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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 Transnistreand. 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 fintelor pentru controlul TB si
atintelor 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 {in 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 activitdtile 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 2014, cu scop de a fortifica implicarea comunititii si extinderea parteneriatului
pentru controlul efectiv al TB, au fost implementate urmatoarele activitati:

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 serviciului de ftiziopneumologie In oferirea serviciilor
medicale, de consiliere si asigurare a suportului In obtinerea asistentei sociale celei
juridice, la necesitatea pacientilor. Aditional, Centrele Comunitare au organizat masuri
cu scop de informare si mobilizare a comunitatii cu privire la prevenirea raspandirii TB,
inclusiv In colaborare cu autoritatile publice locale.

O alta directie in sporirea rolului si implicarii comunitatii in realizarea programului TB
este extinderea numadrului de organizatii non-guvernamentale (ONG) si dezvoltarea
capacitatilor acestor organizatii. ONG-urile complementeaza activitatile serviciului de
sanatate In informarea si educarea societatii, co-participa la tratamentul DOT, identifica
grupurile vulnerabile si redirectioneazi potentialii pacienti spre institutiile sanitare. In
anul de raportare au activat 6 ONG in domeniul controlului TB, inclusiv o societate din
regiunea Transnistria.

De asemenea, programul sustine activitati orientate spre intensificarea colaborarii
programului de control al TB si HIV, inclusiv prin cresterea implicarii comunitatii
relevante. In aceastd directie sunt acordate granturi pentru formarea grupurilor de
suport al pacientilor si oferirea suportului in dezvoltarea capacitatii lor. O componenta
importan{a 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 planul programului de finantare, fiind o
continuitate a activitatilor de pledoarie, 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 al 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.

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

Cresterea aderentei pacientilor la tratament este sustinita 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 igiena, acoperirea cheltuielilor de
transport ori asigurarea transportarii la domiciliu a medicamentelor, in dependenta de
caz.

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.
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O alta componenta esentiala in cadrul programului este fortificarea capacitatilor
sistemului de sanatate 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 tuberculozd, in functie de responsabilitatile 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. Sunt programate organizarea sedintelor comune cu scopul de a aborda
si solutiona problemele ce tin de fortificarea colaborarii, parteneriatelor si de
management al TB.

In cadrul grantului sunt asigurate in continuare activititile de monitorizare si evaluare
a implementarii activitatilor de control al TB, de catre echipa centrala al Programului
National de Tuberculoza.

Programul de sustinere al PNCT include dezvoltarea permanenta a sistemului curent
informational de supraveghere si monitorizare a TB (SYMETB), tinind cont de noile
recomandari ale OMS si cerinte ale PNCT in evidenta si raportarea masurilor realizate.
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ACTIVITATILE IMPLEMENTATE SI REZULTATE

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

Echipele Centrelor comunitare din cadrul celor 10 IMSP Spitale Raionale au fost

sustinute pe durata anului 2014 din grantul FG. Centrele Comunitare pentru suportul

tratamentului pacientilor in conditii de ambulatoriu ( In continuare Centru Comunitar),

au realizat activitatile programate, avind ca obiectiv:
e sustinerea si mobilizarea comunitatii in vederea prevenirii raspandirii epidemiei

(informare si profilaxie) de tuberculoza;

formarea continuad 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;

e acordarea serviciilor de consiliere psihologica, medicala, juridica pentru pacientii
cu TB;

e organizarea si acordarea suportului social si DOT la domiciliu pentru persoanele
cu TB, care nu se pot deplasa;

e 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 primare a
tratamentului, si luarea masurilor necesare, ducerea comprimatelor la domiciliu la
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 Comunitar este
formata o echipa multidisciplinara, pacientul cu TB si membrii familiei au beneficiat de
suport medical, consiliere psihologica, asistenta 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
(tabelul 1).
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Tabelul 1
Activititi realizate de Centrele Comunitare pentru suportul tratamentului pacientilor in conditii de
ambulator in anul 2014
Vizite de lucru, intruniri Numirul
de

Autorit pacientii

a- Centrul evaluati

tea Autorita- de lariscului | Numarul de

Publica | tea Institutiile | Sanita- | Spitalul Alte institu- | de pacienti

Locala publica din te Raional tii ( din intrerupe | benefi-

de locald de | sectorul de | Publica | (alte sectorulde | rea ciari de

nivelul nivelul medicini terito- departam | educatie tratamen | consiliere
Raionul unu doi primari rial ente) ONG) tului initiala
Cahul 16 1 126 28 53 16 58 55
Criuleni 39 1 335 262 0 1 103 104
Glodeni 36 2 378 34 2 245 39 39
Hancesti 19 0 323 8 2 98 98 82
laloveni 5 1 225 206 2 42 105 101
Orhei 3 1 320 232 4 53 177 177
Rezina 274 19 288 288 289 47 73 73
Ribnita 45 3 151 0 53 151 92 92
Straseni 62 2 448 448 2 89 113 80
Ungheni 6 3 213 99 1 40 25 72
total 505 33 2807 1605 408 782 883 875

Un grup din trei consultanti nationali au acordat asistenta tehnica echipelor din Centrele
Comunitare. Consultantii au stabilit de comun cu Centrele Comunitare lista activitalor
pentru 2014 si 2015, tinind cont de indicatorii propusi, rezultatele anilor precedentji,
provocarile fiecarui Centru, de comun identifica solutii pentru gestionarea barierelor,
consultarea noilor indicatori elaborati.

