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Suport în activitatea implementării testării INDEX 
 

INFORMAȚIA GENERALĂ 
În contextul necesității de consolidare a capacităților de coordonare a Programului național de 
prevenire și control al infecției HIV/SIDA și infecțiilor cu transmitere sexuală (PN), în 2022-2025, 
din sursele Fondului Global, este nevoie de alocarea surselor financiare în vederea fortificării 
managementului curent al PN și contribuirea asiduă la realizarea în termen a indicatorilor stabiliți. 
Numărul anual de persoane depistate cu infecția HIV cumulativ este în creștere, fapt care implică 
un efort suplimentar la integrarea datelor pe țară. Fortificarea capacităților în procesul de 
decentralizare a activităților de laborator și tratament antiretroviral al infecției cu HIV și cumularea 
datelor din Centrele regionale/ raionale de tratament antiretroviral. Planificarea financiară, 
supravegherea gestionării compartimentului financiar al PN implică activități suplimentare. 
Una din cele mai accesibile soluții identificate este contractarea unui specialist în sănătate publică, 
conform activității 2.1.5.2, din sursele grantului Fondului Global pentru anii 2024-2026.  
Începând cu anul 2018 în Republica Moldova este implementată o nouă strategie de testare și 
confirmare a diagnosticului cu infecția HIV. În perioada anilor 2018-2019 numărul persoanelor 
HIV+ depistate a fost în creștere constantă. Excepție a fost anul 2020, când numărul celor 
confirmați cu HIV s-a micșorat cu 1/3. 
 
Tab. 1 Numărul de pacienți confirmați cu infecția HIV în perioada 2007-2020 

 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 

Total 815 828 832 905 922 674 797 929 928 

 
Pe parcursul anului 2021 au fost efectuate 307.995 testări la infecția cu HIV, inclusiv 277.042 de 
testări – prin intermediul serviciului medical primar și specializat (239.549 – la inițiativa 
prestatorilor de servicii medicale în clinici și unități medicale de urgență, 30.476 teste în serviciul 
de îngrijiri medicale antenatale, 953 teste în instituțiile antituberculoză și 6.064 – în alte instituții 
medicale) și 30.953 teste în ONC-urile active în domeniu.  
În contextul sporii accesibilității la testare a grupurilor cheie (PCID, LS, BSB) și a creșterii 
accesului grupurilor cu risc sporit de infectare cu HIV la serviciile de consiliere, ONC-urile 
implicate în activitățile de prevenire HIV au oferit servicii de testare comunitară în baza testelor 
rapide pe fluid oral și sânge capilar.  
Conform rapoartelor ONC-urilor active în domeniu și statisticii administrative, pe parcursul anului 
2021 au fost testați la HIV: 

● PCID – 11.948 persoane (9.494 în 2021) din ele confirmate și luate în evidență medicală 
23 persoane (11 în 2021); 

● LS – 8.139 persoane (5.872 în 2021) din ele confirmate și luate în evidență medicală - 7 
persoană (1 în 2021); 

● BSB – 4.084 persoane (4.438 în 2021) din ele confirmate și luate în evidență medicală 17 
persoane (16 în 2021). 



 
Caracteristicile cazurilor HIV diagnosticate 
În anul 2022 au fost înregistrate 929 cazuri HIV pozitive (inclusiv 165 în teritoriile din stânga 
Nistrului), printre care 76 (56 – Dreapta Nistrului, 20 – Stânga Nistrului) sunt femei gravide statul 
HIV+ al cărora a fost stabilit la momentul luării în supraveghere medicală în calitate de gravide. 
Dezagregarea pe grupe de vârstă a cazurilor HIV+ noi: <15 ani – 12 persoane; >15 ani – 917 
persoane, numărul cumulativ de cazuri HIV înregistrate până la data de 31 decembrie 2022 
atingând valoarea de 16.106. 
 
Curba epidemică și dezagregarea după sexe a cazurilor HIV+ înregistrate 
Din 16.106 de cazuri HIV+ înregistrate cumulativ din 1987, circa 58% sunt bărbați și 42% - femei; 
ponderea  bărbaților printre cazurile noi HIV+ înregistrate în ultimii 8 ani (2014 - 2022) este în 
creștere (de la 54,15% în 2014 la 58% în 2022). 
 
