MINISTERUL SANATATII CASA NATIONALA DE ASIGURARI
DE SANATATE

ORDIN NT. coceererensnecsnecsnessensaessnesns
pentru aprobarea Normelor tehnice de realizare a programelor nationale de sidnitate in
anul 2010
Vazand Referatul de aprobare nr. .........ccocceevveriiennnnnne al Directiei generale de sanatate

publica, asistentd medicald si1 programe din cadrul Ministerului Sanatatii si  nr.
....................................... 2010 al Casei Nationale de Asigurari de Sanatate,

avand in vedere art. 48 alin. (1) din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul
sanatatii, cu modificarile si completdrile ulterioare, precum si Hotdrarea Guvernului nr.
............................... pentru aprobarea programelor nationale de sanatate pentru anul 2010,

in temeiul art. 281 alin. (2) din Legea nr. 95/2006, cu modificarile si completarile
ulterioare, al art. 7 alin. (4) din Hotararea Guvernului nr. 144/2010 privind organizarea si
functionarea Ministerului Sandtatii i al art. 17 alin. (5) din Statutul Casei Nationale de Asigurari
de Sanatate, aprobat prin Hotararea Guvernului nr. 972/2006, cu modificarile si completarile
ulterioare,

ministrul sanatatii si presedintele Casei Nationale de Asigurari de Sanatate emit

urmatorul
ORDIN

ART. 1

Se aproba Normele tehnice de realizare a programelor nationale de sanatate in anul 2010,
prevazute in anexa care face parte integranta din prezentul ordin.

ART. 2

(1) Prezentul ordin intra in vigoare incepand cu data de 1 aprilie 2010.

(2) Fondurile utilizate in trimestrul I al anului 2010 din bugetul de stat, veniturile proprii
ale Ministerului Sanatatii, precum si cele din bugetul Fondului national unic de asigurdri sociale
de sanatate pentru finantarea programelor nationale de sdnatate, in baza Ordinului ministrului
sandtdtii si al presedintelui Casei Nationale de Asigurari de Sandtate nr. 417/431/2010 pentru
aprobarea Normelor tehnice de realizare a programelor nationale de sdnatate in anul 2009, cu
modificarile si completarile ulterioare, reprezinta cheltuieli ale programelor respective si sunt
cuprinse in sumele aprobate pentru anul 2010.

ART. 3

Directiile de specialitate din Ministerul Sandtatii, Casa Nationala de Asigurdri de
Sanatate, directiile de sandtate publica, casele de asigurari de sdnatate, furnizorii de servicii
medicale, farmaciile cu circuit deschis care deruleaza programe de sandatate, precum si institutiile
publice nominalizate vor duce la indeplinire prevederile prezentului ordin.

ART. 4

Prezentul ordin se publica in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea 1.

MINISTRU PRESEDINTE

CSEKE ATTILA NICOLAE LUCIAN DUTA



ANEXA

NORMELE TEHNICE DE REALIZARE A PROGRAMELOR NATIONALE DE
SANATATE iN ANUL 2010

SECTIUNEA A - PROGRAME NATIONALE DE SANATATE DE EVALUARE,
PROFILACTICE SI CU SCOP CURATIV, FINANTATE DIN BUGETUL
MINISTERULUI SANATATII

CAP. 1 CADRUL GENERAL DE REALIZARE A PROGRAMELOR
NATIONALE DE SANATATE

ART. 1

In anul 2010, potrivit Hotararii Guvernului nr. 261/2010 pentru aprobarea programelor
nationale de sanatate in anul 2010, se deruleaza urmatoarele programe de sanatate:

I. Programele nationale privind bolile transmisibile
1. Programul national de imunizare
2. Programul national de boli transmisibile (infectie HIV, tuberculoza, infectii cu transmitere
sexuald si alte boli transmisibile prioritare)

2.1. Subprogramul de supraveghere si control al bolilor transmisibile prioritare;

2.2. Subprogramul de supraveghere si control al infectiei HIV;

2.3. Subprogramul de supraveghere si control al tuberculozei;

2.4. Subprogramul de supraveghere si control al bolilor cu transmitere sexuala;

2.5. Subprogramul national de interventie in pandemia de gripa;

2.6. Subprogramul de tratament al bolnavilor cu tuberculoza.
3. Programul national de supraveghere si control al infectiilor nosocomiale
4. Programul national de hematologie si securitate transfuzionala
5. Programul national pentru asigurarea managementului programelor nationale privind bolile
transmisibile

II. Programul national de monitorizare a factorilor determinanti din mediul de
viata si munca

I1I. Programele nationale privind bolile netransmisibile
1. Programul national de boli cardiovasculare

1.1. Subprogramul de tratament al pacientilor cu afectiuni cardiovasculare;

1.2. Subprogramul de tratament invaziv al infarctului miocardic acut.
2. Programul national de oncologie

2.1. Subprogramul de profilaxie a cancerului de col uterin prin vaccinarea HPV;

2.2. Subprogramul de screening pentru depistarea precoce activa a cancerului de col
uterin;

2.3. Subprogramul de tratament al bolnavilor cu afectiuni oncologice;

2.4. Subprogramul de monitorizare activa a terapiilor specifice oncologice.
3. Programul national de sdnatate mintala

3.1. Subprogramul de profilaxie in patologia psihiatrica si psihosociala;

3.2. Subprogramul de prevenire si tratament ale toxicodependentelor.
4. Programul national de diabet zaharat
5. Programul national de transplant de organe, tesuturi si celule de origine umana

5.1. Subprogramul de transplant de organe, tesuturi si celule de origine umana;

5.2. Subprogramul de transplant de celule stem hematopoietice periferice si centrale.
6. Programul national de diagnostic si tratament cu ajutorul aparaturii de inaltd performanta



6.1. Subprogramul de tratament chirurgical al unor afectiuni complexe prin chirurgie
minim invaziva asistata robotic;

6.2. Subprogramul de radiologie interventionald;

6.3. Subprogramul de tratament al surditatii prin proteze auditive implantabile (implant
cohlear si proteze auditive).
7. Programul national de boli endocrine
8. Programul national de diagnostic si tratament pentru boli rare i sepsis sever

8.1. Subprogramul de tratament al bolilor rare;

8.2. Subprogramul de tratament al sepsisului sever.
9. Programul national de urgenta prespitaliceasca
10. Program national de monitorizare activa a bolnavilor cu dizabilitati de ambulatie (copii si
adulti)

IV. Programul national de promovare a sanatatii si educatie pentru sanatate
1. Subprogramul de informare, educare, comunicare pentru prevenirea cancerului de col uterin;
2. Subprogramul de promovare a unui stil de viata sanatos;
3. Subprogramul de prevenire si combatere a consumului de tutun.

V. Programul national de sanatate a femeii si copilului
1. Subprogramul pentru ameliorarea starii de nutritie a gravidei si copilului

Interventii pentru ameliorarea starii de nutritie a gravidei si copilului:

a) promovarea alimentatiei sandtoase si prevenirea obezitatii la copil;

b) profilaxia anemiei feriprive la gravida;

c) profilaxia distrofiei la copiii cu varsta cuprinsa intre 0-12 luni, care nu beneficiaza de
lapte matern prin administrare de lapte praf;

d) profilaxia malnutritiei la copii cu greutate mica la nastere;

e) profilaxia anemiei feriprive la sugar;

f) profilaxia rahitismului carential al copilului.

2. Subprogramul de sandtate a copilului
Interventii pentru sanatatea copilului:

a) prevenirea deceselor neonatale prin cresterea accesului la Ingrijiri adecvate in unitati
regionale;

b) screening neonatal pentru depistarea fenilcetonuriei si hipotiroidismului congenital,
precum si confirmarea diagnosticului si tratamentul specific al cazurilor depistate;

c) screening pentru depistarea precoce a deficientelor de auz;

d) screening pentru depistarea precoce a retinopatiei de prematuritate, tratamentul si
dispensarizarea bolnavilor;

e) diagnosticul precoce, preventia primard si secundard, precum si monitorizarea unor
afectiuni cronice la copil;

f) prevenirea complicatiilor, prin diagnostic precoce, tratament medicamentos specific si
recuperare neuropsihomotorie pentru urmatoarele afectiuni: epilepsia, paraliziile
cerebrale, intarzierile neuropsihomotorii de cauze multifactoriale;

g) profilaxia infectiei cu virusul respirator sincitial la copiii cu risc crescut de infectie;

h) screening pentru depistarea precoce a scoliozei la copii;

1) asigurarea sanatatii orale a copiilor.