Activitatea: Instruirea echipelor multidisciplinare ale Centrelor Comunitare

Intru fortificarea capacitatilor echipei din Centrele Comunitare, in 2014 au fost
organizate doua cursuri de instruire, in agenda fiind incluse urmatoarele subiecte:
Cursul cu genericul: ,Dezvoltarea competentelor profesionale ale echipelor
multidisciplinare din cadrul centrelor comunitare” a cuprins urmatoarele subiecte:

e Formarea comunitatii de instruire. Conceptul de echipa multidisciplinara:
atributii, roluri.

e Etape si strategii de consolidare a unei echipe multidisciplinare performante.

e Echipe multidisciplinare in control TB in comunitate.

e Activitati de advocacy cu echipele multidisciplinare pentru dezvoltarea unui
parteneriat comunitar (creare unui grup de suport pentru pacientii cu TB la nivel
de comunitate si dezvoltarea unui plan centrat pe persoand/PCP).

e Consiliere, strategii de convingere a APL, a familiei si a actorilor comunitari).
Cursul din semestrul 2, 2014, cu genericul ,Fortificarea capacitatilor angajatilor
centrelor comunitare” a inclus urmatoarele teme:

e Aspecte juridice in managementul cazului de TB: drepturile pacientului.
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e (arantiile sociale recunoscute pentru pacientii cu TB ca categorie vulnerabila de
populatie.

e Regulamentul Centrelor Comunitare - provocari si necesitati.

e Indicatorii de monitorizare si evaluare a activitatii Centrelor Comunitare.
Raportarea Centrelor Comunitare: necesitati de actualizare.

e Elaborarea planului de ACSM al Centrelor Comunitare pentru 2015.

La ambele cursuri au fost prezenti 55 de participanti.

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
Centrele comunitare: rata de default printre cazurile noi de TB in Centrele Comunitare,
raportat anual si numarul persoanelor cu TB, noi transferati la tratament in conditii de
ambulatoriu- beneficiari de suport DOT din partea Centrelor Comunitare.

In total pentru anul 2014, 842 de pacienti cu TB, aflati in faza de tratament ambulatoriu,
au fost asistati DOT de catre cele 10 centre comunitare.

Al doilea indicator raportat anual, a fost atins prin obtinerea micsorarii ratei de default
printre cazurile noi de TB in Centrele Comunitare pina la 2% pentru cohorta anului
2013, tinta fiind de 6%.

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

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

In 2014,Fundatia Soros-Moldova a acordat 6 granturi in domeniul tuberculozei
implementate de 6 ONG in 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 UD],
boschetarii, migranti si detinuti; asigurarea diagnosticarii precoce a TB in rindul
reprezentantilor grupurilor vulnerabile de populatie; cresterea rolului pacientului si
comunitagii;

Activitatile realizate de ONG In perioada indicata au fost:

e Creseterea aderentei la tratament pacientilor cu TB, fiind reintorsi in tratament
132 pacienti cu risc de abandon;
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Educarea si informarea pacientilor: s-au efectuat 1082 vizite la persoane care au
abandonat tratamentul sau cu risc de abandon;

Informarea si educarea membrilor familiilor: au fost realizate 562 vizite la
domiciliul membrilor familiei pacientilor cu risc de abandon al tratamentului.
Imbunitatirea depistirii tuberculozei: in total 1132 persoane din grupa de risc
de TB au fost readresati catre institutiile medicale, fiind investigati la
tuberculoza 857 persoane, din care 199 au fost diagnosticati cu tuberculoza;
Suport psihologic si social: 1985 sesiuni de consiliere oferite pacientilor cu TB
sau persoanelor cu risc de TB;

Sesiuni de consiliere a lucratorilor in teren: 338 sesiuni de consiliere oferite
utilizatorilor de droguri injectabile ( IDU) de catre lucratorii In teren.

Implicarea comunitatii: 80 Intruniri cu persoane cheie din comunitate organizate
in localitatile rurale cu incidenta sporita de TB.

Sesiuni de informare si educare, cursuri de instruire: 58 de sesiuni au fost
organizate la care au participat 1663 persoane.

4 mese rotunde despre control TB au fost organizate cu participarea a 68
persoane, reprezentanti ai autoritator publcie locale si alte persoane cheie.
Intruniri grupurilor de suport: sedinte a grupurilor de support ( TB Club)
pentru pacientii cu TB si membrii familiilor lor. Au participat 311 de persoane.

Activitatea: Instruirea membrilor ONG in controlul TB

Pe parcursul perioadei de raportare, Fundatia Soros Moldova ( FSM) a organizat doua
cursuri de instruire pentru reprezentantii ONG-urilor active In domeniul TB.

La cursurile de instruire au participat 40 de reprezentanti ai ONG care implementeaza
activitati in domeniul controlului TB. Cursul de instruire pentru membrii ONG - urilor
active In domeniul TB are 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 cursului auinclus urmatoarele module:

e Epidemiologie; indicatorii PNCT.

e Implicarea comunitatii in realizarea PNCT.

e Aderenta si complianta. Factorii care influenteaza aderenta la tratament.
Planificare si organizarea activitatilor de support a pacientilor. Noi modele de
consiliere pentru imbunatatirea aderentei.

