirea aderentei pacientilor cu TB la
tratament, formarea abilitatilor de planificare si organizare a activitatilor, inclusiv prin crearea
parteneriatelor la nivel comunitar. Agendele cursurilor au inclus urmatoarele module:
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Epidemiologie; indicatorii PNCT.

Activitatile realizate in cadrul PNCT pentru 2011 - 2015.

Implicarea comunitatii in realizarea PNCT.

Controlul TB conform si legislatia RM in domeniu..

De la tusa la sdnatate- comportament ideal al pacientului cu TB. Identificarea
barierilor —abordare individuala si in grup.

Aderenta si complianta. Factorii care influenteaza aderenta la tratament. Modele
internationale de imbunatatire a aderentei.

Planificare si organizare a activitatilor de suport a pacientilor. Noi modele de
consiliere pentru imbunatatirea aderentei.

Campanie de advocatie; probleme identificate si definirea obiectivelor pentru
pledorie;

Negocieri si dezbateri publice;

Comunicare in campania de pledorie. Strategii si tactici de pledorie;

Procesul de advocatie;

Mobilizarea comunitatii: strategii si tehnici de mobilizare a persoanelor cheie locali.
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Activitatea: Instruirea voluntarilor de la ONG

Intru asigurarea unei echipe de voluntari informati si pregatiti pentru a sustine activitatea ONG,
in cadrul grantului este prevazut organizarea cursurilor de instruire pentru aceste echipe.
Voluntarii inrolati de ONG au participat la cursurile de instruire cu genericul “Implicarea
comunititii in controlul Tuberculozei” realizate de SR FSM. In 2013 au fost organizate 4 cursuri
de instruire ( 18-19 Aprilie, 25-26 Aprilie, 25-26 Iulie, 24-25 Octombrie) cu participarea a 64
de voluntari.

Cursul de instruire "Implicarea ONG 1in controlul Tuberculozei” include urmatoarele module:
o Tuberculoza. Aspectele contemporane ale maladiei.
e Grupuri cu risc sporit de imbolnavire cu TB, depistarea si examinarea contactilor.
Factorii de influenta a infectiei TB si maladiei.
e Problemele in detectarea, examinarea si monitorizarea tratamentului antituberculos.
Aspecte de confidentialitate.
e Detectia pacientilor cu TB. Screeningul de TB.
e C(Capacitatile institutiilor medicale in detectarea TB. Referirea si Insotirea pacientilor la
institutia medicala.
Aspecte ale comunicarii eficiente. Bariere. Tehnici de comunicare cu pacientii.

Ref. 2.4. Sporirea implicdrii comunitatilor afectate, inclusiv a persoanelor care traiesc cu HIV
Aria serviciilor oferite: Activitdti TB/HIV

Activitatea: Sesiuni de informare pentru membrii Ligii Nationale PTH

In 2013, FSM a organizat 4 sesiuni de informare ,Implicarea comunititii in controlul TB” dupa
cum urmeazd: 23 May In Chisindu, 26 lunie in Balti, 23 Octombrie in Tiraspol, Iulie 19 la
Comrat. La cele 4 sesiuni de informare au participat 69 de persoane - reprezentanii ai
organizatiilor membre ale Ligii Nationale PTH.
Sesiunile de informare au inclus urmatoarele subiecte:
e Tuberculoza. Epidemiologia tuberculozei. Coinfectia HIV/TB;
HIV si TB: influenta reciproca asupra evolutiei maladiei;
Grupuri cu risc la TB - probleme 1n depistare si examinare;
Confidentialitatea.
Referirea si insotirea pacientilor catre institutiile medico-sanitare publice.
Screeningul pacientilor.
Formarea parteneriatelor in activitatile de referire si suport social.

Activitatea: Intruniri pentru grupurile de la egal Ia egal

FSM a oferit un grant ONG, format din fostii pacienti cu TB si/ sau afectati de TB pentru a
sustine pacientii cu TB si membrii familiilor lor prin activitati de informare, educare despre
drepturile si responsabilitdtile pacientilor.

In cadrul proiectului ” Impreuni spre incheierea tratamentului” implementat de Asociatia
Nationala a Bolnavilor de Tuberculoza (ANBT) din Moldova “SMIT”, in perioada 01.03.2013 -
31.12.2013, au fost organizate 20 sedinte de lucru de la egal la egal in 4 institutii specializate in
tratamentul TB ( IFP, Spitalul Municipal de TB din Chisinau, Spitalul de TB din Vorniceni, si
Departamentul de Ftiziopneumologie al Spitalului Municipal din Balti. La sedintele de la egal la
egal au participat 402 pacienti de TB din care: 120 TB pacienti de la IFP, 82 din Spitalul
Municipal de TB din Chisinau, 120 pacienti de TB din Spitalul de Tuberculoza Vorniceni, 80
pacienti din Spitalul Municipal Balti.
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Subiectele abordate in cadrul sesiunilor de informare si educare se refera la:
e Determinantii aderentei la tratament.
e Importanta incheierii tratamentului.
e Serviciile de suport oferite pacientilor in conditii de ambulator.
e Drepturile si responsabilitatile pacientilor.