FIGURA 1 NUMĂRUL CAZURILOR HIV+ PRIMAR DEPISTATE, 2008-2022, REPUBLICA MOLDOVA 

 
Vârsta la momentul stabilirii HIV+ și ponderea tinerilor printre cazurile HIV+ noi 
Vârsta medie la momentul stabilirii statutului HIV+ în perioada 2007-2022 a fost în creștere 
continuă -de la circa 31 ani în 2007 la 41 ani în anul 2022.  
Ponderea tinerilor (vârsta de 15-24 ani la momentul stabilirii statutului HIV+) în totalul cazurilor 
HIV+ diagnosticate a fost de 6,9% în 2022, manifestând o tendință de scădere. 
 
Mediul de reședință a cazurilor HIV+ înregistrate 
Printre numărul de cazuri HIV+ înregistrate circa 53,8% sunt din mediul rural, cu un procentaj mai 
mare în regiunile din Dreapta Nistrului (56,4%), comparativ cu cele din Stânga Nistrului (41,8%). 
În timp, ponderea cazurilor noi înregistrate din mediul urban este în descreștere (de la 69,2% în 
anul 2007 până la 46,2% în 2022), fiind constant mai mare în regiunile din Stânga Nistrului (Figura 
2). 
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FIGURA 4 PONDEREA CAZURILOR NOI HIV+ DIN MEDIUL URBAN, REPUBLICA MOLDOVA, 2007-
2022, % 

 
 
OBIECTIVE ȘI REZULTAT FINAL 
Obiectivul de bază al sarcinii  
Obiectivul de bază este îmbunătățirea cascadei HIV pentru îndeplinirea primului indicator „90”, 
prin instruirea lucrătorilor medicali din cadrul asistenței medicale primare și asistenței medicale 
specializate de ambulator privind testarea țintită a persoanelor vulnerabile  la infectarea  cu HIV.  
 
Obiective specifice 
Sarcinile Consultantului recrutat vor include:   

• Supervizarea respectării regulilor de testare la HIV; 
• Analiza epidemiologică a riscului de infectare cu HIV a populației deservită de instituțiile 

medicale care testează la HIV și testarea/raportarea testărilor realizate de facto; 
• Elaborarea rapoartelor în urma vizitelor de monitorizare cu concluzii și recomandări; 
• Administrarea platformei electronice ”Testrap” de monitorizare a testării HIV; 
• Monitorizarea contingentelor de testare (109.151, 109.152, 109p) pentru prevenirea 

transmiterii materno-fetale a infecției cu HIV; 
• Monitorizarea rezultatelor pozitive raportate în platforma electronică Testrap pentru 

identificarea persoanelor cu statut nedeterminat; 
• Monitorizarea testării INDEX în rândul populației; 
• Participarea la elaborarea, ajustarea cadrului normativ în domeniu: ordine, ghiduri, 

protocoale clinice, etc; 
• Vizite de monitorizare în teritoriu –sistemul medical și ONC-uri active în domeniul HIV. 
• Participă la coordonarea activităților de profilaxie în populația generală (scoli, migranți) 

campanii mass media, etc 
• Participă la activitățile de sensibilizare și campanii sociale anti-discriminare în rândul 

populației generale, cu privire la persoanele care trăiesc cu HIV (PTH);  

Rezultatul final 
Elaborarea rapoartelor semestriale și anuale privind testarea HIV utilizând platforma Testrap. 
Elaborarea rapoartelor în urma vizitelor de monitorizare cu concluzii și recomandări pentru fiecare 
instituție vizitată și prezentate către Unitatea de Coordonare a PN HIV.  
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Numărul de lucrători medicali/instituții medicale instruiți/instruite în implementarea testării Index. 
Analiza erorilor în raportarea electronică Testrap cu elaborarea recomandărilor pentru instituțiile 
implicate în testarea și raportarea HIV. 
 
CONDIȚII PENTRU CONSULTANȚĂ 
Management consultanței: Consultantul va lucra în subordinea Unității de Coordonare a 
Programului Național HIV/SIDA și ITS. 
 
PROFILUL CONSULTANTULUI 
Calificare de bază – 90 puncte 
Studii superioare în medicină, Sănătate Publică.  
Cel puțini 3 ani de experiență profesională.  
Experiență/rezidențiat în domeniul epidemiologiei. 
Cunoștințe în domeniul testării HIV. 
 
Calificări suplimentare – 10 puncte 
Cunoașterea calculatorului: MS Office. 
Buna cunoaștere a limbilor Româna și Rusă (scris și vorbit).  
Cunoașterea limbii engleze constituie un avantaj. 
Categoria de specialitate va fi un avantaj. 
 

PERIOADA CONTRACTELOR 
 
Durata estimativă a contractelor cu echipa de consultanță este de cel mult 36 luni, stabilită conform 
activității 2.1.5.2, din sursele grantului Fondului Global pentru anii 2024-2026.  
 
 
 
 
 