Managementul TB la copii.

Campanie de advocatie; Comunicatul de presa. Tehnici. Istorii de succes.
Metode practice de comunicare cu persoane din diferite grupe de risk.
Procesul de advocatie.

Mobilizarea comunitatii: strategii si tehnici de mobilizare a persoanelor cheie
locali.

Noi abordari in tratamentul TB.

Implicarea comunitatii in realizarea PNCT.

Actiuni comune ale serviciului de medicinad primara si serviciul de TB.
Servicii integrate TB/HIV. Experienta AFI.

Bune practici de colaborare a ONG cu sistemul de sanatate.

Principii pentru elaborarea planurilor de control al TB.
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Activitatea: Instruirea voluntarilor de la ONG

Voluntari Inrolati de ONG au participat la cursurile de instruire cu genericul "Implicarea
comunitdtii In controlul Tuberculozei” realizate de FSM. In 2014 au fost organizate 4
cursuri de instruire cu participarea a 62 de voluntari.

Cursul de instruire “Implicarea comunitdtii in controlul Tuberculozei” include
urmdtoarele module:

e 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 1in 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.

e Aspecte ale comunicarii eficiente. Bariere. Tehnici de comunicare cu pacientii.

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

Activitatea: Sesiuni de informare pentru membrii Ligii Nationale PTH

In 2014,FSM a organizat 4 sesiuni de informare ,Implicarea comunitdtii in controlul TB”.
La cele 4 sesiuni de informare au participat reprezentanti 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 curisc la TB - probleme in 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 la egal

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

In cadrul proiectului ” Impreund spre incheierea tratamentului” implimentat de
Asociatia Nationala a Bolnavilor de Tuberculoza (ANBT) din Moldova “SMIT”, in 2014
au fost organizate sedinte de lucru de la egal la egal In 4 institutii specializate in
tratamentul TB ( IFP, Spitalul Municipal de TB Chisinau, Spitalul de TB din Vorniceni, si
Departamentul de Ftiziopneumologie al Spitalul Municipal din Balti). La sedintele de la
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egal la egal au participat 399 pacienti de TB (Chisinau IFP - 28.02.14, 21.03.14, Chisinau
Municipal Hospital - 28.02.14, Vorniceni - 17.03.14, Balti MHP - 19.03.14; Chisinau
Municipal Hospital - 03.04.14, 20.05.14, Vorniceni - 14.04.14, Balti MHP - 16.05.14,
Chisinau IFP - 11.06.14, Vorniceni - 07.07.14, Chisinau Municipal Hospital - 20.08.14,
Chisinau IFP - 20.08.14, 10.09.14, Balti MHP - 22.09.14, Vorniceni - 27.10.14,
12.12.2014, Chisinau Municipal Hospital - 20.11.14, Chisinau IFP - 20.11.14, Balti MHP -
09.12.14).

Subiectele abordate in cadrul sesiunilor de informare si educare se refera la:
e Determinantii aderentei la tratament.
e [mportanta incheirii tratamentului.
e Serviciile de suport oferite pacientilor in conditii de ambulator
o Drepturile si responsabilitdtile 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” (anexa).

Scopul grantului "Fata In Fata III" este cresterea aderentei la tratamentul antituberculos
a pacientilor aflati In conditii de ambulatoriu si depistarea timpurie in raionul Floresti
Ca rezultat au fost realizate sedinte de al egal la egal cu participarea a 120 pacienti cu
TB din localitatile( sedinte repetate): Floresti, Varvareuca, Hirtop, Ciutulesti, Marculesti,
Prodanesti, Putinesti, Cosernita, Ghindesti, Dumitreni, Zaluceni, Bahrinesti, Cuhurestii
de Jos, Prajila, Cunicea, Japca, Gura Camencii. Temeleuti, Cernita, Stefanesti.

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

Activitafile: Suportul retelelor de educatori de la egal la egal, formarea capacita filor
si supravegherea activita fii acestora

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

Activitatile pentru implementarea programului —educatori de la egal la egal s-au referit la:
suportul retelelor de educatori de la egal la egal, organizarea sesiunilor de informare de catre
educatori de la egal la egal cu populatia tinta, formarea supervizorilor si organizarea
monitorizarii acestor programe. Toti voluntarii sunt instruiti inainte de antrenare in activitati
de informare. Centrul PAS organizeaza pentru ei instruiri de o zi. In 2014, au fost organizate
5 cursuri de instruire cu participarea a 162 de voluntari.

In 2014, Centrul PAS a organizat 640 de prelegeri, discutii si alte activititi de informare
privind tuberculoza, la care au participat mai mult de 10 mii ascultatori. Aceste activitati au
fost desfasurate in Chisindu si in diferite raioane. Pentru realizarea acestei actiuni, Centrul
PAS atrage voluntari din diferite organizatii non-guvernamentale, care lucreaza cu grupurile
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de persoane vulnerabile (,,Viata Noua”, TDV-Bailti), precum si studenti si rezidenti de la



PQS

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). Foarte eficientd s-a dovedit a fi practica de a implica in
activitatea de informare a populatiei a asistentelor medicale, care urmeaza o instruire in cadrul
cursului de educare continue la Centrul de formare profesionala a lucratorilor medicali cu
studii medii din Balti. Centrul PAS desfasoara aceasta activitate cu ajutorul Asociatiei
Obstesti "Speranta Terrei" (Balti).

