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CONTEXT

Republica Moldova este o tara cu prioritate Tnalta pentru controlul tuberculozei in
cadrul Regiunea Europeana a OMS si se numara printre cele 30 de tari din lume cu o
povara mare de TB, In special formele rezistente la medicamente, subliniind importanta
TB ca principala problemi de sinitate publica. In 2022, sistemul de raportare national
a Inregistrat o crestere a cazurilor noi si recidive de TB, ajungand la 2.122 de cazuri, cu o
incidenta de 68,9 1a 100.000 de locuitori, fata de 67,1 1a 100.000 de locuitori (2.068 de
cazuri) in 2021 si 56,7 1a 100.000 (1.759 de cazuri) in 2020.

In special, sciderea semnificativa (38,7%) a cazurilor notificate intre 2019 si 2020
este atribuita impactului pandemiei COVID-19 atadt asupra detectdrii, cat si asupra
raportdrii TB. Pandemia a perturbat accesul la diagnostic si tratament din cauza
blocajelor, restrictiilor si preocuparilor legate de vizitarea institutiilor medicale. Acest
declin a dus la diagnosticari Intarziate, stadii avansate ale bolii, costuri crescute si durate
prelungite ale tratamentului, potential crescand transmiterea TB In comunitati.

Rezistenta la medicamentele anti-TB este cea mai mare provocare si principalul
obstacol pentru abordarea eficienta a epidemiei TB in Moldova. Cele mai recente date
(2019) raporteaza 27% MDR-TB la pacientii nou diagnosticati si 56% la pacientii cu TB
tratati anterior.

Epidemia de TB din Moldova este caracterizata de cele mai multe depistari la
persoane cu varsta cuprinsa intre 18-64 de ani si o notificare mai mare in grupurile de
risc specifice, inclusiv persoanele aflate in Inchisori, migranti si persoanele cu coinfectie
TB/HIV. In timp ce majoritatea cazurilor din populatia generali sunt identificate ca cazuri
de TB sensibila la medicamente, TB-MDR a crescut constant din 2005 pana in 2012, unde
pare sa se fi stabilizat, cu exceptia populatiei din penitenciare. In ciuda unei imbunatitiri
constante a situatiei epidemiologice, Moldova ramane printre cele 30 de tari cu povara
inalta de TB-MDR din lume.

Autoritatile relevante si partenerii PNRT depun eforturi considerabile pentru a
imbunatati depistarea activa a cazurilor si depistarea precoce a pacientilor cu TB, pentru
a creste randamentul investigatiilor contactilor cu TB, prin radiografie toracica mobila si
prin depistarea cazurilor de TB In comunitati, implementarea unui model eficient de
ingrijire centrat pe oameni, avand ca scop Imbunatatirea tratamentului si pentru o mai
buna acceptabilitate si conformitate cu programele de tratament preventiv al TB.

Povara prin HIV in Moldova, este de asemenea printre cele mai mari din Europa, fiind
pe locul doi dupa Ucraina. Instrumentul SPECTRUM estimeaza prevalenta HIV in
populatia generala adulta la 0,6% (0,3 la femei si 0,6 la barbati). Cel mai recent numar
estimat de PTH in Moldova este de 14.589 (SPECTRUM 2020). Conform statisticilor
nationale, din 1987 pana in prezent, pe ambele maluri ale rdului Nistru au fost
inregistrate cumulativ 13.656 persoane cu HIV, 4.437 cazuri de SIDA si 3.879 decese.
Prevalenta reajustatd pe baza noilor date despre populatie este de 310 la 100.000
(Agentia Nationala pentru Sanitate Publics, 2020). In ciuda unei scideri a diagnosticirii
cazurilor noi de HIV in perioada 2020-2021, probabil influentata de reducerea testarii in
timpul pandemiei COVID-19, 2022 a fost martorul unei cresteri semnificative. Tara a
raportat 929 cazuri nou diagnosticate, cele mai multe Inregistrate vreodatd, indicand
potentiale provocari in diagnosticarea cazurilor nedetectate de HIV.

Conform celui mai recent Raport Global de Monitorizare a SIDA (,GAM”) 2022,
epidemia HIV din Moldova continua sa fie concentrata in randul populatiilor cheie si
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vulnerabile, in principal persoanelor care se injecteaza droguri si barbatii care fac sex cu
barbati, cu o tendinta de crestere pentru BSB si in scadere - pentru utilizatorii de droguri
si lucratorii sexuali. Prevalenta HIV estimata in populatia generald conform SPECTRUM
2023 este de 0,54% (0,48% pentru malul drept si 0,89% pentru cel din stanga). Datele
disponibile sugereaza ca epidemia a trecut de la o epidemie in care cele mai mari rate de
transmitere au fost in randul persoanelor care consuma droguri la o epidemie in care
transmiterea citre partenerii sexuali a devenit principala sursi de noi infectii. In plus,
rezultatele IBBS 2022 1n randul consumatorilor de droguri neinjectabile au aratat rate de
prevalenta destul de ridicate in acest grup (7,2%), in special in rdndul femeilor,
necesitand actiuni prompte, cu interventii corespunzatoare de educare, testare,
tratament si ingrijire.

Exista o mare variatie Intre epidemia HIV pe malul drept si cel stang, cu incidenta 20
1a 100.000 de locuitori pe malul drept si47 1a 100.000 de locuitori pe malul stang in 2020.
Distributia geografica arata concentrare in zonele urbane, cele mai afectate localitati sunt
municipiile Balti (malul drept) si Tiraspol si Ribnita (malul stang) din cauza unei
concentratii mai mari de populatii cheie si partenerii sexuali ale acestora (Agentia
Nationalad pentru Sanatate Publica. Actualizare anuala a epidemiei, 2020).

Structurile de facto din Transnistria coordoneaza raspunsul local TB/HIV si transpun
prioritatile strategice aliniate la planurile strategice nationale privind tuberculoza si HIV.

In iunie 2020, mecanismul de coordonare al tirii (CNC) a aprobat Planurile strategice
nationale privind tuberculoza si HIV pentru urmatorii cinci ani (2021-2025). Noile
programe sunt aliniate la progres si lectiile Invatate din fostele programe si stabilesc
scopuri si obiective robuste si oportune care vizeaza minimizarea consecintelor
epidemiilor TB si HIV si reducerea poverii acestora in Moldova.

Alocarea 2024-2026 va fi implementata pentru a ajuta Moldova sa abordeze barierele
existente, sa sprijine atingerea tintelor stabilite si sa sustina servicii de tratament si
prevenire calitative pentru populatiile cheie afectate.

Scopul:

Scopul general al programului este de a reduce suferinta umana si povara
socioeconomica asociata cu TB si HIV/SIDA in Moldova, de a contribui la crearea unui
mediu favorabil si sisteme care sa fie centrate pe persoane, sensibile la gen si bazate pe
drepturile omului, pentru a crea un raspuns eficient si sustenabil la TB si HIV, prin (i)
extinderea accesului la servicii eficace si moderne de diagnostic, tratament si prevenire a
TB (cu accent pe PC) si (ii) reducerea decalajului in progresul catre tintele 90-90-90:
cresterea depistarii precoce a HIV, asigurarea unei extinderi rapide a TARV si
imbunatatirea calitatii ingrijirilor HIV, prin promovarea interventiilor inovatoare de
prevenire.

Obiectivele:

1. Asigurarea accesului universal la diagnosticarea si depistarea timpurie si
calitativa a tuberculozei (cu accent pe TB RR / MDR) - prin utilizarea de teste rapide de
diagnostic molecular, imbunatatirea calitatii si acoperirii cu teste de sensibilitate la
medicamente (TSM) si promovarea depistarii active a cazurilor (screening pentru TB in
grupurile cu risc crescut);



2. Imbunititirea rezultatelor tratamentului pacientilor cu DR TB prin
implementarea schemelor de tratament modificate mai scurte si extinderea abordarilor
centrate pe persoand, suportului integrat al pacientilor si activitatilor de monitorizare;

3. Reducerea transmiterii TB prin extinderea tratamentului preventiv eficient si
imbunatatirea controlului infectiei;

4. Cresterea depistarii precoce a HIV, extinderea TARV si imbunatatirea calitatii
ingrijirilor HIV prin promovarea abordarilor inovatoare de testare, asigurarea accesului
la TARV de calitate, implementarea modelelor diferentiate de tratament si Ingrijire

5. Prevenirea transmiterii HIV, prin extinderea acoperirii interventiilor inovatoare
de prevenire In randul populatiilor cheie, integrarea platformelor de servicii de sanatate
la nivel comunitar si eliminarea dihotomiei dintre prevenirea HIV si continuitatea
ingrijirilor HIV;

6. Consolidarea sistemului de sanatate;

7. Consolidarea sistemului comunitar;

8. Eliminarea barierelor legate de drepturile omului si de gen si atingerea
obiectivului zero la discriminare.

Module si interventii:

(a) Testarea diferentiata la HIV: (1) Testare la nivel comunitar pentru programele PC;
(2) Testare in institutii pentru programele PC; (3) Testare in institutii in afara PC si a
programelor pentru fete adolescente si tinere; si (4) Auto-testare In afara programele PC
si a programelor pentru fete adolescente si tinere.

(b) Diagnosticarea, tratamentul si ingrijirea DR-TB: (1) Diagnosticarea DR-TB; si (2)
Tratamentul, Ingrijirea si suportul DR-TB.

(c) Populatiile cheie vulnerabile - TB/DR-TB: Populatiile cheie vulnerabile -
populatiile mobile (migranti/refugiati/persoane stramutate interior); (2) Populatiile
cheie vulnerabile - Altele; (3) Populatiile cheie vulnerabile - Persoanele din
penitenciare/centre de detentie; si (4) Populatiile cheie vulnerabile — Persoane sarace
din mediu urban, mahalale.