Activitatea: Dezvoltarea grupurilor de suport reciproc: program de granturi

Intru asigurarea suportului grupurilor de la egal la egal, FSM a acordat in bazi de concurs un
grant Asociatiei Nationale a Bolnavilor de Tuberculoza (ANBT) din Moldova “SMIT” cu
denumirea -"TB si dezvoltarea capacitatilor a comunitatii afectate”. Grantul a fost implementat
in perioada: 01.07.2013 - 31.12.2013.

Scopul grantului este cresterea aderentei la tratamentul antituberculos a pacientilor aflati in
conditii de ambulator. Proiectul a fost realizat in colaborare cu 3 centre comunitare din Ungheni,
Glodeni si Orhei. Ca rezultat au fost realizate 12 sedinte de la egal la egal cu participarea a 136
de pacienti cu TB monitorizati de catre Centrele Comunitare pentru suportul pacientilor cu
tuberculoza.

Ref.2.5. Cresterea nivelului de constientizare despre TB prin programe -educatori de la egal la egal
Aria de servicii oferite: ACSM

Componenta advocacy, comunicare si mobilizare sociala (ACSM), din grantul "Sporirea rolului
pacientului si a comunitatii in controlul tuberculozei in Moldova" este implementata In mare
parte de catre Centrul PAS, si pentru o serie de activitati sunt implicate diverse organizatii non-
guvernamentale.

Activitatea: Suportul retelelor de educatori de la egal Ia egal, formarea capacititilor si
supravegherea activitatii acestora

Implementarea programului -educatori de la egal la egal s-a referit la: suportul retelelor de
educatori de la egal la egal, organizarea sesiunilor de informare de catre educatorii de la egal la
egal cu populatia tinta, formarea supervizorilor si organizarea monitorizarii acestor programe.

Astfel, voluntarii inrolati pentru activitati de informare pentru populatia generala si cele cu risc
sporit, au beneficiat de cursuri de instruire pentru dezvoltarea capacitatilor de informare si
advocatie despre TB.

In total, in 2013 au fost instruiti 239 de educatori de la egal la egal, versus 150 planificati. Pentru
realizarea acestei actiuni, Centrul PAS atrage voluntari din diferite organizatii non-
guvernamentale, care lucreaza cu grupurile de persoane vulnerabile (,Viata Noua”, TDV-Balti),
precum si studenti si rezidenti de la Universitatea de Stat de Medicind si Farmacie , N.
Testemitanu” si Colegiul National de Medicina si Farmacie ,Raisa Pacalo” prin Asociatia
studentilor si rezidentilor in Medicina din Republica Moldova (ASRM). Deasemenea s-a reusit de
a implica asistentele medicale in programul de informare despre TB, care urmeaza un curs de
formare la centrul Centrul de formare profesionala a lucratorilor Medicali cu Studii Medii din
Balti. Centrul PAS desfasoara aceasta activitate cu implicarea Asociatiei Obstesti "Speranta
Terrei" (Balti).

Voluntarii antrenati realizeaza sesiuni de informare in cadrul campaniilor de informare cu

distribuirea materialelor informationale. Au fost organizate 678 de sesiuni versus 640 sesiuni
planificate, cu participarea a 11932 persoane, in 2013.
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Ref. 2.6. Campanii de comunicare si mobilizare sociala
Aria de servicii oferite: ACSM

Activitatea: Flaborarea, publicarea si distribuirea materialelor informative cu privire la
TB in rdndul populatiei generale

In 2013, Centrul PAS a elaborat si publicat diverse materiale (brosuri, pliante, afise, postere,
calendare), pentru pacienti cu TB si populatia generala, cit si familiilor acestora, grupurilor
vulnerabile, precum persoanele care traiesc cu HIV (PTH).

Materialele se refera la suportul informational pacientilor cu TB, din ambele sectoare, civil si
penitenciar, pentru cresterea compliantei la tratament (24.000 unitati), informarea despre TB
destinate persoanelor cu infectie HIV si bolnavilor SIDA (8000), informare despre HIV/SIDA
destinate persoanelor cu TB (11.000) si pentru populatia generala (145 000 unitati).

Aceste materiale au fost distribuite in timpul evenimentelor de informare (prelegeri, mese
rotunde) organizate de PNCT, Centrul PAS, cat si de organizatiile non-guvernamentale implicate
in controlul TB, si de centrele comunitare de sprijin pentru pacientii cu TB. Materiale in limba
rusa au fost transmise pentru distribuire in teritoriul Transnistriei.

Activitatea: Evenimente de advocatie despre TB la nivel local

Scopul acestor evenimente este de a atrage atentia autoritatilor locale asupra problemelor de
control a tuberculozei, pacientilor TB si familiilor lor. Astfel de masuri faciliteaza serviciul de
ftiziopneumologie din teritorii in actiunle lor de a obtine alocari de fonduri suplimentare pentru
aceasta categorie de pacienti, sprijin pentru crearea grupurilor de lucru multidisciplinare in
teritorii pentru solutionarea problemelor legate de controlul tuberculozei. Sunt folosite diferite
forme de fintruniri pentru advocatie: conferinte, mese rotunde, etc. cu participarea
reprezentantilor autoritatilor locale si altor parteneri-cheie in controlul TB.