Ref. 2.6. Campanii de comunicare si mobilizare sociala
Aria de servicii oferite: ACSM

Activitatea: Elaborarea, publicarea si distribuirea materialelor informative cu privire la
TB in randul populatiei generale

In 2014, Centrul PAS a elaborat si publicat 17 de tipuri de diverse materiale (brosuri, pliante,
afise, postere, calendare). Aceste materiale au fost distribuite in timpul evenimentelor de
informare (prelegeri, discutii, mese rotunde) organizate de PNCT, Centrul PAS, cat si de
organizatiile non-guvernamentale implicate in controlul asupra TB, centrele comunitare de
sprijin pentru pacientii cu TB, create in 10 raioane ale tarii, precum si centrele de medicina de
familie, pentru a fi distribuite in randul populatiei. Materiale in limba rusa au fost transmise
pentru a fi distribuite pe teritoriul Transnistriei.

Materiale dedicate pentru populatia generala au fost cu un tiraj de 62 mii de exemplare;
pentru pacientii cu TB-3000 exemplare. In acelasi timp au fost elaborate si printate materiale
despre TB destinate persoanelor cu infectia HIV si bolnavilor SIDA -2000 exemplare si
materiale informationale despre HIV/SIDA destinate persoanelor cu TB-3000 exemplare.

Activitatea: Evenimente de advocatie despre TB la nivel local

in 2014, Centrul PAS a organizat 5 evenimente cu scop de advocatie in Chisinau si in 4
raioane ale tarii (Balti. Cahul, Calarasi, Falesti). In total au participat peste 280 de persoane -
presedinti de raioane, membri ai consiliilor raionale, primari, sefi ai diferitelor institutii
regionale, care au atributii direct sau indirect in controlul TB. Organizarea acestor evenimente
are ca scop atragerea atentiei autoritatilor locale asupra problemelor programului de control al
tuberculozei, pacientilor TB si familiilor lor, advocatia pentru alocarea de fonduri
suplimentare pentru pacienti cu TB, exprimarea suportului Programului territorial de TB prin
crearea grupurilor de lucru multidisciplinare, care ar putea contribui la implicarea societatii in
controlul tuberculozei.

Activitatea Prezentarea programelor de televiziune si de radio pentru populafie
despre TB

In 2014, Centrul PAS a finantat crearea si difuzarea a 24 de emisiuni TV si 14 de
programe radio legate de TB, fiind difuzate de 11 posturi TV si radio regionale. In plus,
Centrul PAS a finantat difuzarea a 3 clipuri audio la 12 posturi si 5 clipuri video la 16
posturi cu acoperire regionala si nationala. Pagini tematice despre TB au fost oferite de 6
ziare regionale.
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Activitatea: Colaborarea cu mass-media

In 2014 a fost organizat un curs de instruire pentru reprezentantii mass media, la care au
participat 20 de jurnalisti. Suplimentar, au fost organizate 2 intalniri de informare tematica cu
jurnalistii, In cadrul carora au fost prevazute vizite la centrele comunitare in Orhei si Rezina.
Intru stimularea implicarii jurnalistilor in diseminarea informatiei despre masurile de
prevenire, control in TB a fost organizat un concurs pentru jurnalisti, la care au participat 26
reprezentantii de la diferite agentii de mass media.

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

Suportul motivational pacientilor cu tuberculoza sensibila prevede oferirea de pachete
cu produse alimentare, rambursarea cheltuielilor de transport pentru vizitele la IMSP
pentru primirea medicamentelor-DOT, monitorizarea tratamentului si distribuirea
materialelor informative. Suportul motivational oferit in baza grantului Fondului Global
este modificat din pachete alimentare in transferuri de bani direct pe cardul personal al
pacientului din 2013, exceptie fiind pacientii din institutiile penitenciare, pacientii care
sunt asigurati cu tratament direct observat la domiciliu si boschetarii care in continuare
primesc pachete alimentare. Pachete alimentare, ca forma de suport a fost mentinuta
pentru persoanele din sistemul penitenciar si persoanele din grupurile de risk (
boschetarii ).

Conform prevederilor grantului, din sursele FG, in 2014 sunt prevazute surse pentru
acoperire a 50% de pacientii cu TB sensibila noi inregistrati in tratament in conditii de
ambulator. Pe parcursul anului 2014, AO "AFI”, in calitate de sub-recipient al Centrului
PAS, a inregistrat in programul de suport motivational sub forma de pachete alimentare
2244 de pacienti noi cu tuberculoza sensibild, beneficiari de tratament In faza de
ambulatoriu pe intreg teritoriul R. Moldova, inclusiv regiunea transnistrean din care:

In semestrul 1, 2014 au beneficiat de suport din sursele FG, in forma de bani, 991
pacienti cu TB sensibila. Nivelul de acoperire a fost de 90%.