(d) Pachetul de servicii de prevenire pentru BSB si partenerii lor sexuali: (1)
Programe de prezervative si lubrifianti pentru BSB; (2) Programare de profilaxie pre-
expunere (,PrEP”) pentru BSB; si (3) Servicii de sanatate sexuala si reproductiva, inclusiv
infectiile cu transmitere sexuald, hepatite, ingrijire post-violenta pentru BSB;

(e) Pachetul de prevenire pentru persoanele aflate in inchisori si alte locuri de
detentie: (1)Programe de prezervative si lubrifiantilor pentru detinuti; (2) Interventii de
reducere a riscurilor pentru consumul de droguri pentru prizonieri; si (3) Comunicarea,
informarea si crearea cererii privind prevenirea HIV pentru prizonieri;

(f) Pachetul de prevenire pentru persoanele care consuma droguri si partenerii lor
sexuali: (1) Programare de prezervative si lubrifianti pentru persoanele care consuma
droguri; (2) Comunicarea privind prevenirea HIV, informarea si crearea cererii pentru
persoanele acre consuma droguri; (3) Programe de ace si seringi pentru persoanele care
consuma droguri; (4) Terapia de substitutie cu opioide si tratamentul asistat medical a
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altor dependente de droguri pentru persoanele care consuma droguri; si (5) Servicii de
sanatate sexuala si reproductiva, inclusiv infectiile cu transmitere sexuald, hepatite,
ingrijire post-violenta pentru persoanele care consuma droguri;

(g) Pachetul de servicii pentru lucratorii sexuali, clientii lor si alti parteneri sexuali:
(1) Programe de prezervative si lubrifianti pentru lucratorii sexuali; si (2) Servicii de
sanatate sexuald si reproductivd, inclusiv infectiile cu transmitere sexuald, hepatite,
ingrijire post-violenta pentru lucratorii sexuali;

(h) Managementul programului: (1) Coordonarea si gestionarea programelor
nationale de combatere a bolilor si (2) Managementul grantului;

(i) Reducerea barierelor legate de drepturile omului in accesarea serviciilor HIV/TB:
(1) Eliminarea stigmatizarii si discriminarii in toate situatiile; (2) Asigurarea furnizarii
nediscriminatorii a asistentei medicale; (3) Cresterea accesului la justitie (HIV/TB); si (4)
Obtinerea cunostintelor juridice (,,Cunoaste-ti drepturile”) (HIV/TB);

(j) RSSH: Consolidarea sistemelor comunitare: (1) Consolidarea capacitatilor si
dezvoltarea de leadership; (2) Angajamentul comunitatii, legaturile si coordonarea; (3)
Monitorizare condusa de comunitate; si (4) Cercetare si advocacy conduse de
comunitate;

(k) RSSH: Sisteme de monitorizare si evaluare: (1) Analize, evaludri, revizuiri si
utilizarea datelor; (2) Cercetari operationale; (3) Raportarea de rutingd; si (4)
Supravegherea HIV, TB si Malariei;

(1) Diagnosticarea, tratamentul si ingrijirea TB: (1) Screeningul si diagnosticarea TB;
si (2) Tratamentul, Ingrijirea si suportul TB;

(m) Prevenirea TB/DR-TB: (1) Prevenirea si controlul infectiei; si (2) Tratamentul
preventiv; si (3) Screeningul /testarea la TB;

(n) Tratament, ingrijire si suport: (1) Tratament HIV si prestare de servicii
diferentiate - adulti (15 si peste); (2) Tratamentul HIV si prestarea serviciilor diferentiate
- copii (sub 15 ani); (3) Managementul integrat al co-infectiilor si comorbiditatilor (adulti
si copii); si (4) Monitorizarea tratamentului - Incarcatura viralda si toxicitatea
preparatelor antiretrovirale.

Grupurile tinta/Beneficiarii

Grupurile tinta/Beneficiarii componentei TB:

(a) Pacientii cu TB;

(b) Pacientii cu TB MDR;

(c) Detinutii;

(d) Migranti si persoane fara adapost;

(e) PTHIV;

(f) Lucratori medicali implicati in diagnosticarea, gestionarea cazurilor si
tratamentul TB.



Grupurile tinta/Beneficiarii componentei HIV:
(a) Pacientii HIV/SIDA;
(b) PTHIV;
(c) Persoanele cu co-infectie HIV si TB;
(d) Persoanele din detentie;
(e) Populatiile cheie.

REZULTATELE IMPLEMENTARII ACTIVITATILOR PE PARCURSUL
PERIOADEI 01 OCTOMBRIE - 31 DECEMBRIE 2024 SI ANULUI 2024

Planificarea activitatilor pe durata grantului 2024-2026 si statutul de
implementare pe parcursul anului 2024 sunt relatate in Anexa nr.1.

Descrierea procesului de implementare, a activitatilor realizate si a rezultatelor
obtinute este redata in continuare.

Modulul Pachet de prevenire pentru BSB si partenerii lor sexuali

In cadrul acestui modul, in perioada de raportare au fost initiate/realizate
urmatoarele interventii/activitati:

Interventia Programarea profilaxiei pre-expunere (PrEP) pentru BSB

In vederea realizirii activititii date, pe parcursul perioadei de raportare,
Protocolul Clinic National ” Profilaxia pre-expunere la infectia HIV” actualizat a fost
discutat si aprobat:

a) 12 noiembrie - la Sedinta Catedrei Boli Infectioase, USMF ”Nicolae
Testemitanu,,;

b) 9 decembrie 2024 - la Sedinta comisiei stiintifico-metodica de profil Medicina
Comunitara;

c) 23 decembrie 2024 -la sedinta Consiliului de Experti ai Ministerului Sanatatii.

La inceputul anului 2025, PCN va fi aprobat prin ordinul Ministerului Sanatatii si va putea
fi utilizat in practica. Varianta finala a PCN se anexeaza la prezentul raport.

Activitatea este realizata complet.

In cadrul acestei activititi, la 16 septembrie 2024, in temeiul Dispozitiei
Ministerului Sanatatii nr.394-d din 6 septembrie 2024, a fost organizat un Atelier de lucru
privind noile abordari si cerinte in implementarea serviciilor de prevenire, ingrijire si
suport pentru populatiile cheie si PTH in cadrul PN HIV si a grantului FG. In cadrul acestui
atelier, unul din subiecte a fost prezentarea si discutarea propunerilor pentru revizuirea
standardului de organizare si functionare privind HIV in populatiile cheie.



Standardul a fost actualizat pe parcursul trimestrului 4, 2024, dar nu a fost finisat
si Tnaintat spre aprobare catre Ministerul Sanatatii. Activitatea se transfera pentru
finalizare pe parcursul primului trimestru 2025.

Modulul Servicii de testare HIV diferentiata

In cadrul acestui modul, in perioada de raportare au fost initiate/realizate
urmatoarele interventii/activitati:

Interventia Testarea in unitdati pentru programele populatiilor cheie

In perioada de raportare au fost realizate lucrari de reparatie in cadrul laboratorului
clinic si microbiologic al Penitenciarului nr.16 in conformitate cu caietul de sarcini
inaintat in valoare de 533,614.30 MDL. Pe parcursul trimestrului IV, lucrarile au fost
finisate, evaluate si receptionate.

Activitatea este realizata complet.

Interventia Testarea in unitdti in afara programelor pentru populatiile cheie si
pentru adolescenti si femei tinere

Pentru realizarea acestei activitati a fost planificata procurarea seturilor de
calculator si printer pentru fiecare laborator regional de referinta HIV/ITS care a fost
creat pe parcursul anului 2024. In acest sens, a fost lansati o proceduri de achizitie
https://pas.md/ro/PAS/Tenders/Details/622 . Drept rezultat, a fost selectatd o
companie si atribuit contractul respectiv, cu valoarea de 109,125.00 MDL pentru aceasta
componenta.

R

Pentru realizarea acestei activitati, in temeiul deciziei GTL HIV din 30 octombrie
2024, au fost contractati doi consultanti (valoarea contractelor: 48,800.00 si 24,400.00
MDL, total cost). Pe parcursul trimestrului IV au fost elaborate si prezentate unele
livrabile: Ghidul National de Organizare si Implementare a Programului National de
Control al Calitatii pentru LNR HIV/ITS, cu anexele relevante (POS Pregatirea
materialului de referinta; POS Pastrarea si transportul materialului de referinta; POS
Raportarea rezultatelor controlului calitatii; POS Interpretarea rezultatelor controlului
calitatii). Activitatea va fi finalizata pe parcursul trimestrului I, 2025 si raportata
respectiv.

R

in scopul realizarii acestei activitati, in temeiul deciziei GTL HIV din 30 octombrie
2024, au fost contractati doi consultanti (valoarea contractelor 24,400.00 si 12,200.00
MDL, total cost). Activitatea va fi finalizata pe parcursul trimestrului I, 2025 si raportata
respectiv.


https://pas.md/ro/PAS/Tenders/Details/622

Totodata, in cadrul acestei activitati, pe parcursul trimestrului I, 2024 a fost
realizata evaluarea LNR HIV in conformitate cu cerintele standardului SM EN 1SO/IEC
17011:2017 de catre Centrul National de Acreditare MOLDAC (raportat in trimestrul
respectiv).

Activitatea data a fost realizata complet si raportata in trimestrul 2, 2024.

In temeiul deciziei GTL HIV din 28 august 2024, activitatea data este implementati
de catre AO Initiativa Pozitiva. Pe parcursul trimestrului [V a fost realizat:

e elaborarea machetei stickerelor cu codul QR catre informatii privind testarea si
alte servicii de prevenire;

e actualizarea structurii informationale despre institutiile medicale si ONG-uri, cu
imbunatatirea panoului de administrare pentru monitorizare mai eficienta a
chatbot @JUSTTESTMD;

e imprimarea a 5000 stickere;

e aplicarea stickerelor pe ambalajul a 5000 teste receptionate de IMSP SCBI Toma
Ciorba;

e distribuirea a 1316 teste in reteaua de farmacii ,Farmacia Familiei”;

¢ monitorizarea stocurilor de teste in farmacii.

Modulul Tratament, ingrijire si suport

In cadrul acestui modul, in perioada de raportare au fost initiate /realizate urmatoarele
interventii/activitati:

Interventia Managementul integrat al co-infectiilor si comorbiditatilor comune
(adulti si copii)

Aceasta activitate presupune motivarea asistentilor medicali comunitari pentru
promovarea si realizarea testdrii la HIV in comunitate prin procurarea seturilor de
echipament IT - un calculator si o imprimanta. Pe parcursul perioadei de raportare a fost
lansata procedura de achizitie https://pas.md/ro/PAS/Tenders/Details/622 . Drept
rezultat, a fost selectata o companie si atribuit contractul respectiv, cu valoarea de
109,125.00 MDL pentru aceasta componenta.
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In perioada 3 - 4 octombrie 2024, in temeiul Dispozitiei Ministerului Sanatatii nr.
412-d din 18 septembrie (anexatd la acest raport) a fost organizat Atelierul de lucru
pentru instruirea personalului medical din cadrul Cabinetelor regionale/raionale de
diagnostic si tratament a infectiei HIV/SIDA. La atelier au participat 50 persoane (listele
participantilor sunt anexate la acest raport).

Activitatea data implica dotarea a sase cabinete ART raionale care vor fi create pe
parcursul anului cu echipament IT - calculator cu imprimanta si echipament multimedia.
Pe parcursul perioadei de raportare a fost lansatd procedura de achizitie
https://pas.md/ro/PAS/Tenders/Details/622 . Drept rezultat, a fost selectatd o
companie si atribuit contractul respectiv, cu valoarea de 321,045.00 MDL pentru aceasta
componenta.

Modulul Reducerea barierelor legate de drepturile omului in calea serviciilor
HIV/TB

In cadrul acestui modul, in perioada de raportare au fost initiate/realizate
urmatoarele interventii/activitati:

Interventia Eliminarea stigmatizadrii si a discrimindrii in toate situatiile
Pentru realizarea Campaniilor de advocacy, urmare a deciziei GTL HIV in cadrul
sedintei din 22 ianuarie 2024, a fost contractata AO Initiativa Pozitiva, Acord de

implementare a grantului nr. 035/TB-HIV-SUBGRANT/2024 din 16 aprilie 2024,
valoarea anuala pentru aceste activitati constituind 879,471.38 lei.