In total in 2013 au fost realizate 12 mese rotunde cu participarea a 671 persoane. Tinta a fost
de 125 persoane. Bugetul nu a fost depasit

Activitatea: Prezentarea programelor de televiziune si de radio pentru populatie despre
TR

Aceasta activitate a inclus elaborarea si prezentarea programelor pentru informare si educatie
despre TB a populatiei, crearea si difuzarea clipurilor audio si video, cit si elaborarea pagini
tematice in ziare. In 2013, Centrul PAS a finantat difuzarea a 3 clipuri audio la 12 posturi si 5
clipuri video la 16 posturi cu acoperire regionala si nationala.

Activitatea: Colaborarea cu mass-media
In 2013, a fost organizat un curs de instruire pentru reprezentantii din mass media, la care au
participat 24 de jurnalisti. Scopul acestui curs este de a forma cunostinte in domeniul TB:

prevenire, diagnostic, tratament, implicarea comunitatii etc.

OBIECTIVUL 2. Asigurarea unui management eficient al cazurilor de TB prin
suportul pacientilor si fortificarea capacitatilor sistemului de sanatate

Ref. 3.1.Suport motivational pacientilor cu tuberculoza sensibila

Aria serviciilor oferite: Suport pentru pacienti
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Suportul motivational pacientilor cu tuberculozd sensibila prevede oferirea de pachete cu
produse alimentare, rambursarea cheltuielilor de transport pentru vizitele la IMSP pentru
tratament DOT, monitorizarea tratamentului si distribuirea materialelor informative.

Pina in 2013, din surele FG suportul motivational a fost sub forma de pachet alimentar, obtinut
in baza bonului, emis de serviciul de ftiziopneulogie, si valorificat la magazinul contractat in
cadrul grantului de SR AFI. Din martie 2013, aceasta forma de suport oferit In baza grantului
Fondului Global, este modificata trecand de la pachete alimentare la transfer de bani direct pe
cardul personal al pacientului, exceptie fiind pacientii din institutiile penitenciare, pacientii care
sunt asigurati cu tratament direct observat la domiciliu si boschetarii care in continuare primesc
pachete alimentare. Modificarea formei de suport a fost aprobata prin decizia Grupului Tehnic
de Lucru al CCM. Valoarea suportului motivational a ramas nemodificata. Conform prevederilor
grantului, din sursele FG sunt prevazute surse pentru acoperirea a 50% de pacientii cu TB
sensibild noi inregistrati in tratament in conditii de ambulator.

Pe parcursul anului 2013, AO "AFI”, in calitate de sub-recipient al Centrului PAS, a Inregistrat in
programul de suport motivational sub forma de pachete alimentare 2240 de pacienti noi cu
tuberculoza sensibila, beneficiari de tratament in faza de ambulator pe intreg teritoriul R.
Moldova, inclusiv regiunea Transnistreana.

In prezent, in tard existd doud surse de finantare a suportului motivational: CNAM si FG.
Oferirea suportului motivational pentru pacientii cu TB din sursele CNAM este realizat conform
ordinului Ministerului Sanatatii si Companiei Nationale de Asigurari in Medicina al Republicii
Moldova (CNAM) # 1285/265A din 20/12/2012 ,Cu privire la organizarea tratamentului
bolnavilor cu tuberculoz3, caz nou si readmis, in conditii de ambulator pacientii cu TB, sub forma
de pachete alimentare in valoare de 35 de lei per zi ori 1050 lei per luna. Astfel, suportul
motivational sustinut de FG este oferit pacientilor cu TB care nu sunt acoperiti din sursele CNAM
si au respectat cerinta de minimum 25 de vizite la institutia medicala pentru tratamentul DOT.
Odata cu introducerea suportului din partea CNAM, cu o valoare totald lunara a costului
pachetului mai mare in raport cu valoarea pachetului oferit de FG, pacientii sunt inregistrati in
primul rind in programul CNAM. In acelasi timp, bugetul total pentru programul motivational al
pacientilor din sursele CNAM nu acopera necesitatile totale, si diferenta de resurse este
sustinutd din sursele FG. Rambursarea costurilor de transport pentru pacientii care au vizitat
cabinetul medicului ftiziopneumolog a fost asigurata pentru 511 persoane de pe ambele maluri
ale Nistrului, versus 492 de persoane programate pentru suport, pe parcursul anului 2013.

Activitatea: Imbundtitirea aderentei la tratament prin fortificarea capacitatilor grupelor
de consiliert.

In scopul Tmbunatatirii cunostintelor si abilitatilor echipelor de consilieri a fost organizat un
curs de instruire de 3 zile pentru 26 persoane in anul 2013. Participantii la curs au fost
lucratorii sociali, medici ftiziopneumologi si reprezentanti ai societatii civile, angajate in
activitati de control al tuberculozei.