3. Subprogramul de sandtate a femeii
Interventii de sanatate a femeii:

a) cresterea accesului la servicii moderne de planificare familiala;

b) cresterea accesului, calitatii si eficientei serviciilor medicale specifice pentru gravida si
lauza;

c) profilaxia si diagnosticul pre- si postnatal al malformatiilor si/sau al unor afectiuni
genetice;



d) profilaxia sindromului de izoimunizare Rh;
e) scoala mamei.

4. Subprogramul de monitorizare si evaluare a Programului national de sdndtate a femeii si
copilului.

VI. Programul national de administratie sanitara

1. Subprogramul de evaluare a performantei spitalelor.

VIIL. Programul national de tratament in striinatate

VIII. Programul pentru compensarea cu 90% a pretului de referinta al
medicamentelor

IX. Programul national de asistentd medicalda comunitara si actiuni pentru
sanatate*

ART. 2

Programele nationale de sanatate prevazute la art. 1 sunt elaborate si derulate in mod
distinct sau in comun de catre Ministerul Sanatatii si Casa Nationald de Asigurari de Sanatate,
dupa caz.

ART. 3

Resursele financiare pentru finantarea programelor nationale de sanatate provin de la
bugetul de stat si din veniturile proprii ale Ministerului Sanatatii.

ART. 4

Programele nationale, respectiv subprogramele de sdnatate care sunt derulate in comun de
catre Ministerul Sanatatii si Casa Nationald de Asigurdri de Sandtate si care sunt finantate din
fondurile transferate din bugetul Ministerului Sanatatii in bugetul Fondului national unic de
asigurdri sociale de sandtate sunt urmatoarele:
1) Programul national de boli transmisibile (infectie HIV, tuberculoza, infectii cu transmitere
sexuald si alte boli transmisibile prioritare - Subprogramul de tratament al bolnavilor cu
tuberculoza;
2) Programul national de boli cardiovasculare;
3) Programul national de oncologie - Subprogramul de screening pentru depistarea precoce
activa a cancerului de col uterin, Subprogramul de tratament al bolnavilor cu afectiuni
oncologice si Subprogramul de monitorizare activa a terapiilor specifice oncologice;
4) Programul national de diabet zaharat;
5) Programul national de transplant de organe, tesuturi si celule de origine umand -
Subprogramul de transplant de organe, tesuturi si celule de origine umana,
6) Programul national de diagnostic §i tratament cu ajutorul aparaturii de inaltad performanta -
Subprogramul de tratament al surditdtii prin proteze auditive implantabile (implant cohlear si
proteze auditive);
7) Programul national de diagnostic si tratament pentru boli rare si sepsis sever;
8) Programul pentru compensarea cu 90% a pretului de referinta al medicamentelor.

ART. 5
(1) Programele nationale de sanatate sunt coordonate la nivel national de catre structurile de
specialitate din cadrul Ministerului Sanatatii.
(2) Casa Nationala de Asigurdri de Sandtate deruleaza activitatile cuprinse in cadrul programelor
prevazute la art. 4, finantate prin transferuri din bugetul Ministerului Sdnatitii in bugetul
Fondului national unic de asigurari sociale de sanatate.

ART. 6

Programele nationale de sanatate finantate de la bugetul de stat si din veniturile proprii
ale Ministerului Sandtatii sunt implementate si monitorizate la nivel regional si local de
coordonatorii din cadrul Institutului National de Sanatate Publicd si directiilor de sdnatate
publica judetene si a municipiului Bucuresti.

ART. 7



Programele nationale de sdnatate se deruleazd prin Institutul National de Sanatate
Publicd, directii de sanatate publica, furnizori de servicii medicale aflati in relatie contractuala cu
casele de asigurari de sanatate, farmaciile cu circuit deschis si prin alte unitati sanitare desemnate
de Ministerul Sdnatatii sau directiile de sanatate publica, dupa caz.

ART. 8

(1) Institutiile si unitatile sanitare publice care deruleaza programe nationale de sanatate au
obligatia gestiondrii eficiente a mijloacelor materiale si banesti §i a organizarii evidentei
contabile a cheltuielilor pentru fiecare program sau subprogram, pe subdiviziunile clasificatiei
bugetare, precum i a organizarii evidentei nominale, pe bazd pe cod numeric personal, a
beneficiarilor programului/subprogramului.
(2) Furnizorii privati de servicii medicale, medicamente si dispozitive medicale care deruleaza
programe nationale de sanatate au obligatia gestionarii eficiente a mijloacelor materiale si banesti
si a organizdrii evidentei contabile a cheltuielilor pentru fiecare program sau subprogram, pe
subdiviziunile clasificatiei bugetare, precum §i a organizarii evidentei nominale, pe bazd pe cod
numeric personal, a beneficiarilor programului/subprogramului.

ART. 9

Programele nationale de sanatate, respectiv subprogramele se finanteazd de la bugetul de
stat si din veniturile proprii ale Ministerului Sanatatii de la titlurile bugetare 20 "Bunuri si
servicii" §i 51 "Transferuri intre unitdti ale administratiei publice", prevazute in Clasificatia
indicatorilor privind finantele publice.

ART. 10
(1) Pentru programele si subprogramele de sdnatate prevazute la art. 4, Ministerul Sanatatii
transferd lunar catre bugetul Fondului national unic de asigurdri sociale de sdnatate sumele
necesare pentru derularea acestora in limita fondurilor aprobate prin Legea bugetului de stat nr.
11/2010, la solicitarea fundamentatd a Casei Nationale de Asigurari de Sédnatate, in conditiile
prezentelor norme.

(2) Finantarea programelor si subprogramelor de sanatate din bugetul Ministerului Sanatatii se
face lunar, pe total titlu, pe baza cererilor fundamentate ale ordonatorilor de credite secundari si
tertiari, insotite de documentele justificative ale acestora, In raport cu:

1) gradul de utilizare a fondurilor puse la dispozitie anterior;

2) disponibilul din cont rdmas neutilizat;

3) indicatorii fizici realizati in perioada anterioard;

4) bugetul aprobat cu aceastd destinatie;

5) raportarea, in conformitate cu prevederile legale n vigoare, a datelor in registrul bolnavilor
specific programului derulat, acolo unde acesta exista.
(3) Cererile de finantare fundamentate ale ordonatorilor de credite, detaliate pe tipuri de
cheltuieli, se transmit spre avizare Serviciului pentru programe de sanatate, pand cel tarziu in
data de 5 a lunii pentru care se face finantarea, conform machetelor prevazute in anexa nr. 1 la
prezentele norme.
(4) Cererile de finantare transmise de catre ordonatorii de credite dupa termenul stabilit in
prezentul ordin nu sunt avizate, iar sumele solicitate in cererea de finantare se finanteaza in luna
urmatoare celei pentru care a fost transmisa solicitarea.
(5) In urma evaluarilor trimestriale ale indicatorilor specifici si in functie de realizarea
obiectivelor si activitatilor propuse se stabileste si modul de alocare a resurselor ramase
neutilizate.

ART. 11
(1) Sumele alocate pentru programele nationale de sdnatate sunt cuprinse in bugetele de venituri
si cheltuieli ale Institutului National de Sanatate Publica, directiilor de sanatate publica, respectiv
ale unitatilor sanitare publice, se aproba odatd cu acestea si se utilizeaza potrivit destinatiilor
stabilite.



(2) Sumele alocate pentru programele nationale de sdnatate sunt cuprinse in veniturile
furnizorilor de servicii medicale, medicamente si dispozitive medicale prin care acestea se
deruleaza si se utilizeaza potrivit destinatiilor stabilite.

ART. 12
(1) Pentru realizarea activitatilor specifice programelor nationale de sdnatate din fondurile
alocate la titlul 20 "Bunuri si servicii" institutiile sau unitatile sanitare pot finanta, n principal,
urmatoarele categorii de cheltuieli: medicamente si materiale sanitare, inclusiv reactivi si
dezinfectanti, vaccinuri, bunuri de natura obiectelor de inventar, materiale de laborator, tichete
de masd pentru donatorii de sange, precum si alte cheltuielile specifice prevazute in cadrul
programelor nationale de sandtate, de natura bunurilor si serviciilor.
(2) Din fondurile alocate la titlul 20 "Bunuri si servicii" institutiile sau unitatile sanitare nu pot
finanta cheltuieli de natura utilitatilor.