In perioada de raportare au fost realizate 2 campanii.

1) Campania de promovare a profilaxiei pre expunere(PrEP) in randul
grupurilor cu risc sporit de infectare cu HIV

Campania a fost realizatd in perioada 1 iulie - 30 octombrie 2024.
Obiectivele campaniei au fost:

- promovarea educatiei sexuale si comportamentului sexual responsabil si asumat
inclusiv PrEP.

- normalizarea discutiilor despre sex& sexualitate in spatiul public si a notiunilor
de PrEP, sanatate sexuald, consimtamant, protectie si preventie (PrEP).

Sloganul Campaniei: ,,Deschide Cutia”.

Campania a avut ca public tinta primar persoanele cu varsta 18-40 ani, iar ca public tinta
secundar BSB si barbatii gay.

Activitati realizate:

1. Au fost elaborate Carduri informative (6) si diseminate pe conturile de social
media ale GDM (pagina de Facebook, Instagram). Acestea au fost elaborate intr-un stil
unic si specific campaniei si contin mesajele-cheie ale campaniei, scrise intr-un stil
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simplu, accesibil, laconic, urmate de explicatii si informatii relevante. Cardurile au avut
un succes destul de mare pe retele, mai ales cele dedicate educatiei sexuale pentru
publicul general. Unul a fost distribuit de o organizatie din Romania, Centrul FILIA, ceea
ce a adus un numar imens de afisari.

2. A fost scris un articol de tip longread, despre cum a evoluat medicina in domeniul
HIV. Acesta a fost plasat pe site-ul gdm.md, transformat in carduri pentru FB si Instagram.

3. A fost realizat un interviu cu o persoana care traieste cu HIV. Acesta a fost plasat
pe site-ul www.gdm.md, transformat In carduri pentru FB si Instagram si plasat, contra
cost, pe site-urile de stiri si paginile de Facebook ale acestora: agora.md si zdg.md.

4, A fost realizat un interviu cu sexologa Tania Caitaz, despre educatia sexuald, in
care a fost abordat si tema persoanelor queer. Acesta a fost plasat pe site-ul gdm.md,
transformat in carduri pentru FB si Instagram si plasat, contra cost, pe site-urile de stiri
si paginile de Facebook ale acestora: www.agora.md si www.zdg.md .

5. Au fost organizate 2 discoteci tematice de promovare a comportamentului sexual
protejat si a PrEP. Highlight-ul serii a fost Dragshow-ul Medeei. La evenimente au
participat in jur de150-200 persoane de fiecare data.

6. Pentru o identitate vizuala a fost elaborat designul silogoul campaniei, care au fost
imprimate si pe materiale promotionale, atat pentru staff cat si pentru concursuri.

Rezultatele campaniei:

(i) In jur de 350 participanti la discotecile tematice;

(ii) 94600 vizualizari in spatiul on-line;

(iii) 549 urmaritori noi pe Instagram;

(iv) 85 urmaritori noi pe Facebook;

(v) 2 articole postate de catre mass-media despre evenimentele campaniei.

2) Campania ,JUST TEST”, dedicata Zilei Mondiale de Lupta impotriva SIDA,
1 Decembrie

Campania s-a desfasurat in perioada 25 noiembrie - 25 decembrie cu implicarea a 38
parteneri nationali.

Scopul campaniei a fost cresterea cererii si extinderea accesului la testarea HIV, precum
si cresterea constientizarii privind sanatatea sexuald si cdile de transmitere a HIV.
Sloganul campaniei - ,Nu te lasa purtat de val!”

Campania s-a desfasurat in urmatoarele teritorii: Chisinau, Balti, Cahul, Comrat, Tiraspol,
Bender, Ribnita, Orhei, Causeni, Cantemir, Leova, Cimislia, Slobozia, Grigoriopol,
Camenca, Donduseni, Edinet, Singerei, Floresti, Drochia, Ocnita, Briceni, Soroca, [aloveni,
Cojusna, Dnestrovsk, Hincesti

Activitatile realizate in timpul campaniei:
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1. Amplasarea unui spectru larg de materiale vizuale si audiovizuale: bannere in
Chisindu, Balti si Cahul; ecrane LED in locuri aglomerate din oras si la statiile de autobuz,
videoclipuri si clipuri audio in transportul public, precum si autocolante si videoclipuri in
institutiile medicale din Chisinau. Conform datelor furnizorilor de locuri publicitare, acest
lucru a permis atingerea unui public, estimativ de 1.914.239 de persoane pe parcursul
campaniei.

2. Informarea tinerilor in institutiile de invatamant: au fost implicati peste 2300 de
tineri din diverse regiuni ale tarii, cum ar fi Comrat, Cimislia, Balti, Cantemir, Edinet,
Singerei, Ribnita, Drochia, Cahul, Donduseni, Leova, Chisinau, Orhei si Bender.

3. Evenimente in institutiile medicale si colegiile medicale: sesiuni informationale
privind prevenirea HIV, actiuni ,funda rosie” si ateliere de lucru au implicat 713 persoane
in Chisinau, Edinet, Cahul, Ribnita, Dnestrovsk, s. Bratuseni, Orhei.

4, Evenimente creative si informale: 3035 de persoane au fost implicate printr-o
serie de evenimente creative In Chisinau, Ribnita, Balti, Cahul, Bender, cum ar fi
informarea prin oferirea testelor in Cineplex Patria, jocuri intelectuale, testare mobila,
discoteci ,JUST TEST”, testare la petrecerile privind comportamentul sexual sigur,
petreceri pentru promovarea sexului sigur (Safer Sex Promotion Party), precum si Ruta
Sigurantei.

5. Alte evenimente comunitare: 1285 de persoane au fost implicate in Chisinau,
Donduseni, Ribnita, Bender si Comrat prin informare si testare in randul populatiei
generale si grupurilor vulnerabile, evenimente pentru diverse grupuri de suport, sesiuni
informative cu voluntarii, actiuni informative in parcurile oraselor Impreuna cu
voluntarii, oferind ajutor social.

6. Informare si testare In centrele pentru refugiati: un total de 104 persoane au fost
informate si testate in centrele pentru refugiati din Chisindau, Cojusna si Hincesti.

7. Sesiuni informative pentru copii si adolescenti din familii de romi: 105 copii si
tineri au fost informati si au primit sprijin In ceea ce priveste prevenirea HIV si
mentinerea sanatatii reproductive in Tiraspol.

8. Chatbot JUST TEST: a dobandit 1786 de utilizatori noi in cadrul campaniei.

9. Concert solo al ambasadoarei bunavointei Panglicii Rosii, cantareata Dara: 550 de
persoane au fost prezente la concert si au fost informate pe parcursul programului sau,
iar Dara a transmis mesaje catre publicul sdau online, care numara peste 60 de mii de
abonati. Videoclipul creat impreuna cu Dara si cu participarea persoanelor care traiesc
cu HIV a ajuns la peste 30 de mii de persoane.

Rezultatele campaniei:

(i) 9700 persoane informate direct;
(ii) 2150 teste distribuite;

(iii) 245 publicatii In retelele sociale;
(iv) 31 aparitii in presa;
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(v) 1031 materiale vizuale care au fost vizualizate estimativ de 1,914,239
persoane.

Interventia Asigurarea furnizarii nediscriminatorii de asistentd medicald

Aceasta activitate este realizata in comun cu AO "Initiativa Pozitiva”. Pe parcursul
perioadei de raportare au fost stabilite materialele care urmeaza a fi elaborate, printate
si au fost initiate pregatirile pentru lansarea procedurii de achizitie. Activitatea va fi
realizata complet pe parcursul anului 2025.

Interventia: Cresterea accesului la justitie (HIV/TB)

Aceasta activitate este implementata de catre AO Initiativa Pozitiva in temeiul
Acordului de implementare a sub-grantului si finantare a activitatilor asumate de parti
nr. 035/TB-HIV-SUBGRANT /2024 din 16 aprilie 2024, urmare a deciziei GTL HIV in
cadrul sedintei din 22 ianuarie 2024 (bugetul anual pentru aceste activitati constituie
305,597.95 MDL). Pe parcursul perioadei de raportare a fost realizat:

1)  In domeniul decriminalizdrii consumului de droguri:

a) Urmare a sesizarii depuse catre Consiliul pentru egalitate cu privire la constatarea
faptului ca aplicarea articolului 85 din Codul contraventional reprezinta o bariera
serioasa pentru accesarea serviciilor medicale de catre persoanele care consuma droguri,
se asteapta Decizia Consiliului pentru egalitate, care va fi pronuntata estimativ in luna
januarie 2025. Intre timp a fost transmisa solicitarea de organizare a unei sedinte cu IP
Serviciul National Unic pentru Apeluri de Urgenta 112.

b) A fostinaintata solicitarea de modificare a art.2641 din Codul Penal, Regulamentul
privind modul de testare alcooloscopica, de testare antidrog si examinare medicala
pentru stabilirea starii de ebrietate si naturii ei aprobat prin Hotararea Guvernului nr.
296 din 16.04.2009. La moment se asteapta organizarea unei sedinte cu participarea
reprezentantilor Ministerului Sanatatii, Ministerului Justitiei, Ministerului Afacerilor
Interne, Procuraturii Generale si ONG_urilor din domeniul HIV.

2) In domeniul decriminalizdrii transmiterii HIV:

In prezent, se asteaptd convocarea unei reuniuni a grupului de lucru, care include si
reprezentanti ai Ministerului Sanatatii, format la data de 06.02.2024, pentru a discuta
modificarea acestei legi. Data exactd a reuniunii urmeaza a fi comunicata de catre
Ministerul Sinatitii. Intre timp a fost elaborati o analiza privind propunerea de abrogare
a Legii 23/2007 cu privire la profilaxia infectiei HIV/SIDA. In contextul abrogarii art. 212
si modificare articolelor 165,171,172 si 206 din Codul penal al RM a avut loc intalnire cu
reprezentatii Ministerului Justitiei dupa care a fost elaborat si expediat Proiectul Legii si
Nota informativa. Totodata s-a decis asupra argumentarii elaborarea modificarilor si
completarilor necesare in Hotararea Guvernului nr. 534 din 26.07.2023 privind
aprobarea Regulamentului pentru aprecierea medico-legala a gravitatii vatamarii
integritatii corporale sau sanatatii in contextul determinadrii infectarii intentionate cu
virusul HIV.
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3) Gestionarea a 5 cazuri strategice in diferite instante care servesc temei de
argumentare pentru anumite initiative legislative. Cazurile strategice initiate se refera la
discriminarea in baza statutului HIV+ prin refuzul de angajare (cazul este activ);
discriminare prin incadlcarea dreptului la sdanatate pe baza consumului unei doze
necunoscute de substanta psihotropa (cazul finalizat urmare a constatarii ca petitionarul
a furnizat date eronate avocatului); discriminare pe baza statutului HIV prin retragerea
drepturilor parintesti (cauza continuad); Incalcarea dreptului la viata privata prin
divulgarea informatiilor confidentiale, inclusiv despre statutul HIV prin intermediul
mass-media (cazul este Inchis cu recunoasterea divulgarii ilegale a statutului HIV);
discriminare pe baza statutului HIV prin refuzul de a stabili drepturile parintesti (cazul
este Inchis cu stabilirea paternitatii). Dintre aceste cazuri trei sunt deja inchise, iar doua
raman in proces.