Cursul de instruire a avut ca obiectiv: fortificarea capacitatilor participantilor in furnizarea de
servicii calitative pentru pacientii cu tuberculoza; dezvoltarea relatiilor de cooperare si
comunicare intre lucratorii medicali, sociali si reprezentatii societdtii civile; imbunatatirea
capacitatilor in determinarea factorilor care contribuie la intreruperea tratamentului ( medicali,
sociali, psihologic); managementul conflictelor.

Activitatea: Imbundtdtirea aderentei la tratament: sesiuni de educare si consiliere a
pacientilor in ambulator

30 de cabinete ale medicilor ftiziopneumologi din tara, cu exceptia celor 10 raioane in care sunt
create Centre Comunicare, au oferit consiliere pacientilor cu TB conform procedurilor stabilite.
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Activitatea este coordonata de SR AFI. Anual sunt organizate 120 de sesiuni de consiliere pentru
pacientii cu TB.

Activitatea: Educarea pacientului si sesiuni de consiliere psihologicd

0 componenta indispensabila a pachetului de servicii si suport pacientilor cu TB pe durata
tratamentului este informarea, educarea si consilierea. In perioada a doua a grantului a fost
considerata pentru finantare activitatea ce tine de utilizarea Cartei Pacientilor pentru Tratarea
Tuberculozei si organizarea programelor de educare pentru pacienti.

In 2013, 15 centre de informare si educare al pacientilor de tuberculozi (TB), instituite in
cadrul spitalelor sau sectiilor de tuberculoza din tard, unde pacientii se afla la tratament in faza
intensiva (5 in IFP "Chiril Draganiuc”, 3 in Spitalul Clinic Municipal de Tuberculoza, Chisinau, 3
in Spitalul Municipal Balti, Departamentul Tuberculoza, 2 in Spitalul de Tuberculoza Vorniceni si
2 1n Spitalul de Tuberculoza Bender) si-au continuat activitatea prin suportul FG. Rolul si
responsabilitdtile acestor centre este de a informa pacientul despre boala sa, de a educa si
dezvolta unele abilitdti de comportament al pacientului in timpul bolii (eticheta si igiena tusei,
elemente de profilactica a TB, etc).

Conform standardului de lucru toti pacientii internati sunt evaluati la etapa de internare si
externare privind riscul de abandon si consiliati. De astfel de servicii beneficiaza si pacientii cu
TB care se adreseaza la sectia consultativa din cadrul IFP.

Ref.3.2. Asistenta pentru pacienti cu forme rezistente de TB la medicamente
Aria serviciilor oferite: TB-MDR

Activitatea: Suport pentru aderenta la tratament: motivarea pacientilor cu TB-MDR

Conform prevederilor grantului, din FG sunt prevazute surse pentru acoperirea a 85% de
pacientii cu TB multidrogrezistenta, noi inregistrati in tratament in conditii de ambulator. Pe
parcursul anului 2013, AO "AFI”, in calitate de sub-recipient al Centrului PAS, a inregistrat
pentru suportul motivational 578 de pacienti noi cu tuberculoza rezistenta la medicamente, care
au primit tratament in faza de ambulator pe intreg teritoriul R. Moldova versus 570 de persoane
planificate, inclusiv 87 din regiunea transnistreana.

In penitenciare (nr. 16 si 13), stimulentele au fost distribuite in fiecare zi pacientilor, completind
rationul zilnic de alimente.

Costurile de transport ca rezultat al vizitei la cabinetul medicului ftiziopneumolog pentru
monitorizarea tratamentului sau pentru primirea medicamentelor a fost acoperit pentru 511
pacienti cu tuberculoza rezistenta la medicamente versus 492 programati.

O altd activitate spre asigurarea continuitdtii tratamentului este organizarea vizitelor
asistentilor DOT la domiciliu. Conform indicatorilor stabiliti, In 2013 au fost efectuate 68 de
vizite la domiciliu. Practic sunt vizitati pacientii care nu au posibilitatea de a se deplasa la
institutia medicala pentru primirea medicamentelor.

SR AO "AFI” in procesul de distribuire a suportului motivational, organizeaza validarea datelor si
monitorizeaza programul de suport motivational.

Activitatea: Asistentd tehnicd pentru fortificarea activititilor de suport al pacientilor in
cadrul programului de management al TB

Intru consolidarea formulei de suport al pacientilor, Centre Comunitare, in baza practicilor
curente a fost revazut regulamentul de activitate si dezvoltat un nou proiect, care include
prevederi mai specifice, exprese ce tine de rolurile fiecarui membru de echipa, colaborarea cu
partenerii.
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Ref.3.3. Fortificarea capacitdtilor personalului medical din serviciul ftiziopneumologic
Aria de servicii oferite: Fortificarea sistemului de sanatate

Pe parcursul anului 2013, 167 medici ftiziopneumologi din cadrul institutiilor de tratament au
fost instruiti in managementul cazurilor de tuberculozi TB-MDR in conditii de ambulator. in
acest sens au fost organizate 2 cursuri de instruire, iunie 2013 si noiembrie 2013. Suplimentar
la aceste evenimente a fost organizat un atelier de lucru cu genericul ,Managementul cazurilor
de tuberculoza rezistenta”, cu invitarea expertilor internationali de la OMS si cu participarea a
91 de specialisti. Scopul atelierului a fost prezentarea practicelor de management a MDR-
/XDR-TB, prin prizma noilor tehnici de diagnostica si optiuni de tratament.