ART. 13
(1) Din fondurile alocate la titlul 51 "Transferuri intre unitati ale administratiei publice" unitatile
sanitare care deruleaza programe de sdnatate pot finanta urmatoarele categorii de cheltuieli:

a) cheltuieli de personal aferente personalului ce urmeaza a fi incadrat cu contract
individual de munca, incheiat in conditiile legii;

b) cheltuieli pentru bunuri si servicii in conformitate cu detalierea pe subprograme;

c) cheltuieli de deplasare pentru realizarea activitdtilor prevazute in cadrul programelor
nationale de sanatate
(2) Pentru realizarea atributiilor si activitatilor prevazute in cadrul programelor nationale de
sandtate, unitatile de specialitate care deruleazd programe nationale de sanatate in conditiile legii,
pot incheia contracte/conventii civile cu medici, asistenti medicali si alte categorii de personal,
dupd caz, precum si cu persoane juridice. Contractele/conventiile civile incheiate de catre
unitatile de specialitate reprezinta actiuni multianuale, sunt de naturd civild si se incheie pentru
toatd perioada de derulare a programelor nationale de sadnatate. Sumele necesare pentru
incheierea acestor contracte/conventii civile sunt cuprinse in fondurile alocate programelor
nationale de s@natate respective.
(3) Activitdtile pentru care se utilizeazd personalul prevazut la alin. (1) si (2) sunt urmatoarele:

a) coordonarea, implementarea §i monitorizarea programelor, subprogramelor si
obiectivelor;

b) educatia pentru sdnatate pe grupe de populatie cu risc de imbolnavire;

¢) servicii de consiliere acordate de consilierii HIV/SIDA,;

d) efectuarea screeningului pentru grupele de populatie incluse In program sau
subprogram, dupa caz;

e) instruirea si formarea personalului;

f) informarea, educarea si acordarea de consultatii in probleme specifice privind
promovarea unui comportament sanatos;

g) realizarea lucrarilor legate de sistemul informational utilizat in cadrul programelor
nationale de sanatate;

h) coordonarea centrelor de consiliere pentru renuntarea la fumat;

1) logistica aproviziondrii si distribuirii contraceptivelor prin reteaua de asistentd medicala
spitaliceasca si ambulatorie, primara sau direct catre grupuri vulnerabile de populatie;

J) coordonarea activitatii de transplant de organe si tesuturi, mentinerea in conditii
fiziologice a donatorilor aflati in moarte cerebrala;

k) coordonarea activitatii retelei de TBC;

1) managementul registrelor nationale ale bolnavilor cronici;

m) alte activitati cuprinse in cadrul programelor nationale de sanatate.

ART. 14



Din sumele alocate institutiilor si unitatilor sanitare care deruleaza programe nationale de
sanatate nu se pot efectua cheltuieli de capital.

ART. 15
(1) Ministerul Sanatatii organizeaza proceduri de achizitie la nivel national pentru achizitionarea
de:

a) vaccinuri $i materiale sanitare, din sumele prevazute in Programul national de
imunizari, pentru realizarea imunizarilor conform Calendarului national de vaccinare;

b) teste de diagnostic rapide si ELISA necesare pentru depistarea persoanelor infectate
HIV, din fondurile alocate Programului national de boli transmisibile (infectie HIV, tuberculoza,
infectii cu transmitere sexuala si alte boli transmisibile prioritare), subprogramul de supraveghere
si control al infectiei HIV;

c) contraceptive acordate in cadrul Programului national de sanatate a femeii si copilului;

d) medicamente, materiale sanitare, dispozitive medicale si altele asemenea din fondurile
alocate unor programe nationale de sanatate, altele decat cele prevazute la lit. a) — c), dupa caz.
(2) Urmare finalizarii procedurilor de achizitie prevazute la alin. (1) lit. a) — ¢), contractele de
furnizare se Incheie intre Ministerul Sanatatii si furnizorii adjudecati.

ART. 16

(1) Pentru realizarea unor obiective si activitdti cuprinse in programele nationale de sandtate,
produselor achizitionate la nivel national, a produselor primite ca donatie/sponsorizare, prin
negociere cu Compania Nationald "Unifarm" - S.A., cu respectarea obiectului de activitate al
acesteia prevazut in statutul aprobat prin Hotararea Guvernului nr. 892/1998 privind infiintarea
Companiei Nationale "UNIFARM" - S.A.
(2) Pentru realizarea unor obiective si activitdfi cuprinse in programele nationale de sandtate,
unitatile sanitare cu paturi al caror management al asistentei medicale a fost transferat catre
autoritatile administratiei publice locale incheie contracte de prestari servicii cu directiile de
sandtate publica, utilizand sume din bugetul Ministerului Sanatatii alocate acestor institutii
publice pentru cheltuieli materiale - bunuri si servicii, conform modelului prevazut in anexa nr. 2
la prezentele norme.

ART. 17

Ministerul Sanatatii poate incheia contracte, cu respectarea legislatiei privind achizitiile
publice, cu unitdti din coordonarea sau de sub autoritatea sa, pentru realizarea de studii, activitati
si lucrdri aferente programelor nationale de sanétate.

Contractele vor cuprinde, in mod obligatoriu, date referitoare la activitatile care fac
obiectul contractului, sumele aferente fiecarei activitati, modul de raportare si de valorificare a
rezultatelor, termenele intermediare si termenul final de predare.

Decontarea contravalorii lucrarilor sau prestatiilor contractate se face in raport cu gradul
de realizare a acestora, precum si de indeplinirea obligatiilor si termenelor asumate prin contract.

ART. 18

Drepturile de proprietate intelectuald pentru datele colectate si analizele/studiile realizate
in cadrul programelor nationale de sanatate apartin Ministerului Sanatatii si/sau Casei Nationale
de Asigurdri de Sanatate, dupa caz.

ART. 19

Pentru realizarea obiectivelor si activitdtilor cuprinse in programele nationale de sdnatate
pentru care Ministerul Sanatdtii nu organizeaza licitatii nationale, achizitia bunurilor, produselor
specifice, serviciilor etc. se realizeaza la nivel local, In conditiile legii, de catre institutiile si
unitatile sanitare prin care acestea se deruleaza.

ART. 20

In vederea realizarii programelor nationale de sinitate, structurile de specialitate din
Ministerul Sanatatii au urmatoarele atributii:



(1) Serviciul pentru programe de sanatate:

a) propune spre aprobare ministrului sanatatii domeniile prioritare de actiune in
structurarea programelor nationale de sanatate, evalueaza si fundamenteaza necesarul de resurse
financiare in raport cu obiectivele si activitdtile propuse pentru programele de sdnatate;

b) elaboreaza si propune spre aprobare ministrului sanatatii publice strategia programelor
nationale de sandtate, de organizare si desfasurare a acestora, pe baza propunerilor comisiilor de
specialitate ale Ministerul Sanatdtii, coordonatorilor tehnici nationali pentru fiecare
program/subprogram de sdnatate si ale Casei Nationale de Asigurari de Sanatate;

c) elaboreaza structura programelor si subprogramelor de sandtate, in colaborare cu
directiile de specialitate din Ministerul Sanatatii si Casa Nationala de Asigurari de Sanatate, pe
baza propunerilor coordonatorilor tehnici si ale comisiilor de specialitate ale Ministerului
Sanatatii;

d) propune spre aprobare ministrului sanatatii alocarea fondurilor pe programe,
subprograme si obiective, precum i repartitia fondurilor pe judete si unitdti sanitare, pe baza
propunerilor coordonatorilor tehnici sau a comisiilor de specialitate ale Ministerului Sanatatii,
dupa caz;

e) evalueaza trimestrial §i anual realizarea obiectivelor programelor nationale de sanatate
si face propuneri pentru imbunatatirea acestora in scopul indeplinirii obiectivelor aprobate;

f) comunica directiilor de sdnatate publica si unitdtilor sanitare care deruleaza programe
nationale de sdnatate sumele repartizate, precum si activitatile pentru care se utilizeaza;

g) centralizeaza solicitarile de finantare lunara ale directiilor de sdndtate publica judetene
s1 a municipiului Bucuresti, precum si ale celorlalte institutii care deruleaza programele nationale
de sandtate si le Tnainteaza catre Directia generald economicd pentru intocmirea cererilor de
deschideri de credite;

h) primeste de la Casa Nationald de Asigurdri de Sanatate solicitarea lunara de finantare
si o Tnainteaza catre Directia generald economica pentru intocmirea cererii de deschidere de
credite;

1) transmite Centrului National pentru Organizarea i Asigurarea Sistemului
Informational si Informatic in Domeniul Séanatétii in vederea centralizarii indicatorii specifici
programelor nationale de sdndtate raportati in conditiile prezentului ordin;

J) monitorizeaza si analizeaza trimestrial, anual si ori de cate ori este necesar, realizarea
indicatorilor specifici fiecarui program si subprogram de sandtate, evalueaza gradul de
indeplinire a obiectivelor si dispune masurile ce se impun In situatia unor disfunctionalitati in
utilizarea fondurilor aferente, dupa caz;

k) comunica Serviciului de achizitii publice necesitatile si prioritdtile in domeniul
programelor nationale de sdndtate in vederea intocmirii de cdtre acesta a programului anual al
achizitiilor publice, in conditiile legii;

1) analizeazd modul de derulare a programelor nationale de sandtate de evaluare,
profilactice si cu scop curativ finantat din bugetul Fondului national unic de asigurari sociale de
sanatate, pe baza indicatorilor specifici, datelor si analizelor trimestriale transmise de Casa
Nationala de Asigurdri de Sanatate, In primele 20 de zile ale lunii urmatoare incheierii
trimestrului.