4) In domeniul protectiei datelor cu caracter personal in sistemul informatic

medical

In contextul integrarii sistemelor medicale dintre IMSP Spitalul Clinic de Boli
Infectioase ,Toma Ciorba” si Spitalul de Dermatologie si Boli Infectioase, pentru
discutarea subiectului dat au fost organizate sedinte a grupului de experti care au realizat
o analiza privind pastrarea confidentialitatii datelor cu caracter personal a persoanelor
cu HIV in urma fuziunii celor doua spital. A fost transmisa o solicitare In adresa IMSP SCBI
,Toma Ciorba” pentru discutarea subiectului si analizarea situatiei din punct de vedere

juridic.

Aceasta activitate este implementata de catre Uniunea pentru Echitate si Sanatate
in temeiul Acordului de implementare a sub-grantului si finantare a activitatilor asumate
de parti nr. 030/TB-HIV-SUBGRANT/2024 din 20 februarie 2024 (bugetul anual
constituie 2,517,295.57 MDL), urmare a deciziei GTL HIV in cadrul sedintei din 22
ianuarie 2024.

Pe parcursul perioadei de raportare au fost realizate urmatoarele subactivitati:

1. Oferirea asistentei juridice primare de catre echipa parajuristilor
specializati activi pe parcursul perioadei de raportare, dupa cum urmeaza:
a) 1976 consultatii individuale pentru 1976 persoane din grupurile cheie ( PTHIV,
PCD, lucrator/ lucratoare sexuald, BSB, persoane transgen, migrant/a, persoane
in/din detentie, persoane afectate de TB).

Cele mai frecvente si relevante probleme pentru care au fost oferite consultantii sunt:
protectia sociala si ocrotirea sanatatii informarea privind sistemul sanatatii - apararea
drepturilor pacientilor, ajutoare si alocatii de stat, drepturile si obligatiile pacientilor etc),
dreptul civil (contracte, dreptul de proprietate, succesiunea, protectia consumatorului,
obligatiile etc). In perioada de raportare in activitatea de oferire a serviciilor de asistenta
juridica primara au fost implicati 29 parajuristi specializati care activeaza in urmatoarele
locatii: mun. Balti, mun. Chisindau, mun. Soroca si mun. Cahul, dar parajuristii au oferit
consultatii si persoanelor din localitati Invecinate.

15



2. 76 sedinte de consiliere si mediere a conflictelor cu participarea a 2247
beneficiari. Cele mai frecvente cauze a necesitatii medierii au fost: medieri in contextul
oferirii programului de terapie cu agonisti opioizi, oferirea necorespunzatoare a
serviciilor medicale, relatii de vecinatate si familie.

3. Organizarea a 79 lectii publice pe diverse tematici ce tin de competenta
profesionala a parajuristului pentru comunitatile afectate la care au participat 971
persoane. Categoriile de subiecte cel mai des solicitate pentru lectii publice sunt:
parajuristii si asistenta juridica garantata de stat, drepturile omului diverse.

4, Referirea a 56 persoane catre Oficiul Teritorial CNA]JGS pentru asistenta
juridica calificata garantata de stat. Subiectele pentru redirectionare au fost: dreptul civil
(dreptul la proprietate, contracte, succesiunea, obligatiile), dreptul familiei (incetarea
casdtoriei, drepturile parintesti, obligatia de Intretinere a membrilor familie,
concubinajul, atestarea si contestarea provenientei copilului), protectia muncii, accesul
la justitie si organele de drept, drept constitutional, drept penal, incalcari ale drepturilor
omului.

5. Redirectionarea a 310 beneficiari catre institutiile publice sau private,
asistenta In intocmirea cererilor, a demersurilor si altor documente: centrele sociale si
oficiile de asistenta sociala, diverse institutii medicale publice, asistenta juridica
calificata, in contextul asigurarii dreptului la munca, asigurarii sigurantei si protectiei
sociale, sectia de politie, centrele multifunctionale etc.

6. Realizarea a 65 actiuni de mobilizare a membrilor comunitatii pentru
desfasurarea actiunilor de interes comun, la care au participat 355 persoane: evenimente
pentru reprezentarea intereselor persoanelor cu TB, participarea la diverse mese
rotunde ale APL; activitati de salubrizare pe langa institutii medicale etc .

7. Documentarea incalcarilor drepturilor omului in sistemul REACT de catre
parajuristi impreuna cu angajatii organizatiilor non-guvernamentale care furnizeaza
servicii de reducere a riscurilor si cu membrii comunitatilor afectate de HIV/TB care au
contact direct cu populatiile-cheie. Reactorii contribuie activ la crearea unui registru
precis, esential pentru interventii eficiente si promovarea drepturilor persoanelor
vulnerabile. Domeniul de actiune al REACT cuprinde urmatoarele aspecte:

a. Documentarea incalcarilor drepturilor omului a persoanelor din grupurile cu risc
sporit de infectare HIV/Hepatite virale/TB;

b. Oferirea de asistenta si sprijin individual clientilor afectati de astfel de Incalcari;

c. Asistarea pentru inlaturarea barierelor in accesarea serviciilor psihosociale,
medicale, juridice si alte tipuri de suport, fie direct, fie prin trimiterea catre
organizatii partenere;

d. Analizarea cazurilor inregistrate pentru a identifica legaturi intre incalcarile
drepturilor si accesul la servicii specifice in domeniul HIV si sanatate;

e. Utilizarea datelor colectate pentru a planifica si implementa interventii in
domeniul drepturilor omului, prevenind incalcarile viitoare;

f. Folosirea sistemului ca sursa de dovezi in dezvoltarea programelor, politicilor si
initiativelor de advocacy privind HIV la nivel regional si national.

La moment in sistem sunt fixati 19 reactori (7 femei si 12 barbati), care activeaza in 6
orase ale Republicii Moldova, inclusiv din regiunea transnistreana: Balti, Chisindau, Cahul,
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Comrat, Tiraspol, Bender. La moment sistemul REAct inregistreaza 178 cazuri
solutionate pozitiv, 10 cazuri - solutionate partial, iar 44 cazuri sunt in proces de
solutionare. Sunt totusi si cazuri care nu sunt rezolvate - 65 cazuri, cauza fiind divers3,
dar de cele mai dese ori tine de lipsa dorintei beneficiarului pentru a solutiona cazul (39
cazuri).
Cele mai multe cazuri de Incalcare a drepturilor sunt Inregistrate In grupurile de risc:

- Persoane care traiesc cu HIV (PLHIV): 127

- Persoane care consuma droguri (PUD): 98

- Lucratori sexuali (LS): 55

- Comunitatea LGBTQI+: 51

- Fosti detinuti: 23
Principalii autori ai incalcarilor fiind:

- Sectorul medical: 129 cazuri

- Persoane fizice: 85

- Alte categorii: 58

- Organe de aplicare a legii: 31

- Autoritati locale si servicii publice: 17

- Sectorul educational: 4

- Personalul din penitenciare: 2

Aceasta activitate, in temeiul deciziei membrilor Platformei TB in cadrul sedintei
din 9 ianuarie 2024, pe malul drept este implementati de citre AO SMIT In acest sens a
fost semnat Acordul de implementare a sub-grantului si finantare a activitatilor asumate
nr. 031/TB-HIV-SUBGRANT /2024 din 20 februarie 2024 , in valoare pentru activitatea
data de 29,598.00 MDL.

Pentru realizarea acestei activitati pe malul stang, a fost selectata AO Programe
Medico-Sociale in temeiul deciziei Platformei TB in cadrul sedintei din 1 martie 2024. In
acest sens a fost semnat Acordul de implementare a sub-grantului si finantare a
activitatilor asumate nr. 042/TB-HIV-SUBGRANT/2024 din 28 februarie 2024 , in
valoare pentru activitatea data de 14,149.00 MDL.

Pe parcursul perioadei de raportare, pe malul drept, 16 persoane care primeau
tratament pentru TB in cadrul IMSP Spitalul Clinic Municipal Balti, departamentul de
ftiziopneumologie au fost informate cu privire la drepturile omului in contextul TB.
Beneficiarii au primit inclusiv pachete informationale si pachete motivationale, au fost
informati despre serviciile de care pot beneficia pe parcursul tratamentului
antituberculos, inclusiv dupa externarea din spital.

Pe malul stang, in perioada de raportare a fost organizata o sesiune de informare
cu tema «/luarnos Tyb6epkyse3. YuuMmcsa KUATb fasblie!», care a avut loc in cadrul
Spitalului Republican de Tuberculoza din Bender cu 25 pacienti, care se aflau pentru
tratament in sectiile de tuberculoza. Au fost discutate subiecte referitor la importanta
tratamentului neintrerupt, serviciile disponibile si drepturile pacientilor, stadiile de
acceptare ale diagnosticului. In cadrul sesiunilor de informare au fost organizate inclusiv
jocuri interactive pentru consolidarea cunostintelor despre tratamentul tuberculozei si
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drepturile omului. La finalul fiecarei sesiuni participantii au primit materiale
informationale si pachete motivationale.

Modulul Diagnosticul, tratamentul si ingrijirea TB

In cadrul acestui modul, in perioada de raportare au fost initiate/realizate
urmatoarele interventii/activitati:

Interventia Screening si diagnostic TB

In perioada de raportare, Raportul privind evaluarea retelei de diagnosticare a TB
in Republica Moldova a fost finalizat si remis catre PNRT (anexat la prezentul raport).

Interventia Tratament, ingrijire si suport TB

Aceasta activitate este implementata pe parcursul anului 2024 cu implicarea a patru
entitati:

. Pe malul drept

1. AO AFI], contract 032/TB-HIV-SUBGRANT/2024 din 21 februarie 2024
(375,116.70 MDL pentru aceasta activitate),

2. PNRT, nemijlocit, un consultant, contract # 050/TB-HIV-CONS/2024 din 21
martie 2024, cu valoarea neta lunara de 4,684.44 MDL.

. Pe malul stang

1. AO "Programe medico-sociale”, contract Nr. 042/TB-HIV-SUBGRANT/2024 din
28 februarie 2024 (196,550.99 MDL pentru aceasta activitate),

2. Spitalul de tuberculoza din or. Bender (continuitate a activitatii din grantul 2021-
2023), contract nr. 034/TB-HIV-SUBGRANT/2024 din 21 februarie 2024
(67,469.16 pentru aceastad activitate).