Urmatoarele subiecte au fost discutate in cadrul trainingului:

. Metode moderne in diagnosticul TB. Metode molecular-genetice. Modalitati si principii.
Algoritmul de diagnostic. Factori de eroare. Definirea rezultatelor microbiologice.

. Actualitati In managementul cazului TB- DR: recomandarile OMS.

. Noile recomandari ale OMS pentru definitia cazului de tuberculoza, evidenta si
raportarea cazurilor de tuberculoza.

. Managementul cazului de TB MDR in asociere cu alte patologii si in situatii speciale.

. Managementul medicamentele antituberculoase de linia a doua si tratamentul reactiilor
adverse. Raportarea reactiilor adverse.

. Aderenta la tratamentul formelor rezistente de TB.

. Managementul cazului de TB XDR. Notiuni de ingrijiri paliative.

. Provocarile managementului contactilor cu cazurile de MDR/XDR.

Una din activitatile de baza ale proiectului ,Sporirea rolului pacientului si a comunitatii in
controlul tuberculozei in Moldova”, finantat de catre Fondul Global si implementat prin
intermediul Centrului pentru Politici si Analize in Sdnatate, este indreptata spre consolidarea
capacitatilor medicilor ftiziopneumologi in managementul cazurilor de tuberculoz3, in special
cazurilor de tuberculoza la copii. Aditional la cursurile de instruire planificate an 2013, a fost
primitd aprobarea Fondului Global pentru organizarea unui curs de instruire in managementul
TB la copii.

In conformitate cu planul de lucru al Programului National de Control al Tuberculozei si al
activitatilor Proiectului de control al tuberculozei in Moldova, la 5 decembrie 2013 s-a organizat
cursul cu tema “Actualitati In managementul cazurilor de tuberculoza la copii”.

Scopul a fost de a prezenta ultimele modificari in standardele de tratament al copiilor
recomandate de OMS si pregatirea personalului medical din serviciul ftiziopneumologic in
gestionarea corecta a medicamentelor antituberculoase in forme pediatrice, care au fost livrate
R. Moldova in baza aprobarii cererii de grant, in Noiembrie 2013 de catre GDF. In total au
beneficiat de instruire 27 specialisti.

Activitatea: Participarea personalului din echipa de implementare a Programului
National de Control al Tuberculozei si echipa Monitorizare si Evaluare la cursuri de
intruire si evenimente internationale peste hotarele tarii

In 2013, Centrul PAS a acoperit cheltuielile aferente participirii la evenimente internationale,
dupa cum urmeaza:

1. Atelierul de lucru 16 Wolfheze, Olanda, Mai 2013- 1 persoana de la ONG AFI.

2. "Conferinta Internationalda UNION a 44 -a, 30 Octombrie-3 Noiembrie 2013, Paris,
Franta- 1 persoana de la Catedra de Ftiziopneumologie a USMF "Nicolae Testemitanu”, 1
persoana din cadrul IFP "Chiril Draganiuc” si 1 persoana de la DIP.

3. 34-lea Congres al Societatii Europene de Micobacterologie, Florentia Italia, 20 Iunie -3
[ulie, 2013- 1 persoana din cadrul IFP ”Chiril Draganiuc”.
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4. Curs de instruire - Crearea designului si abordari de inginerie in controlul infectiei,
Boston, SUA, 5- 16 August 2013- 1 persoana din cadrul IFP ”Chiril Draganiuc”.

5. Conferinta Anuala ERS, Septembrie 7-11,2013, Barcelona Spania- 1 persoana din cadrul
[FP ”Chiril Draganiuc”.

6. Curs de instruire, TB- managementul medicamentelor, Alma- Ata, Kazahstan, 24-26
Septembrie, 2013- 1 persoana din cadrul IFP ”Chiril Draganiuc”.

7. Scoala de management in sanatate publica, USMF -3 persoane din cadrul IFP ”Chiril
Draganiuc”.

Activitatea: Vizite de monitorizare de catre PNCT

Pe parcursul anului 2013, echipa de monitorizare a IFP ”Chiril Draganiuc”, in calitate de sub-
recipient in cadrul proiectului, a efectuat 168 vizite de monitorizare in raioanele republicii,
pentru a monitoriza si evalua asigurarea tratamentul TB, si suportului pentru integrare la nivel
de comunitate, oferite de catre cabinetul ftizipneumologic din aceste raioane. Conform planului
de lucru si bugetului in anul 2013 au fost planificate 160 vizite de monitorizare. Indicatorul a
fost atins.