(2) Directia generald economica din Ministerul Sanatatii:

a) elaboreaza proiectul bugetului Ministerului Sanatatii pentru anul 2011 in care sunt
cuprinse sumele aferente programelor nationale de sandtate, pe baza propunerilor si
fundamentdrilor prezentate de structurile de specialitate din Ministerul Sanatatii cu atributii in
elaborarea si coordonarea programelor nationale de sanatate;

b) comunicd Serviciului pentru programe de sandtate, in termen de maxim 3 zile
lucratoare de la aprobare, fondurile bugetare aprobate, pe surse de finantare, in vederea
repartizarii acestora pe programe, pe judete si pe institutii/unitati sanitare;



c) elaboreaza si supune spre aprobare conducerii ministerului filele de buget, pe surse de
finantare §i pe programe nationale de sdnatate si le comunicd directiilor de sandtate publica
teritoriale, institutiilor publice finantate integral de la bugetul de stat si unititilor sanitare
subordonate Ministerului Sanatatii;

d) primeste lunar solicitdrile de finantare ale institutiilor i unitatilor sanitare cuprinse in
program, centralizate de Serviciul pentru programe de sanatate si efectueaza deschiderile de
credite necesare pentru finantarea programelor nationale de sanatate, pe judete, institutii §i unitati
sanitare;

e) comunicd lunar Serviciului pentru programe de sdnatate situatia deschiderilor de
credite bugetare, pe fiecare program/subprogram de sdnatate, pe surse de finantare, pe judete, pe
institutii publice si unitati sanitare;

f) analizeaza trimestrial fondurile alocate pe programe nationale de sandtate;

g) analizeazd trimestrial modul de executie al bugetului aprobat pentru programele
nationale de sanatate;

h) finanteaza actiunile cuprinse In programele nationale de sanatate derulate Tn comun,
Asigurari Sociale de Sanatate, pe baza solicitdrii lunare transmisd de Casa Nationala de Asigurari
de Sanatate, Serviciului pentru programe de sanatate;

1) solicita trimestrial si anual Casei Nationale de Asigurari de Sdnatate executia fondurilor
Asigurari Sociale de Sanatate;

J) efectueaza repartizarea creditelor bugetare aprobate pe unitati subordonate, precum si
modificarea acestora pe titluri de cheltuieli si programe nationale de sanatate prin virari de
credite, potrivit legii;

k) centralizeaza si analizeaza lunar necesarul de credite pe titluri de cheltuieli si programe
nationale de sanatate pentru intocmirea cererii de deschideri de credite.

(3) Serviciul achizitii publice:

a) elaboreaza programul anual al achizitiilor publice, pe baza necesitatilor si prioritdtilor
comunicate de catre Serviciul pentru programe de sdnatate;

b) elaboreaza sau, dupa caz, coordoneazad activitatile de elaborare a documentatiei de
atribuire ori, in cazul organizarii unui concurs de solutii, a documentatiei de concurs;

c¢) indeplineste obligatiile referitoare la publicitate, astfel cum sunt acestea prevazute de
legislatia In vigoare;

d) aplica si finalizeazd procedurile de atribuire prin incheierea contractului de achizitie
publicd sau a acordului-cadru, pentru achizitiile organizate de Ministerul Sdnatatii necesare
realizarii programelor nationale de sandtate;

e) asigura constituirea si pastrarea dosarului achizitiei publice.

ART. 21

Centrul National pentru Organizarea si Asigurarea Sistemului Informational si Informatic
in Domeniul Sanatatii are urmdtoarele atributii principale in domeniul programelor nationale de
sanatate :

a) transmite Ministerului Sanatatii, pand la data 15 iulie 2010, rezultatele analizelor,
studiilor, anchetelor si prognozelor efectuate necesare in vederea fundamentarii domeniilor
prioritare de actiune in structurarea programelor nationale de sandtate pentru anul 2011;

b) centralizeaza trimestrial si anual indicatorii specifici programelor nationale de sanatate
raportati in conditiile prezentului ordin;

c) calculeaza indicatorii de evaluare specifici programelor nationale de sdnatate, in
conditiile prezentului ordin;

d) transmite Ministerului Sanatatii, trimestrial, anual si ori de céte ori este nevoie,
indicatorii prevazuti in cadrul programelor nationale de sdnatate, centralizati la nivel national,



e) transmite Ministerului Sanatatii pand la data 1 februarie 2011 indicatorii prevazuti in
cadrul programelor nationale de sanatate derulate in anul 2010, centralizati la nivel national;

f) organizeaza si administreaza baza nationald de date privind statisticile in domeniul
programelor nationale de sanatate;

g) elaboreaza si transmite Ministerului Sandtatii rapoarte periodice cu privire la
indicatorii realizati in cadrul programelor nationale de sdnatate, precum si analiza acestora.

ART. 22

Coordonatorii tehnici ai programelor nationale de sdnatate au urmatoarele obligatii:

a) formuleaza propuneri cu privire la strategia programelor nationale de sdnatate, de
organizare si desfasurare a acestora pentru anul 2011, pe care le inaintezd Serviciului pentru
programe de sanatate panad cel tirziu la data de 15 iulie 2010;

b) formuleaza propuneri cu privire la structura programelor §i subprogramelor de
sanatate, pentru anul 2011, pe care le inainteza Serviciului pentru programe de sdndtate pana cel
tirziu la data de 15 iulie 2010;

c¢) fundamenteaza necesarul de resurse pentru programele nationale de sdnatate propuse
pentru anul 2011;

d) formuleazd propuneri cu privire la repartitia fondurilor pe judete si unitati sanitare, la
solicitarea Serviciului pentru programe de sanatate, dupa caz.

ART. 23

Ordonatorii de credite secundari si tertiari au urmadtoarele obligatii in realizarea
programelor nationale de sanatate:

a) utilizeaza fondurile In limita bugetului aprobat si potrivit destinatiei specificate, cu
respectarea dispozitiilor legale;

b) gestioneza eficient mijloacele materiale si banesti;

c) organizeaza evidenta contabild a cheltuielilor pe fiecare program si subprogram, pe
surse de finantare si pe subdiviziunile clasificatiei bugetare;

d) raporteazd indicatorii specifici prevazuti in programele nationale de sdnatate, in
conditiile prezentului ordin;

e) transmit Serviciului pentru programe de sanatate cererile de finantare fundamentate,
insotite de documentele justificative, in conditiil eprezentului ordin;

f) desemnezd prin act administrativ al conducatorului institutiei publice cate un
coordonator pentru fiecare program national de sandtate pe care 1l deruleaza;

g) completeza fisele de post ale coordonatorilor desemnati cu atributiile corespunzatoare
activitatilor prevazute in cadrul programelor nationale de sanatate;

h) organizeaza, prin directorul financiar contabil al unitatii sanitare i institutiei publice
prin care se deruleaza programele nationale de sandtate, evidentele contabile, evidentele tehnico-
operative ale unitatii sanitare/institutiei publice respective, in conformitate cu prevederile legale
in vigoare;

1) transmit structurilor de specialitate din cadrul Ministerului Sanatatii orice alte date
referitoare la programele nationale de sdnatate pe care le deruleaza si sd raspunda de exactitatea
si realitatea datelor raportate;

J) transmit lunar Directiei generale economica din cadrul Ministerului Sandtatii, in
primele 20 de zile calendaristice ale lunii curente pentru luna precedentd, executia bugetara a
bugetului aprobat pentru programele nationale de sanatate derulate;

k) achizitioneaza medicamente, materiale sanitare, dispozitive medicale si altele
asemenea cu respectarea legislatiei In domeniul achizitiilor publice;

ART. 24

Raportarea indicatorilor specifici prevazuti in programe §i subprograme se realizeaza
trimestrial (cumulat de la inceputul anului) si anual, atat in format electronic si pe suport hartie,



conform machetelor de raportare aprobate prin ordin al ministrului sdnattii si presedintelui
Casei Nationale de Asigurari de Sanatate.