In semestrul 2, 2014 au beneficiat de suport din sursele FG, in forma de bani, 1253
pacienti cu TB sensibild, din totalul de 1875 noi inregistrati in tratament in conditii de
ambulator. Tinta de acoperire a fost de 1105 pacientii, astfel avind o acoperire de
113,4%.

Atingerea tintei de acoperire cu suport din sursele FG in marime de 90% in semestrul
1, se explica prin faptul ca in paralel cu suportul din sursele externe, este aprobat
programul de suport cu pachete alimentare din sursele CNAM (ordinul 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
tuberculoza, caz nou si readmis, in conditii de ambulator pacientii cu TB), care este in
crestere anual, cu valoarea lunara a pachetului de 1050 lei (cca. 52 EUR) in comparatie
cu costul lunar de 20 EUR acordat din sursele FG. Astfel, suportul motivational sustinut
de FG este oferit pacientilor cu TB care nu sunt inclusi in programul de suport din
sursele CNAM, fiind respectata cerinta- de minimum 25 de vizite la institutia medicala
pentru tratamentul DOT.
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Rambursarea costurilor de transport pentru pacientii care au vizitat cabinetul medicului
ftiziopneumolog a fost asiguratd pentru 449 persoane de pe ambele maluri ale
Nistrului,pe parcursul anului 2014, din care 150 au fost din regiunea Transnistria

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

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. Activitatea este coordonata de SR AFI. Datele privind persoanele
consiliate pe parcursul trimestrului sunt verificate in cadrul vizitelor de monitorizare
ale SubRecipientului, conform metodologie de verificare elaborata. 120 de consilieri
anual sunt oferite pentru pacientii din ambulator.

Activitatea: Educarea pacientului si sesiuni de consiliere psihologica

In 2014, 15 centre de informare si educare al pacientilor de tuberculoza (TB), instituite
in cadrul spitalelor sau sectiilor de tuberculoza din tara, unde pacientii se afla la
tratament 1n faza intensiva, au acordat servicii de informare, educare, consiliere
pacientilor tinind cont de rezultatul evaluadrii riscului de pierdere din supraveghere
Aceste centre au activat in 5 sectii ale IFP "Chiril Draganiuc”, 3 sectii din Spitalul Clinic
Municipal de Tuberculoza, Chisinau, 3 sectii din Spitalul Municipal Balti, Departamentul
Tuberculoza, 2 sectii din Spitalul de Tuberculoza Vorniceni si 2 sectii din Spitalul de
Tuberculoza din or.Bender.

In decembrie 2014 a fost organizat un curs de instruire pentru personalul in consiliere
din spitalele specializate in tratamentul TB, cu scopul de a imbunatati abilitatile in
comunicare si consiliere a persoanelor cu TB; dezvolta cunostinte pe aspecte de ordin
juridic in managementul cazului cu TB.

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 sursele FG sunt prevazute surse pentru acoperirea a
85% de pacientii cu TB multidrogrezistentd, noi inregistrati in tratament in conditii de
ambulatoriu. Pe parcursul anului 2014, AO "AFI” a inregistrat 609 de pacienti noi cu
tuberculoza rezistenta la medicamente pentru suport motivational, care au primit
tratament in faza de ambulatoriu pe intreg teritoriul R. Moldova, inclusiv cei din
regiunea Transnistria. In penitenciare (nr. 16 si 13), stimulentele au fost distribuite in
fiecare zi pacientilor, sub forma de suplimente la rationul zilnic de alimente.

Costurile de transport ca rezultat al vizitei la cabinetul medicului ftiziopneumolog
pentru monitorizarea tratamentului sau pentru primirea medicamentelora fost acoperit
pentru pacienti cu tuberculoza rezistenta la medicamente.

O alta activitate spre asigurarea a continuitatii tratamentului este organizarea vizitelor
asistentilor DOT la domiciliu. Conform indicatorilor stabiliti, In 2014 au fost efectuate
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82 de vizite la domiciliu. Practic sunt vizitati pacientii care nu au posibilitatea de a se
deplasa la institutia medicala pentru primirea medicamentelor.

Ref.3.3. Fortificarea capacitatilor personalului medical din serviciul
ftiziopneumologic
Aria serviciilor oferite: Fortificarea sistemului de sanatate

Pe parcursul anului 2014, 45 medici ftiziopneumologi din cadrul institutiilor de
tratament stationar au fost instruiti in managementul cazurilor de tuberculoza TB-MDR
in conditii de stationar. In acest sens au fost organizate 2 cursuri de instruire, iunie 2014
si octombrie 2014 pentru personalul care nu a beneficiat de instruire in ultimii 1,5 ani.
In calitate de participanti au fost medici ftiziopneumologi din IFP ,,Chiril Draganiuc”, DIP,
IMSP spitalele raionale, spitalul de TB din Bender si din departamentul institutiilor
penitenciare din Transnistria.