Activitatea: Asistentd tehnicd in imbundtdtirea sistemului informational in TB

Intru asigurarea dezvoltdrii sistemul national de management informational in TB,
respectind noile recomandari ale institutiilor internationale, si provocarile inregistrate
in utilizarea acestui sistem, s-a contracta serviciile a consultantilor nationali pentru
evaluarea si ajustarea sistemului conform necesitatilor. Activitatea este in derularea.

Ref.3.4. Fortificarea capacitatilor personalului medical din serviciul de medicina primara
Aria de servicii oferite: Fortificarea sistemului de sandtate

Activitatea: Fortificarea capacitatilor personalului medical din sectorul de medicind primara

In anul 2013 au fost organizate 5 cursuri de instruire pentru specialisti din sistemul de medicina
primara, atat asistente medicale, cat si medici de familie, cu participarea a 128 participanti.
Cursurile de instruire aveau ca scop de a fortifica cunostintele cu refere la tratamentul direct
supravegheat al pacientilor cu TB, implicarea comunitatii in suportul pacientilor cu TB.
Cursurile pentru medicina primara au fost organizate in colaborare cu USMF, si Scoala Medicala
in continuare a modelului de integrare a cursurilor stabilite in cadrul grantului in programul de
instruire continue a cadrelor medicale. Aceasta practica a fost instituita la solicitarea USMF, de
Centrul PAS in cadrul implementarii Rundei a 6-a a gratului FG pentru controlul tuberculozei.

Activitatea: Conferintd inter-raionald pentru serviciul de medicind primard si cel de
ftiziopneumologie.

Pentru fortificarea colaborarii dintre sectorul specializat in TB si medicina primar3g, este
previzut organizarea semestriald a conferintei inter- raionale. In 2013 au fost organizate 2
conferinte regionale prin invitarea specialistilor din serviciul de ftiziopneumologie, sectorul de
medicind primard, Ministerul Sanatatii, Ministerul Muncii si Protectiei Sociale, autoritatea
publicd locald, ONG, reprezentanti ai autorititii publice locale. In total au participat 355
persoane. Temele discutate au fost:, Organizarea tratamentului de tuberculoza in conditii de
ambulator si cresterea rolului comunitatii,, si ,MDR TB - o problema de sanatate publica”.
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Lista ONG-urile care au implementat proiecte in domeniul TB in cadrul Programul de Granturi Mici in 2013:

Anexa

# Denumirea ONG-ului Denumirea proiectului Obiectivul proiectului Perioada de | Localitatile acoperite cu
implementare a | servicii in cadrul
proiectului proiectelor

1 ,Tinerii pentru Dreptul | ,Activitati de prevenire, | Cresterea nivelului de identificare | 01.01.2013- Mun. Balti

la Viata” identificare  timpurie i | timpurie, referire catre diagnostic si | 31.12.2013
referire pentru tratament a | mentinere In tratament a persoanelor
grupurilor de risc in mun. | cu TB din mediul utilizatorilor de
Balti” droguri injectabile (UDI).
Dezvoltarea parteneriatelor sociale
intre programele de reducere a
riscurilor, institutiile sanitate
implicate  in tratamentul TB si
medicii ftiziopneumologi.
2 "Programe Medico- | “Suportul social si | Reducerea mortalitatii si morbiditatii | 01.03.2013- Mun.  Tiraspol, or.
Sociale” psihologic pacientilor cu | TB in regiunea transnistreana, | 31.101.2014 Bender
TB” reducerea abandonului si
imbunatatirea aderentei la tratament.
3 Asociatia Nationalda a | "Sustinerea si instruirea | Sporirea aderentei la tratamentul | 01.03.2013- Raionul Falesti
Bolnavilor de | pacientilor cu tuberculoza” | antituberculos a persoanelor cu TB | 28.02.2014
Tuberculoza (ANBT) din raionul Floresti si sporirea
din Republica Moldova depistarii precoce a maladiei la | 01.02.2012-
“SMIT” (Societatea persoanele din grupul de risc. 31.12.2012
Moldovei impotriva
Tuberculozei)
4 ,Pentru  Prezent si | ,Sporirea rolului | Reducerea raspandirii infectiei intre | 01.01.2013- Municipiul Chisinau si
Viitor” pacientului si comunitatii in | pacientii cu TB cu risc sporit de | 31.12.2013 suburbiile orasului
controlul TB in Chisinau“ abandon si persoane cu risc sporit de (Gratiesti, Stauceni,
infectare si imbolnavire TB ( contacti Cricova, Budesti,
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si persoane UDI) Bubuieci, Cruzesti,
Vadul lui Voda)
5 "AF1” “Crearea accesului | Diminuarea mortalitatii si | 15.04.2013- Mun. Chisindu
persoanelor fara loc de trai | morbiditatii TB in randul persoanelor | 31.12.2013
de pe teritoriul Municipiului | fara loc permanent de trai din
Chisindau la servicii de | municipiul Chisinau prin implicarea
diagnostic si tratament TB” | comunitatii in controlul TB
6 »Speranta Terrei” "Sa  luptdam  impreuna | Sporirea aderentei la tratament a | 01.07.2013- Mun. Balti
impotriva Tuberculozei -” pacientilor cu TB aflati in tratament | 31.12.2013
din Balti si Soldanesti; Identificarea
precoce a cazurilor de TB in randul
persoanelor fira loc permanent de
trai din municipiul Balti.
7 »Asociatia Psihologilor | ,Oportunitati de implicare a | Sporirea ratei succesului | 01.03.2013- Raionul Causeni
Tighina” resurselor si capacitatilor | tratamentului antituberculos prin | 31.12.2013
locale in controlul | implicarea resurselor si capacitatilor
Tuberculozei” locale in raionul Causeni.
8 "Centrul de Asistenta si | “Viata fara Tuberculozad” Cresterea mobilizarii sociale la nivel | 01.03.2013- Raionul Telenesti
Interventii Comunitare” local pentru consolidarea | 31.12.2013
capacitatilor actorilor locali pentru a
consolida eforturile pentru
prevenirea si reducerea numarului de
imbolnaviri cu TB in comunitatile din
raionul Telenesti
9 "Centrul de Asistentda | “Prin  eforturi  comune | Controlul raspandirii tuberculozei in | 01.03.2013- Raionul Soroca
Sociala Casa | spunem ,Nu” Tuberculozei” | raionul Soroca prin cresterea | 31.12.2013
Sperantelor” nivelului de informare a cetatenilor si
asigurarea suportului divers
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pacientilor cu TB pentru a spori
aderenta la tratamentul
antituberculos.