ART. 25

Costul mediuv/indicator fizic se calculeaza ca raport intre cheltuielile efective si indicatorii
fizici realizati. In cazul in care au fost finantate si alte actiuni pentru care nu au fost stabiliti
indicatori fizici acestea vor fi evidentiate distinct, indicandu-se cheltuiala pe fiecare actiune.

ART. 26

Directiile de sdnatate publica au urmatoarele obligatii cu privire la monitorizarea
activitatilor cuprinse in programele nationale de sanatate:

a) centralizeaza trimestrial (cumulat de la Tnceputul anului) si anual indicatorii specifici
programelor nationale de sanatate raportati de unitatile sanitare/institutiile publice in conditiile
prezentului ordin;

b) transmit Serviciului pentru programe de sanatate, trimestrial si anual, Tn primele 20 de
zile dupd incheierea perioadei pentru care se face raportarea, indicatorii prevazuti in cadrul
programelor nationale de sanatate, centralizati in conformitate cu prevederile lit. a);

c¢) monitorizeazd modul de derulare al programelor nationale de sanatate;

d) Intocmesc un raport de activitate centralizat trimestrial, respectiv anual, pe baza
rapoartelor de activitate transmise de coordonatorii din unitatile sanitare / institutiile care
deruleaza programele nationale de sanatate;

e) transmit Serviciului pentru programe de sanatate, pana la sfarsitul lunii urméatoare celei
incheierii trimestrului pentru care se face raportarea, raportul de activitate prevazut la lit. d);

f) raportul de activitate centralizat prevazut la lit. d) cuprinde: stadiul realizarii
activitatilor prevazute In cadrul programului, analiza comparativa a costurilor medii realizate
raportat la costurile medii la nivel national prevazute in prezentul ordin, probleme si
disfunctionalitati intdmpinate in realizarea activitatilor, propuneri de Tmbunatétire a modului de
derulare a programelor nationale de sdnatate;

g) transmit Serviciului pentru programe de sdndtate, pana la data de 15 iulie 2010,
propunerile cu privire la structura programelor si subprogramelor de sanatate, precum si
fundamentarea necesarului de resurse pentru anul 2011.

ART. 27

Unitdtile de specialitate care deruleza programe nationale de sdndtate au urmatoarele
obligatii cu privire la monitorizarea activitdtilor cuprinse in cadrul acestora:

a) organizeazd evidenta nominald a beneficiarilor programelor nationale de sanatate
derulate, pe baza de cod numeric personal;

b) raporteaza directiilor de sanatate publica sau, dupa caz, Serviciului pentru programe de
sandtate, in functie de subordonare, trimestrial (cumulat de la inceputul anului) si anual, in
primele 10 zile dupa incheierea perioadei pentru care se face raportarea, indicatorii specifici
programelor nationale de sandtate, in conditiile prezentului ordin;

c¢) monitorizeaza modul de derulare al programelor nationale de sanatate derulate;

d) intocmesc un raport de activitate centralizat trimestrial, respectiv anual, pe baza
rapoartelor de activitate transmise de coordonatorii fiecarui program national de sandtate derulat;

e) transmit directiei de sandtate publicd sau, dupd caz, Serviciului pentru programe de
sanatate, In functie de subordonare, raportul de activitate prevazut la lit. d), pana la data de 15 a
lunii urmatoare celei pentru care raportarea;

f) raportul de activitate centralizat prevazut la lit. d) cuprinde: stadiul realizarii
activitatilor prevazute in cadrul programului, analiza comparativd a costurilor medii realizate
raportat la costurile medii la nivel national prevazute in prezentul ordin, probleme si
disfunctionalitati intdmpinate 1n realizarea activitatilor, propuneri de Tmbunatétire a modului de
derulare a programelor nationale de sanatate.

ART. 28



Coordonatorii programelor nationale de sanatate, desemnati in conditiile prezentului
ordin, au urmdtoarele obligatii cu privire la monitorizarea activitdtilor cuprinse in cadrul
acestora:

a) organizeazd evidenta nominald a beneficiarilor programelor nationale de sdnatate
derulate, pe bazd de cod numeric personal;

b) raporteaza conducerii institutiei, trimestrial si anual, in primele 5 zile dupa incheierea
perioadei pentru care se face raportarea, indicatorii specifici programelor nationale de sanétate,
in conditiile prezentului ordin;

¢) monitorizeazd modul de derulare al programelor nationale de sandtate pe care le
coordoneaza;

d) monitorizeaza permanent consumul de medicamente, materiale sanitare, dispozitive
medicale si altele asemenea, care se acorda in cadrul programelor nationale de sanatate pe care le
coordoneaza;

e) Intocmesc un raport de activitate trimestrial, respectiv anual, pe care il transmit
conducerii institutiei pana la data de 10 a lunii urmatoare celei pentru care raportarea;

f) raportul de activitate prevazut la lit. e) cuprinde: stadiul realizarii activitdtilor prevazute
in cadrul programului, analiza comparativa a costurilor medii realizate raportat la costurile medii
la nivel national prevdzute in prezentul ordin, probleme si disfunctionalitati intdmpinate in
realizarea activitatilor, propuneri de imbunatatire a modului de derulare a programelor nationale
de sanatate;

g) informeazd permanent conducerea institutiei cu privire la disfunctionalitatile
identificate in derularea programelor nationale de sdnatate si propune masuri de solutionare a
acestora.

ART. 29

(1) Monitorizarea activitatilor cuprinse in programele nationale de sanatate se refera la:

a) modul de realizare si de raportare al indicatorilor prevazuti in prezentul ordin;

b) incadrarea in bugetul aprobat;

c) respectarea destinatiilor stabilite pentru fondurile alocate unitatilor sanitare/institutiilor
care deruleaza programe nationale de sanatate;

d) urmadrirea respectarii de catre persoanele implicate a responsabilitatilor stabilite prin
prezentul ordin referitoare la derularea programelor nationale de sanatate;

e) identificarea unor posibile disfunctionalititi in derularea programelor nationale de
sanatate.

(2) Institutul National de Séanatate Publicd, precum si directiile de sanatate publica
judetene si a municipiului Bucuresti asigurd managementul si coordonarea metodologica a
urmatoarelor programe si subprograme de sdnatate:

a) Programul national de imunizare;

b) Programul national de boli transmisibile (infectie HIV, tuberculozd, infectii cu
transmitere sexuald si alte boli transmisibile prioritare);

c) Programul national de supraveghere si control al infectiilor nosocomiale;

d) Programul national pentru asigurarea managementului programelor nationale privind
bolile transmisibile;

e) Programul national de monitorizare a factorilor determinanti din mediul de viata si
munca;

f) Subprogramul de promovare a unui stil de viata sanatos.

ART. 30

Pentru realizarea si raportarea activitatilor specifice din cadrul unor programe nationale
de sandtate se elaboreaza norme metodologice, aprobate prin ordin comun al ministrului sanatatii
si al presedintelui Casei Nationale de Asigurari de Sandtate.



CAP. 1II — BUGETUL ALOCAT PROGRAMELOR NATIONALE DE SANATATE

APROBATE PENTRU ANUL 2010

MII LEI
. Buget de Venituri Din care
Denumire program stat proprii Buget total | transfer

FNUASS
I. PROGRAMELE NATIONALE PRIVIND BOLILE
TRANSMISIBILE, din care:
Credite de angajament 22.593 148.948 171.541 758
Credite bugetare 22.593 148.948 171.541 758
II. PROGRAMUL NATIONAL DE
MONITORIZARE A FACTORILOR
DETERMINANTI DIN MEDIUL DE VIATA, din
care:
Credite de angajament 0 5.022 5.022 0
Credite bugetare 0 5.022 5.022 0
II1. PROGRAMLE NATIONALE PRIVIND BOLILE
NETRANSMISIBILE, din care:
Credite de angajament 334.200 969.281 1.303.481 | 1.159.593
Credite bugetare 334.200 969.281 1.303.481 | 1.159.593
IY Pl}OgRAMUL NATIONAL DE PROMOYARE A
SANATATII ST EDUCATIEI PENTRU SANATATE,
din care:
Credite de angajament 0 8.183 8.183 0
Credite bugetare 0 8.183 8.183 0
V. PROGRAMUL NATIONAL DE SANATATE A
FEMEII SI COPILULUI, din care:
Credite de angajament 76.173 827 77.000 0
Credite bugetare 76.173 827 77.000 0
VI PROGRAMUL NATIONAL DE
ADMINISTRATIE SANITARA
Credite de angajament 68 189 257 0
Credite bugetare 68 189 257 0
YII PRQGR{&MUL NATIONAL DE TRATAMENT
IN STRAINATATE, din care:
Credite de angajament 35.000 0 35.000 0
Credite bugetare 35.000 0 35.000 0
VIII PROGRAMUL PENTRU COMPENSAREA CU
90% A PRETULUI DE REFERINTA AL
MEDICAMENTELOR 0 0 104.500
Credite de angajament 0 104.500 104.500 104.500
Credite bugetare 0 104.500 104.500 104.500
IX PROGR(V&MUL NATI(?NAL DE ASIST}ENTA
ASISTENTA MEDICALA COMUNITARA
Credite de angajament 0 312 312 0
Credite bugetare 0 312 312 0
TOTAL PROGRAME NATIONALE DE
SANATATE, din care:
Credite de angajament 468.034 1.237.262 1.705.296 | 1.264.851
Credite bugetare 468.034 1.237.262 1.705.296 | 1.264.851