In perioada de raportare au fost inregistrate urmatoarele rezultate:

1. Pe malul drept:

1) Au fostinrolati 57 pacienti in VST, toti au fost instruiti de catre AO AFI. La fel, au
fost sustinuti in tratament timp de doua luni de la inrolare 65 pacienti inrolati pe
parcursul anului 2024, dintre care 37 au inregistrat rata de aderenta mai mult de 90%.

2) Acoperirea cheltuielilor pentru internet mobil pacientilor aflati in tratament care
utilizeaza aplicatia mobila "I LIKE VST” si personalului medical respectiv.

3) Asigurarea functionalitatii serviciului GSuite pentru utilizarea adreselor de email
aferente I LIKE VST.

4) La 30 decembrie 2024 a fost organizata o sedinta de lucru cu participarea
reprezentantilor PNRT, Centrului PAS si AO AFI, in cadrul careia s-a discutat preluarea in
totalitate a activitatilor aferente VST de catre DC PNRT si au fost agreate aspectele de
transmitere. Incepand cu ianuarie 2025, aceasti activitate va fi gestionati integral de DC
PNRT.
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2.  Pemalul stang:

1) Au fost inrolati 6 pacienti In VST, toti au fost instruiti de catre AO "Programe
medico-sociale”. La fel, au fost sustinuti in tratament timp de doua luni de la Inrolare 7
pacienti inrolati pe parcursul anului 2024, dintre care 5 au inregistrat rata de aderenta
mai mult de 90%.

2) Acoperirea cheltuielilor pentru internet mobil pacientilor aflati In tratament care

utilizeaza aplicatia mobila "I LIKE VST” si personalului medical respectiv.

Pe parcursul anului 2024:

1. Pe malul drept: au fost inrolati 214 pacienti in VST, 211 au fost instruiti de catre
AO AF]I, iar 3 au fost inrolati de lucratorii medicali fara implicarea AO AFI. La fel,
au fost sustinuti in tratament timp de doua luni de la inrolare 226 pacienti inrolati
pe parcursul anului 2024 si 2023, dintre care 155 au inregistrat rata de aderenta
mai mult de 90%.

2. Pe malul stang: Au fost Inrolati 46 pacienti in VST, toti au fost instruiti de catre
AO "Programe medico-sociale”. La fel, au fost sustinuti in tratament timp de doua
luni de la inrolare 42 pacienti inrolati pe parcursul anului 2024, dintre care 32 au
inregistrat rata de aderenta mai mult de 90%.

Modulul Diagnosticul, tratamentul si ingrijirea aferente tuberculozei rezistente la
medicamente (DR)

In cadrul acestui modul, in perioada de raportare au fost initiate/realizate
urmatoarele interventii/activitati:

Interventia Tratament, ingrijire si suport DR-TB

Aceasta activitate este implementata de Spitalul de tuberculoza din Bender in
calitate de institutie coordonatoare a programului TB teritorial. In acest sens, a fost
semnat contractul nr. 034/TB-HIV-SUBGRANT /2024 din 21 februarie 2024, in valoare
de 2,391,025.66 lei pentru aceasta activitate.

Pe parcursul perioadei de raportare:

1) s-au aflat in tratament ambulator 137 pacienti cu TB (70 cu TB DS si 67 cu TB
DR);

2) au fost aderenti la tratament toate lunile de raportare 119 pacienti ( 64 cu TB
DS si 55 cu TB DR);

3) aufinisat tratamentul 63 pacienti ( 33 cu TB DS si 30 cu TB DR);

4) au decedat 4 pacienti cu TB DR - 2 din cauze aferente tuberculozei, 2 din alte
motive decat tuberculoza.

5) au initiat tratament ambulator (sau au trecut din tratament in conditii de
stationar in ambulator) 45 pacienti (31 cu TB DS si 14 cu TB DR).

Numarul pacientilor care au beneficiat de stimulente financiare in perioada ianuarie -
decembrie 2024 este redat in tabelul de mai jos:

Tabelul 1. Numar pacienti care au fost beneficiat de stimulente financiare in
perioada ianuarie-decembrie 2024
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Categorie 01 02 03 04 05 06 07 08 09 10 11
beneficiari/

Luna

Beneficiari 80 83 84 91 75 65 62 59 52 43 40
cu TB DS

Beneficiari 73 77 75 70 72 70 71 69 55 46 39
cu TB DR

Total 153 160 159 | 161 | 147 | 135 | 133 128 107 89 79

Modulul Prevenirea TB/DR-TB

In cadrul acestui modul, in perioada de raportare au fost initiate/realizate
urmatoarele interventii/activitati:

Interventia Prevenirea si controlul infectiilor

In cadrul acestei activititi, pe parcursul perioadei de raportare a fost realizat:

1) In perioada 26 noiembrie - 1 decembrie a avut loc Campania ,Respird sdndtate,
opreste tuberculoza”. Aceasta a fost organizata de Centrul PAS impreuna cu
Programul National de Raspuns la Tuberculoza. Medici ftiziopneumologi, membri
ai organizatiilor regionale implicate In screeningul, depistarea si tratamentul
tuberculozei organizeaza discutii cu cetatenii in cele mai aglomerate locuri din
orasele Republicii Moldova. Astfel au avut loc cinci evenimente in cinci orase ale
Republicii Moldova:

a) 26 noiembrie. Causeni. Vera Ciuchitu, presedinta Asociatia Psihologilor
Tighina, si Ungureanu Inga, medic ftiziopneumolog, le-au vorbit ordsenilor
despre situatia epidemiologica din raion, simptomele si tratamentul
tuberculozei.
https: //www.facebook.com/CentrulPAS /posts/587743007166936?ref=emb
ed post

b) 27 noiembrie. Straseni. Medicul Gheorghe Damaschin le-a explicat orasenilor
ce este tuberculoza, care sunt simptomele si ce metode de tratamentul exista
astazi. Totodata, Ina Pusoi, coordonatoare AFI: Act For Involvement, le-a vorbit
celor prezenti despre cum poare fi depistata tuberculoza la timp si de ce ajutor
beneficiazd persoanele cu tuberculoza pe durata tratamentului.
https: //www.facebook.com/CentrulPAS /posts/588423933765510?ref=emb
ed post

c) 28 noiembrie. Nisporeni. Medicul Nina lonita si psihologul Anastasia Ursu
Postolache de la IMSP Spitalul Raional Nisporeni au vorbit despre depistarea
si tratamentul tuberculozei, dar si sustinerea de care au nevoie persoanele

bolnave din partea familiei si a comunitatii.
https://www.facebook.com/CentrulPAS /posts/589065083701395?ref=emb
ed post
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d)

e)

28 noiembrie. Stefan Vodd. Parascovia Boian, ftiziopneumolog, si Tatiana
Nicolenco, sef adjunct la Centrul de Sanatate din raion, le-au vorbit
comerciantilor si vizitatorilor pietei din localitate despre tuberculoza,
depistarea si tratamentul acestei maladii. Cele mai multe Intrebari au fost
despre fortificarea organismului pentru a face fata infectiei, precum si despre

simptomele bolii la diferite etape de dezvoltare.
https://www.facebook.com/CentrulPAS /posts/589742123633691?ref=emb
ed post

1 decembrie. Hancesti. Medicul ftiziopneumolog Mihai Cocervei, si Tatiana
Boboc, reprezentanta regionala Asociatia Psihologilor Tighina, i-au informat
pe cei interesati despre situatia epidemiologica din raion, asistenta medicala
acordata persoanelor bolnave si adresele unde se pot adresa pentru
examinarile la tuberculoza.
https://www.facebook.com/CentrulPAS /posts/591664810108089?ref=emb

ed post

2) Prezentate mai multe activitati legate de controlul si prevenirea tuberculozei:
Printre acestea:

a)

b)

d)

Republica Moldova si-a prezentat experienta In raspunsul la tuberculoza la
conferinta de la Istanbul a Stop TB Partnership unde s-a discutat rolul
parteneriatelor intre organizatiile locale si programele nationale in realizarea
obiectivelor  strategiei  privind  tuberculoza la  nivel  global.
https://www.facebook.com/CentrulPAS/posts/555394200401817?ref=emb

ed post

Centrul PAS a facut un apel catre Consiliul de administratie si Secretariatul The
Global Fund sa distribuie echitabil fondurile rezervate combaterii SIDA,
Tuberculozei si Malariei si sa accepte o crestere a finantarii raspunsului la
tuberculoza. https://pas.md/ro/PAS/News/Details /246

Mai multe organizatii ale societatii civile din Republica Moldova au participat
la The Union World Conference on Lung Health din Indonezia. In perioada 12-
16 noiembrie in Bali au loc discutii si prezentari pe marginea raspunsului la
tuberculoza la nivel mondial prin prezentarea experientelor din diferite tari.
https: //www.facebook.com/CentrulPAS /posts/579532917987945?ref=emb
ed post

Reprezentanti ai comunitatilor TB si ai organizatiilor societatii civile din
Europa de Est si Asia Centrald implicati in raspunsul la tuberculoza au facut
schimb de experiente la Chisindu pentru o mai buna organizare a cercetarii in
domeniul tuberculozei.
https://pas.md/ro/PAS/News/Details/247?fbclid=IwY2xjawH-
2kdleHRuAZ2FIbQIxMQABHSpE8WgUNPem-
syVhNUWTSuPVwldWkaU2nUTh9 XZa3gqwduu20OND9t86AA aem KyOjhfy0
krs1rpSwQzXwBg.
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Modulul RSSH: Consolidarea sistemelor comunitare

In cadrul acestui modul, in perioada de raportare au fost initiate/realizate
urmatoarele interventii/activitati:

Interventia Monitorizarea condusad de comunitate

Aceasta activitate este compusa din doua componente:

1) Actualizarea modului CLM - in perioada de raportare a fost contractata
compania dezvoltatoare (suma contractului 20,560.00 EUR) pentru
functionalitatile aditionale solicitate de catre ONG-uri, In limita bugetului
disponibil. Lucrarile sunt realizate pe parcursul trimestrului 4, 2024 si
trimestrul 1, 2025.

2) Monitorizarea condusa de comunitate - este implementata nemijlocit de catre
AO AFI in temeiul deciziei GTL TB, avand drept sarcina gestionarea modulului
CLM din aplicatia I LIKE VST si a echipei de raspuns pentru monitorizarea
condusi de comunitate. in acest sens a fost semnat acordul de grant Nr.
032/TB-HIV-SUBGRANT/2024 din 21 februarie 2024 (120,193.95 MDL
pentru aceasta activitate).