10

"AFI"

»,Grupurile comunitare din
raionul Anenii - Noi
impotriva tuberculozei”

Reducerea mortalitatii si morbiditatii
TB in raionul Anenii - Noi

01.08.2012-
31.07.2013

Raionul Anenii-Noi
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INDICATORII DE PERFORMANTA Al PROGRAMULUI

La finele semestrului II al anului 2013 performanta medie a indicatorilor de proces este de 124% . Din 10 indicatori de proces in baza carora se
masoara performanta programului tintele au fost depasite pentru 9 indicatori, iar unul a fost atins in proportie de 89%. Tabelul de mai jos prezinta
rezultatele atinse pentru fiecare indicator versus tinta.

Rating-ul general acordat de Fondul Global grantului TB implementat de Centrul PAS este A2.

Numarul grantului

MOL-T-PAS
Actualizarea progresului pe grant - Perioada Ciclu: Semestri Numirul B
de raportare al
Actualllzavlrea progresului pe grant - Perioada Pata de 1-lan- ]?ata de 30-Jun-2015
acoperita inceput: 2010 final :

Actualizarea progresului pe grant - Numarul

Rezultat
Tintel | ele
Nr. | Indicatori :emes Z?I’tlmut § & Comentarii
trul 8! | semestr | 4| o
ul 82 S
Pe parcursul semestrului 2 al anului 2013, 1003 pacienti cu TB
inregistrati fn programul DOTS au primit stimulente pentru
Numiirul de pacienti fnregistrati in imb.uné.téjcirea refpectérii tratamentului din rllumérul total de_ 23§5
programul DOTS care au beneficiat de pacienti cu TB in faza de ambulator. Indicatorul este atins in
1 stimulente pentru sporirea compliantei 1125 | 1003 89% proportie de 89,2%. Motivul variatiei: In prezent, in tara exista doua
la tratament g surse de finantare a stimulentelo_r de: sgport: CNAM si EG. SR AFI a
informat coordonatori TB teritoriali despre necesitatea de a
prezenta lista de pacientii cu TB sensibila care nu au fost acoperiti
de CNAM pentru a fi considerati in programul de suport

L cumulative pe durata programului
2 cumulative pe durata programului
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Numarul si procentul de pacienti
inregistrati in programul DOTS Plus care
au primit stimulente pentru sporirea
compliantei la tratament

285

290

motivational sustinut de FG. La sfarsitul anului, coordonatorii TB au
fost axati pe consumul bugetului CNAM-lui astfel Inregistrandu-se
cei mai multi pacienti pentru suportul motivational oferit de CNAM.
RP asteapta sa fie luata decizia finala de PNCT si CNAM privind
posibilitatea de a modifica Ordinul MS pentru acordarea suportului
motivational din diferite surse, subiect care a fost discutat In primul
semestru al anului 2013.

Numarul de voluntari, membri din
echipele multidisciplinare, reprezentanti
ai ONG-lor instruiti 1n aspecte DOT si
controlul tuberculozei la nivel de
comunitate

55

69

In a doua jumatate a anului 2013, 290 de pacienti MDR-TB au primit
stimulente pentru Imbunatatirea respectdrii tratamentului din
numadrul total de 358 pacienti MDR-TB in faza de ambulator.
Indicatorul este atins.