CAP. III. — STRUCTURA PROGRAMELOR NATIONALE DE SANATATE
APROBATE PENTRU ANUL 2010

I. PROGRAMELE NATIONALE PRIVIND BOLILE TRANSMISIBILE
Structura:

1. Programul national de imunizare;
2. Programul national de boli transmisibile (infectie HIV, tuberculoza, infectii cu transmitere
sexuald si alte boli transmisibile prioritare);
2.1. Subprogramul de supraveghere si control al bolilor transmisibile prioritare;
2.2. Subprogramul de supraveghere si control al infectiei HIV;
2.3. Subprogramul de supraveghere si control al tuberculozei;
2.4. Subprogramul de supraveghere si control al bolilor cu transmitere sexuala;
2.5. Subprogramul national de interventie in pandemia de gripa;
2.6. Subprogramul de tratament al bolnavilor cu tuberculoza.
3. Programul national de supraveghere si control al infectiilor nosocomiale;
4. Programul national de hematologie si securitate transfuzionala;
5. Programul national pentru asigurarea managementului programelor nationale privind bolile
transmisibile.

1. Programul national de imunizare (PNI)

Coordonare tehnica:

Institutul National de Sanatate Publica (INSP), prin Centrul National de Supraveghere si
Control al Bolilor Transmisibile (CNSCBT).

Obiectiv:
a) Asigurarea unei acoperiri vaccinale de minim 95% pentru toate vaccinurile prevazute in
calendarul de vaccinare

Activitati:
a) Activitati derulate la nivelul Ministerului Sanatatii:
Serviciul pentru programe de sandtate si Directia de sdnatate publicd si control in sdnatatea
publica (DSPCSP) coordoneazd activitdtile de achizitionare, depozitare si distribuire a
vaccinurilor prevazute in calendarul de vaccinare aprobat.

b) Activitati derulate la nivelul Institutul National de Sandtate Publica, prin Centrul National de
Supraveghere si Control al Bolilor Transmisibile (CNSCBT) si structurile de specialitate de la
nivel regional:

1. coordoneazd si monitorizeaza la nivel national si regional derularea activitatilor
desfasurate de directiile de sdnatate publicd judetene si a municipiului Bucuresti;

2. realizeaza repartitiile pe tipuri de vaccinuri, in functie de necesarul solicitat de
directiile de sanatate publicad judetene si le transmite DSPCSP din cadrul Ministerului Sanatatii
in vederea aprobarii $i elabordarii ordinului de distribuire;

3. monitorizeaza acoperirea vaccinala conform metodologiei unice;

4. analizeaza realizdrile la acoperirea vaccinald pentru toate vaccinurile si grupele de
varsta prevazute in calendarul national de vaccinare si transmite rapoarte trimestriale si anuale pe
aceastd tema catre DSPCSP din cadrul Ministerului Sanatatii;

5. asigurd functia de secretariat pentru Comitetul National de Vaccinologie;



6. propune si realizeaza studii de seroprevalentd, in colaborare cu structurile de
specialitate din CRSP si dupa caz cu INCDMI Cantacuzino Bucuresti;

7. coordoneaza supravegherea reactiilor adverse postvaccinale indezirabile (RAPI) si
informeaza DSPCSP din cadrul Ministerului Sanatatii cu privire la evenimentele deosebite
(clustere de RAPI, alerte nationale/internationale privind loturi de vaccinuri in urma cérora s-au
inregistrat RAPI);

8. organizeaza instruiri metodologice pentru personalul de specialitate din directiile de
sandtate publica judetene,

9. intocmeste, supune avizarii DSPCSP din Ministerul Sénatitii si transmite raportul
anual solicitat de OMS pe problema vaccinarilor.

c) Activitati derulate la nivelul serviciilor/birourilor de supraveghere si control al bolilor
transmisibile din directiile de sdnatate publica judetene si a municipiului Bucuresti (DSP):

1. asigura preluarea si, dupa caz, transportul vaccinurilor de la nivelul depozitului central,
depozitarea si distributia vaccinurilor catre furnizorii de servicii medicale;

2. identifica comunitdtile cu acoperire vaccinala suboptimald, dispune si organizeaza
campanii suplimentare de vaccinare pentru recuperarea restantierilor, atdt prin intermediul
medicilor de familie si de medicind scolard, cat si cu sprijinul asistentilor comunitari si al
mediatorilor sanitari;

3. asigura functionarea sistemului de supraveghere a reactiilor adverse postvaccinale
indezirabile (RAPI) in teritoriul de responsabilitate;

4. realizeaza anchetele de estimare a acoperirii vaccinale, conform metodologiei unice;

5. verifica conditiile de pastrare a vaccinurilor, modul de administrare in conditii de
sigurantd maximd la nivelul furnizorilor de servicii medicale, inregistrarea si raportarea
vaccinarilor;

6. participa la realizarea de studii de seroprevalenta organizate de INSP;

7. raporteaza datele privind acoperirile vaccinale conform metodologiei unice;

8. participd la sesiuni de instruire organizate de CNSCBT si/sau centrele regionale de
sanatate publica;

9. asigurd instruirea personalului medical vaccinator si a mediatorilor sanitari, trimestrial
si ori de cate ori este nevoie, cu privire la modul de realizare si raportare a vaccindrilor;

10. asigurd realizarea catagrafiilor, estimarea cantitatilor de vaccinuri necesare pentru
imunizarea copiilor si utilizarea cu eficienta a vaccinurilor solicitate si repartizate;

11. pentru desfasurarea campaniilor de vaccinare scolare, directiile de sandtate publica
judetene si a municipiului Bucuresti incheie contracte cu unitdtile sau institutiile aflate 1n
subordinea autoritatilor publice locale;

d) Activitdti desfasurate de furnizorii de servicii medicale de la nivelul asistentei medicale
primare $i maternitati, din sistemul public si privat:

1. asigura efectuarea imunizarilor gratuite a tuturor copiilor inscrisi pe listele proprii de
asigurati, conform calendarului de vaccindri aprobat prin prezentul ordin, cu tipurile de vaccin
recomandate de Ministerul Sanatatii, precum si a tuturor copiilor neasigurati care se prezinta la
consultatii.

2. asigura acoperirea vaccinald optimd pentru toate tipurile de vaccinuri si grupele de
varstd, In teritoriul in care 1si exercitd activitatea, cu accent pe comunitatile cu acoperire
vaccinala deficitara;

3. asigura depozitarea si utilizarea vaccinurilor in conditii de maxima sigurantd si
eficienta;

4. depisteaza, inregistreazd si notifica directiei de sdnatate publicd judetene reactiile
adverse postvaccinale indezirabile (RAPI) conform metodologiei;



5. asigura completarea corecta si completa a evidentei vaccinarilor conform legislatiei in
vigoare;

6. asigura Inregistrarea §i raportarea corectd a vaccinarilor efectuate si raspund de
utilizarea cu eficientd a cantitdtilor de vaccinuri primite de la directiile de sandtate publica
judetene;

7. serviciile medicale privind vaccindrile vor fi raportate catre Casa Judeteana de
Asigurari de Sanatate numai dupd validarea acestora de catre serviciile abilitate din DSP
judetean;

8. asigura respectarea lantului de frig, preluarea si transportul vaccinurilor, precum si
pastrarea $i administrarea acestora In conditii de maxima siguranta,

9. participa la sesiunile de instruire organizate de directiile de sdnatate publica judetene si
a municipiului Bucuresti;

10. asigurd informarea parintilor cu privire la vaccinurile utilizate in Programul National
de Imunizari si cu privire la calendarul national de vaccinare.

Indicatori de evaluare:
1) Indicatori fizici: raportare trimestriala si anuala
a) numdr doze de vaccin achizitionate * : 3.401.000 doze
2) Indicatori de eficienta: raportare anuala
a) cost mediu/doza vaccin achizitionat centralizat™ : 30 lei

* Se raporteaza de MS/ de catre DSPJ dacd din motive obiective, la dispozitia MS, parte din
vaccinurile aferente Calendarului National de Vaccinare sunt achizitionate la nivel local
3) Indicatori de rezultate - anual:

a) acoperirea vaccinald cu DTP3 = nr.copii care au primit DTP3 (in diferite combinatii de
vaccinuri) in cursul anului 2010 x 100 / nr.ndscuti vii* in perioada 1 iulie 2009-30 tunie 2010 —
nr.decedati sub 1 an in perioada 1 iulie 2009-30 iunie 2010.