Pentru realizarea componentei nemijlocite de monitorizare condusa de
comunitate, in temeiul deciziei Platformei organizatiilor active In domeniul TB din 12
februarie 2024, au fost contractate mai multe organizatii ale societatii civile, dupa cum
urmeaza:

e AO AFI, acord de grant Nr. 032/TB-HIV-SUBGRANT/2024 (172,975.00 MDL
pentru aceasta activitate),

e AO “Asociatia Psihologilor Tighina”, acord de grant Nr. 028/TB-HIV-
SUBGRANT/2024 (46,750.00 MDL pentru aceasta activitate),

e AO Centrul de Asistenta Sociala "Casa Sperantelor”, acord de grant Nr. 027 /TB-
HIV-SUBGRANT /2024 (46,750.00 MDL pentru aceasta activitate),

e AO SMIT, acord de grant Nr. 031/TB-HIV-SUBGRANT/2024, (122,125.00 MDL
pentru aceasta activitate),

e AO "Speranta Terrei”, acord de grant Nr. 029/TB-HIV-SUBGRANT/2024,
(88,825.00 MDL pentru aceasta activitate),

e UES, acord de grant Nr. 030/TB-HIV-SUBGRANT /2024, (23,375.00 MDL pentru
aceasta activitate).

In perioada de raportare a fost realizat:

1) In cadrul activititii de gestionare a in-boxului si referirea cazurilor citre
echipa de raspuns, AO AFI a validat 11 bariere raportate si le-a redirectionat spre
solutionare echipelor de raspuns din cadrul ONG-urilor responsabile, inclusiv doua au
fost solutionate.

2) Au fost inregistrati 80 utilizatori noi.

Pe parcursul anului 2024 a fost realizat:
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1) In cadrul activitatii de gestionare a in-boxului si referirea cazurilor citre
echipa de raspuns, AO AFI a validat 46 bariere raportate si le-a redirectionat spre
solutionare echipelor de raspuns din cadrul ONG-urilor responsabile, 27 dintre acestea
au fost preluate In lucru. Doua au fost solutionate pe parcursul anului, iar 25 sunt in curs
de solutionare.

2) Au fost inregistrati 242 utilizatori noi.

Interventia Implicarea comunitatii, conexiuni si coordonare

In perioada de raportare, in cadrul acestei activitati a fost realizat:

(i) Grupul de experti a urmarit fiecare etapa a procesului de procurare a
medicamentelor pentru TARV si TSAO precum si procesul de achizitie pentru
sistemele de testare. S-a constat ca procesele de achizitie au fost suspendate
din cauza contestatiei asupra procesului de licitatie de catre un operator
economic;

(i) In procesul de achizitie a medicamentelor ARV si TSAO a fost anuntatd o
reluare a licitatiei pentru pozitiile pentru care nu au fost depuse oferte sau
ofertele nu au corespuns specificatiilor tehnice. La reluarea licitatiei au fost
luate in considerare recomandarile Grupului de Experti, menite sa asigure
finalizarea cu succes si in termen a procesului de licitatie.

(ii) Procesul de achizitie a sistemelor de testare se afla In acest moment la etapa
de finalizare cu succes. Expertul din grup a participat la intalnirile dedicate
acestui proces si a monitorizat desfasurarea licitatiei. Nu au fost identificate
zone problematice sau motive care sa necesite interventii.

(ili)  In perioada 12-30 decembrie au fost realizate 16 vizite in cadrul Centrelor de
ARV si 10 site-uri TSAO cu scop de monitorizare a disponibilitatii
medicamentelor si dispozitivelor medicale la locul prestarii serviciilor.
Chestionarele completate in timpul vizitelor au fost prelucrate si analizate cu
elaborarea raportului cu concluzii.

(iv) Pedatade 26.12.2024 a fost organizata o sesiune de instruire si consolidare a
capacitatilor pentru 5 reprezentanti ai comunitatii implicati in procesul de
achizitie a medicamentelor.

(v) In zilele de 26 si 27 decembrie 2024, rezultatele activititii de monitorizare a
achizitiilor de medicamente si dispozitive medicale in cadrul Programului
National HIV/SIDA siITS pentru 2025, au fost prezentate in cadrul Comitetului
KAP si grupului tehnic de lucru a CCM.

In perioada de raportare au fost realizate urmatoarele activitati:

(i) Comunitatea PCD (persoanelor consumatori de droguri) a fost actualizata (au
fost implicati 38 de membri), a fost elaborat de un plan de dezvoltare si
prioritati de advocacy, au fost organizate intalniri regulate si create canale de
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(i)

comunicare functionale. A fost creat un grup de experti format din 4 membri,
care reprezintd interesele Comunitatii PCD.

A fost elaborata o lista de recomandari si o argumentare pentru modificarea
protocolului de tratament TSAO. Recomandarile din partea comunitatii au fost
agreate cu platforma HUB si Comitetul grupurilor cheie vulnerabile (KAP).
Urmatorul pas consta in aprobarea listei de modificari cu reprezentantii
Dispensarul Narcologic Republican, initierea procesului de revizuire a
Protocolului si elaborarea unui Ghid pentru aplicarea acestuia in cadrul grup
tehnic de lucru in cadrul CCM.

(iii) Recomandarile din partea comunitatilor au fost incluse in draftul

(iv)

Protocolului pentru PrEP in cadrul procesului de revizuire a acestuia.
Urmatorul pas planificat este monitorizarea includerii tuturor recomandarilor
in textul final al Protocolului.

Ca rezultat al interventiilor de advocacy si al mobilizarii Comunitatii PCD,
cu sprijinul partenerilor, a fost eliminata o bariera de infrastructura la site-ul
TSAO de pe strada Grenoble 147, care limita accesul pacientilor la un complex
de servicii si le incdlca drepturile (a) Obtinerea unui acord verbal cu
conducerea DNR pentru alocarea unui spatiu b) Semnarea unui Memorandum
de Parteneriat cu DNR c) Mobilizarea a 39 de membri ai Comunitatii PCD si
clienti ai site-ului pentru colectarea de resurse financiare si umane necesare
pentru lucrarilor de reparatie d) Organizarea si desfasurarea lucrarilor de
reparatie) Pregatirea pentru ceremonia de deschidere a site-ului).

In perioada de raportare a fost realizat:

() Metodologia CLM si instrumentele de colectare a datelor au fost discutat
si aprobate de Comitetul KAP cat si cu comunitatea;
(i) Au fost colectate datele de la 303 detinuti din 7 institutii penitenciare si

52 chestionare au fost completate in sectorul civil de la fosti detinuti (care
s-au eliberat din detentie In ultimii 2 ani).

(ii)  Datele colectate au fost analizate si formulate concluzii si recomandari

alaturi de partenerii de realizare de la HAC si EMRHP care au elaborat s
un raport analitic.

(iii)  Concluziile si recomandarile preliminare au fost prezentate si discutate

cu: Comitetul KAP, Agentia Penitenciarelor si Grupul tehnic de lucru in
cadrul CCM.

(iv) Pentru procurarea terminalelor IT in penitenciare au fost elaborate si

aprobate specificatiile tehnice pentru dezvoltatorii de software care au
fost incluse in planul de achizitie spre aprobare de catre Agentia de
Guvernare Electronica.

Pe parcursul perioadei de raportare, in cadrul acestei activitati a fost realizat:

» Elaborarea proiectului de indicatori pentru stimularea beneficiarilor sa participe.
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» Elaborarea planul de implementare a pilotarii recompensei care va fi realizat in
2025.

Interventia Implicarea comunitatii, conexiuni si coordonare

Aceasta activitate este transferata pentru 2025.

Aceasta activitate este implementata de catre doua ONG-uri - AO SMIT (decizia
GTL nr. 1/2024) pe malul drept - acord de grant Nr. 031/TB-HIV-SUBGRANT /2024,
(499,170.56 MDL pentru aceasta activitate) si PN "Programe medico-sociale” pe malul
stang (Decizia Platformei TB din 01 martie 2024) - acord de grant Nr. 042/TB-HIV-
SUBGRANT /2024 (238,768.39 MDL pentru aceasta activitate).

Pe parcursul perioadei de raportare au fost realizate urmatoarele subactivitati:
Pe malul drept:

Au fost realizate 2 mese rotunde la nivel local, cu participarea APL, AMP, ANSP, AMSA,
PNRT, CNAM, AS, ONC privind implicarea comunitatii, crearea unui sistem interconectat
si coordonat de programe si servicii bazate pe comunitate si conduse de comunitate
printr-o abordare multisectoriald, in urmatoarele teritorii:

(i) 11 octombrie 2024, Soroca, 20 participanti,
(i) 25 octombrie 2024, Donduseni, 30 participanti.

In fiecare localitate in care au fost organizate mesele rotunde, a fost elaborat cate
un plan de actiuni de redresare a situatiei privind TB pentru responsabilizarea actorilor
din comunitate.

In total, in 2024 au fost organizate 11 mese rotunde la nivel local cu participarea
APL, AMP, ANSP, AMSA, PNRT, CNAM, AS., ONC privind implicarea comunitatii, crearea
unui sistem interconectat si coordonat de programe si servicii bazate pe comunitate si
conduse de comunitate printr-o abordare multisectoriala.

Pe malul stang:

1) Au fost realizate 3 mese rotunde la nivel local, cu participarea
reprezentantilor societatii civile, coordonatorului programului TB teritorial, medicilor
implicati in activitatile de prevenire si depistare a TB, reprezentantilor Departamentului
de Organizare a Asistentei Medicale si Expertiza in urmatoarele teritorii:

(i) 14 noiembrie 2024, or. Grigoriopol, 42 participanti;

(ii) 18 noiembrie 2024, or. Bender, 48 participanti;

(iii) 11 decembrie 2024, or. Tiraspol, 32 participanti.

2) A fost Inregistrata video o istorie de succes a persoanelor care au urmat
tratament pentru tuberculoza. Videoclipul prezinta exemple de vindecare reusita si
adaptare sociala a pacientilor cu tuberculoza. Demonstrarea unor astfel de povesti va
contribui in viitor la motivarea pacientilor sa solicite asistenta medicala la timp, sa
respecte recomanddrile medicilor si sa finalizeze tratamentul. Povestea video
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inregistrata va fi utilizata de catre MSP in viitor pentru a creste Increderea in
medicamentele pentru tratamentul tuberculozei si in sistemul de sandtate in general,
precum si pentru a forma o opinie publica sustenabild despre tuberculoza ca o boala care
poate fi tratata.

In total, in 2024 au fost organizate 8 mese rotunde in raioanele de pe malul sting
al Nistrului.

Interventia Consolidarea capacitatilor si dezvoltarea leadershipului

Aceasta activitate este implementata nemijlocit de catre UES in temeiul deciziei
GTL HIV din 22 ianuarie 2024.

In perioada de raportare a fost initiatd elaborarea a doud cursuri on-line pentru
platforma www.formare.md , unul din cursuri fiind pentru domeniul HIV si altul pentru
TB. Pentru domeniul HIV a fost elaborat cursul ,,Aspecte practice in asistenta persoanelor
supuse violentei sau supravietuitoare” cu toate componentele necesare unui curs on-line.