Rata abandonurilor cazurilor noi de TB
in cadrul centrelor comunitare

10%

5%

In semestrul 2, in total 69 de persoane au fost instruite, dintre care:
21 de persoane din echipele multidisciplinare din centrele
comunitare; 17 persoane din ONG-uri care activeaza In aspecte
comunitare, DOT si TB si 31 voluntari din refeaua de ONG-uri.
Indicatorul este supraindeplinit in proportie de 125,45%. Motivul
pentru variatie: o instruire suplimentara pe tema "Advocacy si
implicarea Comunitatii in controlul TB" a fost efectuata in luna
noiembrie pentru reprezentantii ONG-urilor. Bugetul total inclusiv
instruirea suplimentara nu a fost depasit, deoarece au fost utilizate
economiile obtinute.

Numarul pacientilor noi cu TB aflati in
faza de ambulator care au beneficiat de
suportul DOT in cadrul centrelor

337

351

Numarul de abandonuri printre cazurile noi cu frotiu-pozitiv
pacientii de TB pulmonara inregistrati pentru tratament per an-17.
Numarul pacientilor noi cu frotiu-pozitiv pulmonare TB inregistrati
pentru tratament In aceeasi perioada specificata-352. Datele
prezentate de NTP sunt date preliminare. Conform Regulamentului,
datele validate vor fi disponibile la PNCT la urmatorul PUDR.
Rezultatul obtinut este o dovada ce tine de confirmarea si
consolidarea pozitiei si colaborarii cu autoritatile
locale/parteneri/comunitate din partea Centrelor Comunitare, in al
doilea an de la lansarea lor.

351 pacienti noi cu TB au fost acoperiti cu servicii de comunitate
(centre comunitare si ONG-uri) ei au primit cel putin 25 interventii
DOT pe parcursul la o luna (vizite la centrul de DOT de catre pacient
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comunitare

Numarul de persoane (pacienti
TB,TB/HIV si familiile lor) care au fost
instruiti de catre grupurile de la egal la
egal

200

202

sau vizite la pacient de suporterii DOT pentru consumul de
medicamente). Indicatorul este realizat in proportie de 104,15%.
Motivul pentru variatii: AO AFI a inclus si inregistrat tofi pacientii
noi de TB prevazuti in listele centrelor comunitare care au respectat
25 DOT.

Numadrul de educatori de la egal 1a egal,
jurnalisti la nivel national si regional,
persoane-cheie din republica instruiti in
TB si TB/HIV

150

176

Pe parcursul perioadei de raportare, 202 de persoane (TB/HIV
pacientii si familiile lor) au beneficiat de suport de la egal la egal.
Indicatorul este atins.

Numarul de personal din serviciu TB
instruiti in managementul TB-MDR

25

52

In semestrul 2, 176 persoane au fost instruite, dintre ei: 84
reprezentanti ai autoritatilor locale au participat la atelier de lucru
in TB si TB/HIV si 68 educatori de la egal la egal instruiti sa
efectueze lucrul informational pe TB si 24 jurnalisti; Indicatorul
este supraindeplinit. Motivul pentru variatie: s-a marit numarul de
jurnalisti pentru participare la cursul de formare.

Procentul de detinuti inrolati in
tratamentul TB si sustinuti prin
programul tratamentului TB de follow-

up)

95%

100%

In semestrul 2, in total, 52 persoane din serviciu TB au fost instruiti
in managementul TB-MDR. Indicatorul este supraindeplinit.
Motivul: din moment ce Republica Moldova a fost acceptata pentru
un grant de medicamente antituberculoase in forme farmaceutice
pentru copii si tinind cont de noile recomandari ale OMS privind
managementul TB la copii s-a organizat un curs de instruire
suplimentar pentru specialistii cheie In TB antrenati in tratamentul
copiilor cu TB. Bugetul nu a fost depasit.

10

Numarul de lucratori medicali instruiti in
managementul de caz, probleme de
ingrijire comunitard, lucru informational
cu diferite grupuri de populatie

75

104

In a doua jumatate a anului 2013, au fost eliberati 26 detinuti aflati
in tratamentul TB. Toti acestia au fost sustinuti prin programul
tratamentului TB de follow-up).

In a doua jumatate a anului 2013, au fost instruiti in total 104 cadre
medicale. Indicatorul este supraindeplinit. Motivul pentru variatie:
un curs de instruire planificat pentru primul semestru din 2013 a
fost transferat pentru al doilea semestru.
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UTILIZAREA FONDURILOR ‘

Bugetul cumulativ programat pentru debursare este de 5.281.390,00 Euro, de facto s-a debursat suma de 6.777.482,00 Euro. Rata cumulativa a
debursarii este de 128%. Diferenta dintre suma debursata si suma programata se explica prin faptul ca debursarile includ sume anuale si 0 suma de
rezerva pentru trei luni ai urmatorului an financiar, conform conditiilor de finantare incluse in acordul semnat cu Fondul Global.

F1: Bugetul si debursarile de catre Fondul Global - in (€)
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Reporting Period

B Cumulative budget (Buget Cumulativ)
B Cumulative disbursements (Debursari cumulative)
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