Tinta : 95%

b) acoperirea vaccinald cu ROR1 = nr.copii care au primit ROR1 in cursul anului 2010 x
100 / nr.nascuti vii in anul 2009 — nr.decedati sub 1 an in anul 2009
Tinta : 95%

* La nr.nascuti vii in maternitatile din judet se va adauga nr.copiilor avand domiciliul in judetul
respectiv, dar nascuti in maternitati din alte judete.

In acest sens, maternititile din fiecare judet au obligatia de a trimite la DSPJ — Serviciul de
supraveghere si control al bolilor transmisibile lunar, pana la data de 4 ale lunii, pentru luna
precedentd, pe format de hartie si electronic, lista cu nou-nascutii avand domiciliul in alte judete.
Serviciul de supraveghere si control al bolilor transmisibile din cadrul DSPJ va trimite lunar,
pana la data de 5 pentru luna precedentd, catre alte DSPJ, dupad caz, lista copiilor avand
domiciliul in judetul in care acestea functioneaza.

Listele vor fi nominale, incluzand numele si prenumele copilului, CNP/data nasterii copilului,
numele si prenumele parintilor, domiciliul si data vaccinarii BCG si AHB 1n maternitate.

Unitati care deruleaza programul:

a) Ministerul Sanatatii - DSPCSP

b) Institutul National de Sandtate Publica

c) Directiile de sanatate publica judetene si a municipiului Bucuresti

d) Cabinete de medicind de familie, cabinetele medicale din unitatile de invatdmant,
maternitati

Natura cheltuielilor



a) capitolul ,,bunuri si servicii”: reactivi, eprubete, vacuumtainere cu ace, criotuburi, vata,
alcool sanitar, mdnusi, masti, recipienti pentru colectare seringi, recipienti pentru
colectare de ace folosite, recipienti pentru depozitare-transport de probe, materiale de
birotica, substante dezinfectante; cheltuieli de deplasare;

Servicii: plata serviciilor pentru examenele de serologie cu laboratoarele din alte unitati
desemnate (in cazul studiilor de seroprevalenta).

Calendarul de vaccinare 2010

Varsta recomandata Vaccin Comentarii
Primele 24 de ore HEP B [n maternitate
2 -7 zile BCG
2 luni DTPa-VPI-Hib Simultan

HEP B
4 luni DTPa-VPI-Hib
6 luni DTPa-VPI-Hib Simultan
HEP B
12 luni DTPa-VPI-Hib Simultan
ROR
4 ani DTPa*
Campanie
7 ani (in clasa I) ROR scolara
Campanie
9 ani (in clasa a IlI-a) VPI scolara
Campanie
14 ani (in clasa a VIII-a | dT scolara

* Pentru cohortele de copii de 30 - 35 de luni care nu au primit DTP doza a 5-a pana la data de
30 septembrie 2008, precum si pentru cohorta de copii care Tmplinesc 30 de luni in luna
octombrie 2008, se va realiza vaccinarea cu DTPa la Tmplinirea varstei de 4 ani, incepand din
anul 2010.

Abrevieri:

DTPa = vaccin diftero-tetano-pertussis acelular

VPI = Vaccin polio inactivat

Hep B = vaccin hepatitic B

DTPa-VPI-Hib = vaccin diftero-tetano-pertussis acelular-poliomielitic-Haemophilus B
RRO = vaccin rujeolic-rubeolic-oreion

BCG = vaccin de tip Calmette Guerrin

dT = vaccin diftero-tetanic pentru adulti

NOTA:
1. Pentru administrarea tuturor vaccinurilor mentionate se vor utiliza numai seringi de unica
folosinta.
2. La 2, 4, 6 si 12 luni vaccinarea se realizeaza cu vaccinul DTPa-VPI sau DTPa-VPI-Hib, in
functie de stocurile de vaccin existente la nivel judetean.



2. Programul national de boli transmisibile (infectie HIV, tuberculoza, infectii cu
transmitere sexuala si alte boli transmisibile prioritare)

2.1. Subprogramul de supraveghere si control al bolilor transmisibile prioritare

Coordonare tehnica:
Institutul National de Sandtate Publicd (INSP) prin Centrul National de Supraveghere si
Control al Bolilor Transmisibile (CNSCBT)

Obiectiv:
Mentinerea sub control a incidentei bolilor transmisibile prioritare, in conformitate cu
legislatia In vigoare, cu tintele europene si ale Organizatiei Mondiale a Sanatatii

Activitati:
a) Activitdti derulate la nivelul INSP prin Centrul National de Supraveghere si Control al Bolilor
Transmisibile (CNSCBT) si structurile de specialitate din CRSP Bucuresti, Cluj, lasi si
Timisoara

1. coordoneaza supravegherea bolilor transmisibile prevdzute in reglementarile legale in
vigoare (culegerea, validarea, analiza, interpretarea si raportarea datelor epidemiologice catre
forurile nationale §i europene);

2. asigura coordonarea metodologicd a retelei de boli transmisibile la nivel national si
regional,

3. asigurd coordonarea metodologica a sistemului de alertd precoce si raspuns rapid In
colaborare cu Biroul RSI si informare toxicologica din structura INSP

4. elaboreaza si implementeaza strategii adecvate pentru supravegherea si controlul unor boli
transmisibile sau situatii de risc epidemiologic;

5.initiazd si coordoneazad studii epidemiologice necesare elucidarii izbucnirilor epidemice,
implementdrii de noi metodologii In supraveghere specifica, cat si evaludrii situatiel
epidemiologice la nivel national si regional, colaborand pentru realizarea lor cu INCDMI
"Cantacuzino"

6. organizeaza instruiri pentru personalul din cadrul directiilor de sanatate publicd in domeniul
supravegherii bolilor transmisibile si al alertei precoce;

7. raporteaza DSPCSP din cadrul Ministerului Sanatatii cazurile de boli infectioase de interes
national si international, masurile intreprinse si propune actiuni specifice, daca situatia o impune,
participand la realizarea acestora;

8. raporteazd la DSPCSP din cadrul Ministerului Sandtatii, in conformitate cu sistemul
informational, lunar, sau ori de cate ori este nevoie, informatiile privind situatia epidemiologica a
bolilor transmisibile si situatiile de risc epidemiologic constituit sau prognozat;

9. notifica si verificd alertele nationale si internationale in conformitate cu RSI 2005 in
colaborare cu Biroul RSI si informare toxicologica din structura INSP;

10. propune DSPCSP din Ministerul Sandtatii masurile ce trebuie aplicate in situatii de alerta
nationald/internationald;

11. identificarea, interventia si supravegherea bolilor transmisibile considerate probleme de
sandtate publica nationald, regionald sau locala;

12. acordarea de asistentd tehnica directiilor de sanatate publicd judetene in instituirea si
aplicarea masurilor de prevenire si control al focarului de boala transmisibila,

13. continuarea activitatilor derulate in vederea acreditdrii/mentinerii acreditarii laboratoarelor;

14. asigurd culegerea, evaluarea si comunicarea informatiilor privind asigurarea asistentei
medicale specifice pentru prevenirea si controlul bolilor transmisibile, respectarea protocoalelor
de diagnostic si definitille de caz pentru boli infectioase, organizarea si ierarhizarea



diagnosticului etiologic pentru bolile infectioase cuprinse in supraveghere epidemiologicd,
respectarea prevederilor legale privind sistemul informational de raportare si notificare specifica;

b) Activitati derulate la nivelul Centrelor Nationale de Referintd din Institutul National de
Cercetare-Dezvoltare pentru Microbiologie si Imunologie "Cantacuzino":

1. asigura diagnosticul microbiologic sau confirmarea diagnosticului etiologic pentru bolile
transmisibile prevazute in sistemul de alerta precoce;

2. asigura diagnosticul microbiologic sau confirmarea diagnosticului etiologic pentru bolile
transmisibile cu metodologii de supraveghere elaborate de CNSCBT, pentru judetele arondate
Centrului regional de sanatate publica Bucuresti, §i esantioane reprezentative, conform
metodologiei, din judetele arondate centrelor regionale de sdnatate publica Cluj, lasi si
Timisoara;

3. asigurd diagnosticul microbiologic/confirmarea diagnosticului pentru alte boli transmisibile,
la solicitarea INSP-CNSCBT;