Pentru domeniul TB, la sedinta Platformei organizatiilor active in domeniul TB
participantii au decis sa realizeze acest curs in anul 2025.

Aceasta activitate este gestionata dupa cum urmeaza:

1) Suport pentru participarea la instruiri, evenimente internationale, asigurat de
Centrul PAS.

In perioada de raportare a fost acordat suportul logistic pentru asigurarea
participarii a doi reprezentanti ai societatii civile la ,The Union World Conference on
Lung Health 2024” care s-a desfasurat in perioada 12-16 noiembrie 2024, in Balj,
Indonesia (certificatele de participare se anexeaza).

2) Organizarea instruirilor la nivel national, activitate implementata de catre UES.
In perioada de raportare a fost realizat:
Organizarea procesului de instruire on-line:

(i) 100 persoane au finalizat 5 cursuri si au primit remunerarea in valoare de
1000 MDL;

(ii) 18 organizatii neguvernamentale implicate in raspunsul national la HIV si
TB au beneficiat de aceasta activitate si cresterea potentialului profesional
al angajatilor sai;

(iii) Totodata pentru promovarea oportunitatilor de instruire prin
intermediul platformei www.formare.md au fost elaborate si mediatizate
mai multe materiale promotionale distribuite pe pagina www.uniunea.md,
retelele de socializare Facebook si Instagram.
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Platforma organizatiilor active In domeniul TB este coordonata pe parcursul
anului 2024 de catre AO SMIT, implicand in calitate de secretar AO Speranta Terrei (in
temeiul deciziei Platformei TB din 9 ianuarie 2024). Bugetul acestei activitati -
230,737,00 MDL a fost inclus in acordul de subgrant cu AO SMIT - nr. 031/TB-HIV-
SUBGRANT/2024 din 20 februarie 2024.

In perioada de raportare au fost realizate urmatoarele activitati:

a) Pregatirea si desfasurarea a 2 sedinte ale Platformei ONG TB (1 si 5 noiembrie
2024) cu documentarea acestora (minutele se anexeaza);

b) Pe 28 noiembrie s-a desfasurat sedinta AO implicate in TB la Chisindu, in incinta
PNRT, cu echipa de evaluare a Organizatiei Mondiale a Sanatatii;

c) Realizata sedinta de totalizare ,Totalizarea activitatilor OSC-urilor membre ale
Platformei TB in anul 2024” in cadrul Atelierului de lucru. Sedinta s-a desfasurat
la data de 18 decembirie, in incinta sediului AO ,SMIT” in mod mixt (cu prezenta
reprezentantilor ONG-urilor si online).

Modulul RSSH: Sisteme de monitorizare si evaluare

In cadrul acestui modul, in perioada de raportare au fost initiate/realizate
urmatoarele interventii/activitati:

Interventia Raportare de rutina

Aceste activitati se realizeaza in paralel si in perioada de raportare, conform
planului de lucru, a fost realizat:

1) Au fost prezentate, actualizate si primite serviciile de dezvoltare software
asociate fazelor 1 (Documentului Cerintelor de Business) si 2 (Design Grafic,
Specificatia tehnica, Cerintele de configurare, scripturi de configurare) pentru
Sistemul Informatic SIME HIV/SIME TB.

2) Finalizate si remise pentru coordonare documentele Specificatia Functionala
pentru Sistemul Informatic SIME HIV/SIME TB.

3) Finalizate si remise pentru coordonare design-ele grafice in format Figma
pentru Sistemele Informatice SIME HIV/SIME TB.

4) Elaborate si remise pentru coordonare documentele cu cerintele tehnice de
desfasurare a Sistemelor Informatice SIME HIV/SIME TB, in cadrul caruia sunt
prezentate resursele esentiale pentru a asigura functionarea corecta a
mediului de testare/productie ale aplicatiilor SIME HIV/SIME TB.

5) O serie de sedinte de lucru cu echipa Centrului PAS si echipele programelor
nationale HIV si TB 1n cadrul carora au fost examinate cerintele functionale si
nefunctionale pentru Sistemele Informatice SIME HIV/SIME TB.

Interventia Cercetare Operationald
Activitatea a fost realizata si raportata in trimestrul 11, 2024.
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In scopul realizirii studiului mentionat, pe parcursul perioadei de raportare a fost
semnat Acordul # 086/TB-HIV-SERV/2024 din 22 mai 2024 cu IMSP SCBI "Toma
Ciorba”, institutia responsabila de desfasurarea studiului (valoarea totala a contractului
- 3,223,576.16 MDL). In perioada de raportare a fost realizat:

1) Colectarea datelor in randul consumatorilor de droguri injectabile din Chisinau,
Balti, Tiraspol si Ribnita; Lucratoarelor sexului din Chisinau, Balti si Tiraspol, barbatii
care fac sex cu barbatii din Chisinau si Balti.

2) Ajustat Protocolul si chestionarele pentru colectarea datelor in randul detinutilor
din institutiile penitenciare care va avea loc in februarie 2025.

3) Analiza datelor cu generarea indicatorilor, estimarea marimii grupurilor cu risc
sporit de infectare HIV si elaborarea raportului analitic este planificat pentru primul
trimestru al anului 2025.

In perioada de raportare, pentru realizarea acestei activititi, in temeiul deciziei
GTL din 30 octombrie 2024, au fost contractati doi consultanti (valoarea contractelor:
12,200.00 si 19,520.00 MDL, total cost) pentru elaborarea procedurilor operationale
standard pentru extragerea si amplificarea ARN viral pentru secventierea virusului HIV-
1 si elaborarea procedurilor operationale standard pentru evaluarea genotipurilor HIV si
a rezistentei la medicamentele ARV prin metoda de genotipizare HIV. Activitatea va fi
realizata pe parcursul trimestrelor 1-2, 2025.

Aceasta activitate este realizata de catre IMSP IFP in conformitate cu acordul de
implementare a sub-grantului si finantare a activitatilor asumate de parti nr.033/TB-
HIV-SUBGRANT/2024 din 26 februarie 2024. Valoarea contractului constituie

R

1,357,279.20 MDL. In cadrul acestei activitati, in perioada de raportare a fost realizat:

1. Monitorizarie lunare a pacientilor din SO mSTR_N2, mSTR_N3, care se afla in
tratament in conditii de ambulator;

2. Organizarea suportului din partea APL teritoriale in eventualitatea transportarii
pacientilor social-vulnerabili la sectia Consultativa IFP;

3. Verificarea per dosar a tuturor blancurilor conform ultimelor recomandari ale
Protocolului SO mSTR_N2, mSTR_N3 la fel si introducerea datelor pacientilor din
mSTR_N_2 si mSTR_N3 in RedCap;

4, Intocmirea lunara a listei pacientilor, care urmeazi si se prezinte pentru
monitorizare planificata la IFP;

5. Contactarea telefonica regulata a personalului medical si non-medical, care
realizeaza DOT/VST din teritorii, pentru a creste aderenta la tratamentul antituberculos
printre pacientii din SO mSTR_N2, mSTR_N3 care primesc tratament in conditii de
ambulator;
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6. Contactarea telefonica regulata cu pacientii din studiul operational mSTR_N2,
mSTR_N3, care urmeaza tratament in conditii de ambulator pentru a identifica in mod
activ evenimentele adverse aparute pe fondal de tratament;

7. Informarea pacientilor prin telefon despre rezultatele intermediare ale
investigatiilor de laborator si rezultatele microbiologice obtinute in cadrul
monitorizarilor lunare;

8. Consultarea si instruirea regulata a personalului medical care realizeaza DOT si
VST vizavi de regulile de administrare a medicatiei in cadrul studiului, despre
responsabilitatile DOT/VST, necesitatea raportarii EA la timp, modul de completare a
documentatiei medicale aferente (fisa de tratament TB 01 si altele);

9. Intocmirea si completarea fisierului Excel mSTR_N_2 mSTR_N_3 “Subject
screening and enrollement log” per fiecare caz cu TB DR pentru screening in studiu
privind regimurile scurte de tratament modificate integral orale a TB R-R si la fel pentru
includerea in tratament pe scheme scurte conform Protocolul Studiul Operational. Datele
pentru fiecare caz cu TB DR sunt verificate In baza de date SIME TB vizavi de rezultatele
bacteriologice, TSM la preparate de linia II. Excel completat pe perioada studiului;

10. Toate cazurile cu TB DR au fost prezentate la CM TB DR pentru a lua decizie
vizavi de includerea in studiul operational conform criteriilor pentru includere. Dupa
fiecare sedinta a CM TB DR a fost completat “Formular de screening pentru studiu”;

11. Pregatirea cazurilor MDR/RR-TB pentru prezentare la Consilium Virtual
Medical cu completarea Formularului conform Ghidului OMS. In perioada trimestrului IV
anului 2024 la CVM a fost prezentat 1 caz cu TB DR;

12. Toate cazurile TB DR incluse In SO mSTR_N_2 si N_3 sunt introduse In sistemul
RedCap on-line.

REZULTATE:
mSTR_N_3
01.10.2024 - 31.12.2024

Total screening | Inclusi in | Exclus din | Deces Continua
tratament studiu
4 4 0 0 14

Interventia Supravegherea HIV, tuberculozei si malariei

Pentru realizarea acestei activitati, in temeiul deciziei GTL HIV din 15 aprilie 2024,
au fost contractati doi consultanti nationali cu valoarea contractelor 31,720,00 MDL si

29



respectiv 24,400.00 MDL, total cost. Activitatea a fost realizata pe parcursul trimestrului
4, 2024 (rapoartele se anexeaza).

RN

in scopul realizarii acestei activitati, in temeiul deciziei GTL HIV din 30 octombrie
2024, a fost contractat un consultant national (valoarea contractului - 12,200.00 MDL,
total cost) pentru ajustarea Platformei de inregistrare a testarilor la HIV ,TestRap”.

Activitatea a fost realizata si raportata in trimestrul II, 2024.

30



ANEXE

Anexa 1. Planificarea activitatilor pe durata grantului 2024-2026 si statutul de implementare pe parcursul anului 2024

Module Interventii Activitati 2024 | 2025 | 2026 Pla;‘(‘giare Statut
1.2.1.2. Ajustarea protocolului .
national PrEP Q1-Q3 Realizat

Programarea profilaxiei pre-
expunere (PrEP) pentru BSB
Discutie publica a rezultatelor Q4 Realizat
programului PrEP (masa rotunda) '
Pachet de prevenire pentru BSB si 1.2.2.2. Imbunitatirea bazei
partenerii lor sexuali normative (revizuirea PCN "Profilaxia
post-contact”, instructiuni privind
- « % . administrarea tratamentului de
Servicii de sanatate sexuala si urgents, rapoarte analitice)
reproductiva, inclusiv ITS, genta, rap ~
hepatita, Ingrijire post-violenta In p;oces
pentru BSB 1.2.5.1. Revizuirea standardului de realiz:re
organizare si functionare privind HIV Q2-Q4 g
N iy S A Replanificat
in populatiile cheie, inclusiv tinerii
pentru
2025.
L N s Asigurarea standardelor pentru
Servicii de testare HIV Testarea in unitati pentru laboratorul clinic si microbiologic al Q1-Q3 Realizat.

diferentiata

programele populatiilor cheie

Penitenciarului nr.16
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Testarea in unitati in afara
programelor pentru populatiile
cheie si pentru adolescenti si
femei tinere

Auto-testare in afara programelor
pentru populatiile cheie si pentru
adolescenti si femei tinere

3.3.4.2. Formarea continuad a
persoanelor din LNR si LRR prin
participarea la programe de formare
externad si interna (metode,
biosecuritate, echipamente,
management).