Temele discutate la cursul cu genericul:
“Managementul cazurilor de tuberculoza rezistenta in conditii de ambulatoriu”

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

e Tratamentului pacientilor cu MDRTB in conditii de ambulator - lectii invatate in
cadrul proiectului pilot.

e Managementul MDR&XDR TB la copii In conditii de ambulator. Cazuri clinice.

e Principii de elaborare a schemelor de tratament conform cerintelor OMS.
Regimuri de tratament in dependenta de spectrul de rezistenta.

e Linezolid - medicament nou In tratamentul TB rezistente: indicatii,
contraindicatii, efecte adverse.

e Bedaquiline - recomandarile OMS pentru introducerea in practicd a
medicamentului bedaquiline.

e Managementul reactiilor adverse in contextul tratamentului cazurilor cu
MDR/XDR TB in conditii de ambulator. Tactici si masuri.

e Tratamentul MDR/XDR TB in situatii speciale. Conduita pacientilor cu co-

morbiditati in conditii de ambulator.

Managementul cazului TB/HIV/SIDA in conditii de ambulator: screening

Aspecte etice privind consilierea bolnavilor de tuberculoza.

Asistenta medicala centrata pe pacient, aderenta la tratament.

Tratamentul paliativ, ingrigirea pacientului.

Suportul social - element pentru imbunatatirea aderentei: practici internationale,

nationale.

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 tdrii

In 2014, Centrul PAS a acoperit cheltuielile aferente participarii la evenimente
internationale, dupa cum urmeaza:
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1. Atelier de lucru ,, Elaborarea planurilor nationale strategice de control in TB, 17-
26 Februarie, 2014, Devonne, Franta - 1 persoana din Ministerul Sanatatii, 1
persoana din cadrul IFP ”Chiril Draganiuc” si 1 persoana de la ONG ,,AFI,, .

2. Scoala de management in sanatate publica, USMF -1 persoand din cadrul IFP
”Chiril Draganiuc”.

3. Intrunire regionald -Mecanismul de Asistentd Tehnicd, Copenhaga, Danemarca,
01-04 Iunie, 2014-1 persoana de la ONG ,,AFI,, .

4. Training international in controlul TB, August 21-28,2014, Tartu, Estonia-1
persoana din cadrul IFP ”Chiril Draganiuc”.

5. 45 Conferinta Internationala a UNION, Octombrie 28- Noiembrie 1,2014,
Barselona, Spania, -1 persoana de la Catedra de Ftiziopneumologie a USMF
"Nicolae Testemitanu” si 1 persoana de la ONG ,,AFI,,.

6. "Congresul anual al Societatii Europene de Respirologie”, 4-10 septembrie 2014,
Viena, Austria - 1 persoana de la Catedra de Ftiziopneumologie a USMF ”Nicolae
Testemitanu”.

Activitatea: Instruiri in implementarea formelor de evidentd si raportare ale sistemul
informational
Ca rezultat al revizuirii sistemului informational In domeniul TB, pe componentele:
managementul cazului, managementul de laborator, managementul reactiilor adverse, si
la capitolul raportare, au fost organizate, In a doua jumatate a anului, 4 cursuri de
instruire pentru medicii ftiziopneumologi. Au participat in total 57 de persoane.

Activitatea: Vizite de monitorizare de catre PNCT

Pe parcursul anului 2014, echipa de monitorizare a PNCT de pe ambele maluri au
realizat 156 vizite de monitorizare. Echipa de monitorizare si evaluare a PNCT este
formata din specialisti In laborator, medici. Ariile de monitorizare sunt: organizarea
Programul de control al Tuberculozei teritorial si alocatii, sistemul informational,
managementul cazurilor de TB, managementul medicamentelor, conlucrarea cu sectorul
de medicina primara, controlul infectiei etc.

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

Intru consolidarea formulei de suport al pacientilor, Centre Comunitare, in baza
practicilor curente s-a initiat evaluarea cadrului curent din sistemul de asisteta sociala
pentru a identifica posibilitatile de completare, revizuirea, spre a crea un cadru
functional pentru persoanele vulnerabile cu TB.

O alta masura spre fortificarea serviciului de TB este ajustarea protocoalelor nationale
conform ultimelor recomandari ale OMS cu privire la diagnosticare, tratament,
prevenire.

0 componenta esentiald in sporirea aderentei la tratament este consilierea pacientilor.
Pentru a oferi servicii de consiliere de calitate, s-a inifiat elaborarea unui ghid de
consiliere pentru pacientii cu TB, dedicat personalului medical.

0 alta activitatea tine de imbunatatirea rezultatelor in controlul TB: avind in vedere
povara formelor rezistente de TB, s-a identificat ca o necesitate realizarea unui studiu
orientat spre evaluarea calitatii managementul cazurilor cu forme rezistente de TB.
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Rezultatele studiului vor fi folosite pentru luarea deciziilor in reorganizarile propuse.
Studiu a fost lansat cu implicarea consultantilor nationali si este in derulare.

Activitatea: Asistentd tehnicd in imbundtdtirea sistemului informational in TB

Tinand cont de evolutia recomandarilor OMS in domeniul TB, practicelor internationale
si necesitdtilor curente ale programului din tara, a fost contractat un specialist in
elaborarea unui modul pentru evidenta si raportarea activitatilor realizate de Comitetul
de Recrutare in tratament a pacientilor cu forme rezistente de TB din cadrul IFP. De
asemenea s-a contract specialist in evaluarea si identificarea solutiilor pentru integrarea
modului de forecasting elaborat de MSH cu sistemul national de management
informational in TB.