Q2-Q4

Realizat.

3.3.2.1. Desemnarea si consolidarea
laboratorului regional de referinta
HIV/ITS

Q3

Realizat.

3.3.2.4. Dezvoltarea si implementarea
Programelor Nationale de Control al
Calitatii pentru HIV/ITS in cadrul LNR
si altor Centre de Testare HIV/ITS

Q2

Realizat
partial,

3.3.1.2. Implementarea si mentinerea
Sistemului de Management al Calitatii
in cadrul LNR HIV conform
Standardului ISO 15189

Q1

Realizat.

3.3.3.1. Revizuirea Ghidului national
de testare HIV

3.1.1.3. Specializarea pentru medici si
biologi de laborator din cadrul
laboratoarelor HIV/SIDA (malul
stang)

Q1-Q2

Realizat

Implementarea si adoptarea
autotestarii HIV in populatia generala

Q2

In proces
de
realizare.
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Tratament, ingrijire si suport

Tratament HIV si furnizare de
servicii diferentiate - adulti (15
ani si peste)

2.4.1.4. Actualizarea standardului de
furnizare a serviciilor psiho-sociale
pentru echipele multidisciplinare

Managementul integrat al co-
infectiilor si comorbiditatilor
comune (adulti si copii)

2.4.2.6. Pilotarea modelului de sprijin
al echipelor multidisciplinare cu
implicarea asistentilor sociali din
asistenta medicala primara in vederea
extinderii testarii pentru HIV, sifilis si
hepatite

Q1-Q2

Realizat.

2.4.1.5. Costificarea pachetului de
servicii de suport psiho-social si
dezvoltarea mecanismelor de
contractare a serviciilor de sprijin
psiho-social

2.4.2.4. Instruirea specialistilor
teritoriali in abordarea nevoilor de
gen ale beneficiarilor si furnizorilor de
servicii

Q3-Q4

Realizat.

2.4.5.1. Actualizarea protocoalelor
clinice nationale de tratament ARV
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2.4.4.2. Consolidarea capacitatilor
pentru implementarea actelor
normative privind integrarea
serviciilor orientate catre persoane
(vaccinarea si tratamentul HV,
prevenirea si tratamentul
tuberculozei s.a.

2.4.4.3. Asigurarea activitatilor de
urmadrire cu vizite in teren la
furnizorii de servicii integrate
orientate catre persoane (vaccinarea
si tratamentul HV, prevenirea si
tratamentul tuberculozei, tratamentul
dependentei, servicii de sanatate
reproductiva, Ingrijiri paliative)

Advocacy si asistenta tehnica pentru

Reducerea barierelor legate de
drepturile omului in calea
serviciilor HIV/TB

Eliminarea stigmatizarii si a
discriminarii in toate situatiile

deschiderea cabinetelor ART la nivelul Q1-Q2 Realizat.
spitalelor raionale
Campanii de advocacy Q1-Q4 Realizat.

Campanii de informare privind
drepturile omului aferente TB si HIV
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Asigurarea furnizarii
nediscriminatorii de asistenta
medicala

1.3.1.1. Imbunitatirea cunostintelor
medicilor de familie si personalului de
ingrijire din maternitati privind
transmiterea materno-fetala a
infectiei HIV

Dezvoltarea si implementarea
materialelor informationale pentru
diferite grupuri tinta

Q1-Q4

Realizat.

Cresterea accesului la justitie
(HIV/TB)

Imbunititirea legilor,
reglementarilor si politicilor
referitoare la HIV si HIV/TB

Q2-Q4

Realizat.

Cresterea accesului la serviciile de
asistenta juridica pentru comunitatile
vulnerabile in contextul HIV&TB
(activitati parajuridice)

Q1-Q4

Realizat.
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Alfabetizare juridica (,Cunoaste-ti | Sesjuni de informare de la egal la egal Q1-Q4 Realizat.
drepturile”) (HIV/TB)
Revizuirea si actualizarea retelei de
laborator de diagnosticare TB prin
evaluarea retelei de diagnosticare ca Q2-Q4 Realizat.
parte a optimizarii globale a retelei de
o . diagnosticare
Screening si diagnostic TB
Diagnosticul, tratamentul si Q1-Q4
ingrijirea TB Tratamentul video asistat Realizat.
Tratament, ingrijire si suport TB
Actualizarea, elaborarea protocoalelor
. . N . 2025
clinice nationale in domeniul TB
Diagnosticul, tratamentul si I . -
s ! -y Tratament, ingrijire si suport DR- | Stimulente pentru pacientii de pe .
Ingrijirea aferente tuberculozei STyIre 515up p p ’ p Q1-Q4 Realizat.

rezistente la medicamente (DR)

TB

malul stang
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Instruirea/consolidarea capacitatilor

pentru personalul care lucreaza in Q1 Realizat.
clinicile/centrele DR-TB
Prevenirea si controlul infectiilor
Consolidarea capacitatilor la nivel de
asistenta medicala primara
Prevenirea TB/DR-TB
Dezvoltarea si implementarea
materle-llelor de 1nforrnar.e, educare. si Q1-Q4 Realizat.
comunicare pentru diferite grupuri
tinta
in proces
Aplicatia CLM Q1-Q4 de
realizare.
RSSH: Consolidarea sistemelor Monitorizarea condusa de CLM ce tine de procurarea
comunitare comunitate medicamentelor si dispozitivelor Q1-Q4 Realizat.
medicale
Q1-Q4 Realizat.
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CLM ce tine de furnizarea de servicii
HIV, TB si OAMT

CLM ce tine de furnizarea de servicii

HIV, TB si OAMT in locurile de Q1-Q4 Realizat.
detentie
Pilotarea recompensarii pentru in proces
pacienti 1n activitatile de prevenire si Q1-Q4 de
tratament HIV (gamificare) realizare.
Cercetare operationala, cartografierea
. necesitatilor cu care se confrunta Se transfera

Cercetare si advocacy conduse de ’ . <

comunitate persoanele cu tuberculoza rezistenta Q4 pentru
la medicamente din Republica 2025.
Moldova

Q1-Q4 Realizat.
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Implicarea comunitatii, conexiuni
si coordonare

Actiuni de advocacy la nivel comunitar
pentru consolidarea colaborarii
partenerilor in domeniul HIV

Implicarea comunitatii, crearea unui
sistem interconectat si coordonat de

programe si servicii bazate pe Q1-Q4 Realizat.
comunitate si conduse de comunitate
printr-o abordare multisectoriala.
. s . Actualizarea platformei de Invatare
Consolidarea capacitatilor si s Ny T .
; K digitala pentru prestatorii de servicii Q1-Q4 Realizat.

dezvoltarea leadershipului

formare.md
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Consolidarea capacitatii societatii

civile Q1-Q4 Realizat.
Consolidarea platformelor comunitare .
de comunicare (TB si HIV) Q1-Q4 Realizat
Elaborarea planului de tranzitie la
sustenabilitate a ONG, metodologie Q2 Initiat.
M&E, plan si rapoarte de progres
In proces
Dezvoltarea sistemului SIME HIV(ITS) Q1-Q4 de
realizare.
RSSH: Sisteme de monitorizare si .
> Raportare de rutina
evaluare
In proces
Dezvoltarea sistemului SIME TB Q1-Q4 de
realizare.
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Instruirea personalului

departamentului de coordonare PNRT Q1-Q4 Realizat.
(internationale)
Actualizarea sistemului de raportare

o . Transferat
privind detectarea si observarea

L . . Q4 pentru
ulterioard a gravidelor infectate cu
2025.
HIV
Elaborarea noului PNRT
Revizuirea protocolului clinic national 2025
HIV
Analize: gvaluéri, recenzii si Revizuirea protocolului clinic national
utilizarea datelor HIV 2025
Formarea n strdinatate a
personalului M&E HIV la nivel Q1-Q4 Realizat.
national
Aqdltul mortalitatii HIV in ultimii 3 Q1-Q2 Realizat.
ani
Cercetare Operationala

Studiu biocomportamental integrat in In proces
randul grupurilor cu risc crescut de Q2-Q4 de
infectare (PWID, SW, MSM, detinuti) realizare.
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Evaluarea genotipurilor HIV si a

) . ) . In pr
rezistentei la medicamentele ARV prin Q1-Q4 pd;)ces
metoda de genotipizare HIV :

: - realizare.
(cercetare operationald)
Cercetare operationald, continuarea .
o ’ ’ 1-Q4 Realizat.
studiului mSTR Q1-Q
Cercetare operationala, Prevalenta TB Transferat
printre consumatori de droguri, Q1-Q4 pentru
populatia generala, contacti TB 2025.
Cercetare operationala pentru
evaluarea furnizarii de servicii
integrate centrate pe persoana
Evaluarea capacitatilor si
caracteristicilor Serviciului de Testare Q4 Realizat.
HIV/ITS/HV din Moldova
Supravegherea HIV, tuberculozei
si malariei
Formarea continuad a persoanelor din
institutiile medicale, ONG-uri etc. prin Q3 Realizat.

programul intern de formare
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Elaborarea Ghidului pentru
metodologia de supraveghere a
laboratorului ITS si implementarea
acestuia la toate nivelurile sistemului
de testare

Elaborarea instructiunii privind
colectarea datelor epidemiologice
pentru cazurile noi de infectie HIV

Transferat
Triangularea datelor HIV Q4 pentru
2025.
Implementarea registrului national de
informatii pentru Testarea .
HIV/ITS/HV in Centrele de Testare Q4 Initiat.
HIV/ITS
Revizuirea standardului de Transferat
supraveghere epidemiologica a Q4 pentru
infectiei cu HIV 2025.
Instruirea specialistilor In sanatate
publica 1n aplicarea standardului de
. . . 2025
supraveghere epidemiologica a
infectiei cu HIV
Desfasurarea activitatilor anuale de
monitorizare In supravegherea 2025

epidemiologica a infectiei HIV
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Consolidarea capacitatilor medicilor
infectionisti si epidemiologi in
aplicarea instructiunilor privind
colectarea si analiza datelor
epidemiologice pentru cazurile noi de
infectie cu HIV

Asigurarea calitatii supravegherii
epidemiologice prin desfasurarea
activitatilor de monitorizare la nivel
teritorial privind colectarea datelor
epidemiologice

Q2

Realizat.
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