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

Activitatea: Fortificarea capacitdtilor personalului medical din sectorul de
medicind primard

In 2014 au fost organizate 5 cursuri de instruire pentru specialisti din sistemul de
medicinad primara, atat asistente medicale, cat si medici de familie, cu participarea a 132
participanti. Cursurile de instruire aveau ca scop de a fortifica cunostintele cu refere la
tratamentul direct observat al pacientilor cu TB, si implicarea comunitatii In suportul
pacientilor cu TB pentru personalul care a beneficiat de un astfel de curs cel putin 2 ani
in urma si pentru noul personal angajat.

Cursurile pentru medicina primara au fost organizate in colaborare cu USMF si Colegiul
de Medicina, ca o continuare a modelului de integrare a cursurilor stabilite in cadrul
grantului in programul de instruire continue al cadrelor medicale.

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

O alta masura programata in bugetul grantului orientata spre fortificarea colaborarii si
comunicarii sectorului de TB cu medicina primara, sistemul de sandtate publicg,
asistenta sociala si alti parteneri si institutii cheie, este organizarea de doua ori pe an a
conferintei regionale. In 2014 au fost organizate 2 conferinte regionale prin invitarea
specialistilor din serviciul de ftiziopneumologie, sectorul de medicina primarag,
Ministerul Sanatatii, Ministerul Muncii si Protectiei Sociale, autoritatea publica locala,
ONG, reprezentanti ai autorititii publice locale. In total au participat 355 persoane.
Temele discutate au fost:, Tuberculoza in R. Moldova: ,Noi abordari, progrese si
provocari", si , MDR TB - o ©problemda de sandtate publica
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Anexa

Lista ONG-urile care au implementat proiecte in domeniul TB in cadrul Programul de Granturi Mici in 2014:

(Societatea Moldovei
impotriva
Tuberculozei)

# | Denumirea ONG-ului | Denumirea proiectului Obiectivul proiectului Perioada  de | Localitatile acoperite
implementare | cu servicii in cadrul
a proiectului proiectelor
1 | ,Tinerii pentru | ,Activitati de prevenire, | Cresterea nivelului de identificare | 02.01.2014- Mun. Balti
Dreptul la Viata” identificare timpurie si | timpurie, referire catre diagnostic | 31.12.2014
referire pentru tratament | si mentinere in tratament a
a grupurilor de risc In | persoanelor cu TB din mediul
mun. Balti” utilizatorilor de 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| 01.03.2014- Mun. Tiraspol, or.
Sociale” psihologic pacientilor cu | morbiditatii TB 1In regiunea | 31.12.2014 Bender
TB” transnistreana, reducerea
abandonului si imbunatatirea
aderentei la tratament.
3 | Asociatia Nationala a | "Sustinerea si instruirea | Sporirea aderentei la tratamentul | 01.03.2014- Raionul Falesti
Bolnavilor de | pacientilor cu antituberculos a persoanelor cu | 31.01.2015
Tuberculoza (ANBT) | tuberculozad” TB din raionul Floresti si sporirea
din Republica | "Fata in fata” depistarii precoce a maladiei la
Moldova “SMIT” persoanele din grupul de risc.
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4 HAFIM

“Crearea accesului
persoanelor fara loc de
trai de pe teritoriul
Municipiului Chisinau la
servicii de diagnostic si
tratament TB”

Diminuarea mortalitatii si
morbiditatii TB in  randul
persoanelor fard loc permanent de
trai din municipiul Chisinau prin
implicarea comunitatii in
controlul TB

02.01.2014
31.12.2014

Mun. Chisinau

5 »Speranta Terrei”

"Sa  luptam Impreuna
impotriva Tuberculozei -

”

Sporirea aderentei la tratament a
pacientilor cu TB aflati 1in
tratament din Balti si Soldanesti;
Identificarea precoce a cazurilor
de TB in randul persoanelor fara
loc permanent de trai din
municipiul Balgi.

02.01.2014
31.12.2014

Mun. Balti

6 »Asociatia

Psihologilor Tighina”

"Fortificarea
persoanelor
comunitate in cresterea
rate de succes in
prevenirea si tratamentul
tuberculozei "

implicarii
cheie din

Sporirea ratei succesului
tratamentului antituberculos prin
implicarea resurselor si
capacitatilor locale in raionul
Causeni.

02.01.2014
31.12.2014

Raionul Causeni

Sociala
Sperantelor”

7 | "Centrul de Asistenta

Casa

"Reducerea incidentei de
TB 1In Soroca prin
implicare si informare"

Controlul raspandirii tuberculozei
in raionul Soroca prin cresterea
nivelului de informare a
cetatenilor si asigurarea
suportului divers pacientilor cu
TB pentru a spori aderenta la
tratamentul antituberculos.

02.01.2014
31.12.2014

Raionul Soroca
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INDICATORII DE PERFORMANTA Al PROGRAMULUI

La finele semestrului II al anului 2014 performanta medie a indicatorilor de proces este de 132% .

Din 10 indicatori de proces in baza carora se masoara performanta programului tintele au fost depasite pentru 8 indicatori, un indicator
a fost realizat In mod corespunzator, iar unu a fost atins in proportie de 84%. Tabelul de mai jos prezinta rezultatele atinse pentru
fiecare indicator versus tinte.

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

Numarul grantului MOL-T-PAS

Actualizarea progresului pe grant - Pericada
ctualizarea progresului pe grant - Perioada Ciclu: Semestrial  EDIaE] 11
de raportare

Actualizarea progresului rant - Peri
ctua zei ea progresului pe grant - Perioada Pata de 1-1an-2010 pata de 30-0Un-2015
acoperita inceput: final :

Actualizarea progresului pe grant - Numarul

) Rezultatele
Tintele obtinute in
Nr. Indicatori semestru ’ Comentarii
1 semestrul
18 g2
Numarul de pacienti inregistrati in Pe parcursul semestrului, 1253 pacienti cu TB
! programul DOTS care au beneficiat de 1105 1253 inregistrati in programul DOTS au primit stimulente
stimulente pentru sporirea compliantei pentru Imbunatatirea aderentei la tratament.
la tratament Indicatorul este atins in proportie de 113,%.

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

280

326

In semestrul indicat un total de 326 de pacienti MDR-TB
au primit stimulente pentru imbunatatirea respectarii
tratamentului. Indicatorul este atins.

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

55

97

Pe parcursul semestrului dat, un total de 97 de persoane
au fost instruite, dintre care: 52 de persoane din echipele
multidisciplinare din centrul comunitar; 15 persoane din
ONG-uri care activeaza in aspecte comunitare, DOT si TB
si 30 voluntari din reteaua de ONG-uri. Indicatorul este
supra indeplinit in proportie de 176,36%. Motivul
pentru variatii: o instruire aditionala pentru persoanele
din ONG-uri care activeaza in aspecte comunitare, DOT si
TB, a avut loc in noiembrie, 2014, bazat pe cererea
Platformei ONG, cu aprobarea FG. Bugetul pentru
instruirea aditionala nu a fost depasit, fiind folosite
economiile obtinute.

Rata abandonurilor cazurilor noi de TB
in cadrul centrelor comunitare

6%

2%

Numaratorul: Numarul de abandonuri printre cazurile
noi cu frotiu-pozitiv pacientii de TB pulmonara
inregistrati pentru tratament intr-un anumit an. (8)
Numitorul: Numarul pacientilor noi cu frotiu-pozitiv
pulmonare TB inregistrati pentru tratament in aceeasi
perioada specificata. (407). Datele prezentate de NTP
sunt date preliminare. Conform Regulamentului, datele
validate vor fi disponibil de NTP la urmatorul PUDR.
Rezultatul obtinut este confirmarea si consolidarea
pozitiei si colaborare cu autoritatile
locale/parteneri/Comunitate din centrele de Comunitare
in al doilea an de la data lor de deschidere.

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

331

385

Pe parcursul S8, 385 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
o0 luna (vizite la centrul de DOT de catre pacient sau vizite
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Numarul de persoane (pacienti
TB,TB/HIV si familiile lor) care au fost
instruiti de catre grupurile de la egal la
egal

200

200

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

150

162

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

25

21

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

up

95%

100%

10

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

75

80

84%

la pacient de suporterii DOT pentru consumul de
medicamente). Indicatorul este realizat in proportie de
116%. Motivul pentru variatii: AO AFI au inclus si
inregistrat toti pacientii noi de TB prevazuti in listele
centrelor comunitare.

In S8, 200 de persoane (TB/HIV pacientii si familiile lor)
au beneficiat de suport de la egal la egal. Indicatorul este
atins.

In semestrul de raportare, un total de 162 de persoane
au fost instruite, din ei: 75 reprezentanti ai autoritatilor
locale au participat la atelier de lucru in TB si TB/HIV si
87 educatori de la egal la egal instruiti sa efectueze lucrul
informational pe TB. Indicatorul este atins

In semestrul indicat in total 21 persoane din serviciu TB
au fost instruiti In managementul TB-MDR. Indicatorul
este realizat in proportie de 84%. Motivul pentru
varianta: la instruire au fost invitati 26 de persoane din
mai multe motive, cum ar fi sanatatea, nu s-au prezentat
5 persoane, desi au confirmat ca vor participa la
instruire.

In a doua jumatate a anului 2014, 12 detinuti eligibile pe
tratamentul tuberculozei au fost eliberati. Toti acestia au
fost sustinuti prin programul tratamentului TB de follow-

up.

In timpul S8, au fost instruiti un total de 80 cadre
medicale. Indicatorul este atins.
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UTILIZAREA FONDURILOR

Rata de debursare anuala de la RP este de 99,85%, tinand cont de suma bugetata 1 238 472,00 Euro versus suma faptica de 1 236
730,00 Euro. Rata cumulativa pe program de debursare de la RP este de 99,49%, avand la baza suma bugetata de 6 519 862,00 Euro si
suma faptica de 6 486 875,00. Pentru jumatatea a doua a anului 2014 au fost cheltuiti 604 296,00 Euro versus suma bugetata de 584
001,00 Euro. Diferenta reprezintd sumele angajate prin contractele semnate In prima jumatate a anului 2014. Debursarea de la FG
pentru toatad perioada de derulare a programului a fost de 6 777 482,00 Euro versus 6 519 862,00 Euro, suma care include si suma de

rezerva pentru primul trimestru al anului 2015.

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