4. elaboreazd protocoalele de laborator pentru derularea metodologiile de supraveghere
elaborate de CNSCBT;

5. participd, la solicitarca CNSCBT si/sau DSPCSP din MS, la investigarea
focarelor/epidemiilor;

6. asigurd implementarea prevederilor Hotararii Guvernului nr. 589/2007 la nivelul
laboratoarelor proprii;

7. organizeaza instruiri cu personalul de specialitate din laboratoarele de sandtate publica.

c) Activitdti derulate la nivelul serviciilor/birourilor de epidemiologie din directiile de sanatate
publica judetene si a municipiului Bucuresti:

1. supravegherea bolilor transmisibile prevazute in reglementarile legale in vigoare (culegerea,
validarea, analiza, interpretarea si raportarea datelor epidemiologice in conformitate cu Hotararea
Guvernului nr. 589/2007, OMS nr.1466/2008 si metodologiile specifice de supraveghere avizate
de DSPCSP din MS

2. vaccinarea grupelor la risc de imbolndvire/de transmitere a unor boli transmisibile
(vaccinare antirubeolicd in vederea prevenirii transmiterii nosocomiale a infectiei rubeolice de la
nou-nascutul cu sindrom rubeolic congenital, antitifoidica, antidizenterica, antihepatitici A/B,
antirujeolica etc.);

3. achizitionarea testelor si reactivilor pentru diagnosticul bolilor transmisibile prioritare;

4. supravegherea bolilor transmisibile considerate probleme de sdnatate publica locald, sub
coordonarea structurilor de specialitate din centrele regionale de sandtate publicd, inclusiv
imunizari in situatii epidemiologice deosebite;

5. instituirea §i aplicarea masurilor de prevenire si control al focarului de boald transmisibild
(depistarea, tratamentul profilactic si/sau vaccinarea contactilor, notificare si raportare,
dezinfectie, dezinsectie, deratizare, anchetd epidemiologica etc.), in colaborare cu reteaua de
asistentd primara, si dupd caz, in colaborare cu CNSCBT sau structurile de specialitate din
CRSP;

6. asigurarea activitatii epidemiologice in situatii de urgentd provocate de calamitati naturale
(inundatii, cutremure etc.), In colaborare cu reteaua de asistentd medicalda primard si de
specialitate si cu administratia publicd locala, conform practicilor epidemiologice curente;

7. actiuni speciale de depistare activa si prevenire a bolilor transmisibile in comunitati la risc,
dupa caz cu colaborarea centrului regional de sanatate publica;

8. organizarea de instruiri ale personalului medico-sanitar si ale mediatorilor sanitari cu privire
la prevenirea, depistarea, raportarea si controlul bolilor transmisibile, precum si cu privire la
vaccinarea populatiei din grupele expuse la risc sau din comunitati greu accesibile;



9. asigurarea medicamentelor, vaccinurilor, dezinfectantelor, materialelor sanitare,
echipamentelor de protectie necesare pentru interventie in caz de focar/epidemie de boalad
transmisibila sau situatii de risc epidemiologic, prin reintregirea rezervei antiepidemice;

10. participarea la supravegherea rezistentei la antibiotice;

11. asigurarea functionarii optime a sistemului de alerta precoce si raspuns rapid,

12. participa la realizarea de studii de seroprevalenta organizate de INSP prin CNSCBT si/sau
CRSP;

13. supravegheaza si participa la implementarea masurilor de sanatate In porturi, aeroporturi
internationale §i puncte de frontiera, In conformitate cu prevederile Regulamentului Sanitar
International 2005;

14.asigurd schimbul de informatii specifice si colaborarea interjudeteand in probleme de
epidemiologie;

15. organizeaza si participd la derularea unor activititi antiepidemice solicitate de CNSCBT
sau dispuse de catre MS-DSPCSP;

16. vaccinarea antitetanica a gravidelor cu dT sau VTA, conform reglementarilor in vigoare;

d) Activitati desfasurate de furnizorii de servicii medicale:

1. raporteaza bolile transmisibile, in conformitate cu prevederile Hotédrarii Guvernului nr.
589/2007 si OMS nr. 1466/2008 si alte reglementari specifice aferente;

2. participd la sistemul national de alerta precoce, prin raportarea in timp util a bolilor
transmisibile de interes national si international, in conformitate cu metodologiile de
supraveghere si prevederilor Regulamentului Sanitar International 2005;

3. participa la activitdtile de control al focarelor de boala transmisibila;

4. participa, dupd caz efectueaza, ancheta epidemiologicd pentru cazurile de boala
transmisibila;

5. asigura, in functie de competenta profesionalda si atributiunile specifice ale unitatii,
utilizarea definitiilor de caz pentru bolile infectioase, respectarea protocolului de investigare si
diagnostic etiologic, dupd caz, indicarea conditiile de izolare;

6. participa, conform competentei, la actiunile de evaluare a nivelului de acoperire vaccinala,
utilizarea rationald a antibioticelor si investigarea situatiilor de risc epidemiologic;

e) Activitati desfasurate de DSPCSP din cadrul Ministerul Sanatatii:

1. achizitionarea vaccinului gripal sezonier, in scopul realizarii vaccindrii antigripale a
populatiei din grupele cu risc crescut de a contracta sau transmite gripa, conform metodologiei
nationale, in conformitate cu recomandarile OMS si in functie de situatia epidemiologica;

NOTA:

Diagnosticul etiologic al bolilor transmisibile se asigurd de catre DSPj din fondurile
alocate programului, capitolul "bunuri §i servicii", in cazurile solicitate/indicate de medicul
epidemiolog din DSPj pentru situatii considerate cu risc epidemiologic crescut. Investigarea
etiologicd a cazurilor suspecte de boald infectioasd/transmisibild care nu sunt cuprinse in
prevederile Hotararii Guvernului nr. 589/2007 si ale Ordinului ministrului sdnatitii nr.
1.466/2008 nu poate fi asigurata de catre laboratoarele DSP si CRSP din fondurile alocate
programului. Pentru furnizorii de servicii medicale cu paturi care nu pot asigura diagnosticul
etiologic, DSP si CRSP pot furniza diagnosticul de laborator pe baza unui contract de prestari de
servicii. Fondurile alocate programului nu pot fi folosite pentru derularea unor programe de
cercetare.

Toate vaccinurile §i materialele sanitare necesare desfasurarii activitatilor acestui obiectiv se
achizitioneaza la nivel local.

Indicatori de evaluare:



1) indicatori fizici — trimestrial si anual:

a)

nr. activitati desfasurate, ca suma a activitatilor desfasurate in fiecare luna a trimestrului /
anului respectiv : 5000/an;

2) indicatori de eficienta - anual:

a)

cost mediu/activitate, ca raport intre cheltuielile efective din anul respectiv si suma
activitatilor desfasurate in anul respectiv : 2000 lei .

3) indicatori de rezultat - anual:

a) indice de confirmare etiologica a bolilor transmisibile investigate in conformitate cu
obiectivele programului * (nr.probe cu confirmare etiologica al caror cost a fost suportat
din program / nr.total probe investigate In program, in laboratorul propriu sau in alte
laboratoare — CRSP/ INCDMI Cantacuzino);

Tinta: 70%;

Unitati care deruleaza subprogramul:

a) Institutul National de Sanatate Publica prin CNSCBT si CRSP Bucuresti, Cluj, lasi si
Timisoara;

b) directiile de sanatate publica judetene si a municipiului Bucuresti;

c) Institutul National de Cercetare-Dezvoltare pentru Microbiologie si Imunologie
,,Cantacuzino”;

d) cabinete de medicina de familie si unitdti sanitare cu paturi.

Natura cheltuielilor - capitolul "bunuri si servicii":

a) Materiale Sanitare: reactivi, medii de culturd, tampoane, cutii Petri, eprubete,
coprocultoare, vacuumtainere cu ace, criotuburi, vata, alcool sanitar, manusi, masti,
recipienti pentru colectare seringi si ace folosite, recipienti pentru depozitare si transport
de probe, substante dezinfectante, medicamente pentru chimioprofilaxie, vaccinuri,
material de birotica,

b) consumabile si dotéri cu mica valoare pentru sistemul informational si informatic, servicii
de Intretinere §i exploatare dotdri pentru comunicare-informare,

c) prestari servicii tipografie pentru editare si tiparire de ghiduri si buletine informative,
prestdri servicii pentru organizare instruiri metodologice si cursuri de scurtd durata,

d) plata costurilor determinate de diagnosticul /confirmarea bolilor transmisibile; controlul

extern al calitatii ; cheltuieli de deplasare etc.

2.2. Subprogramul de supraveghere si control al infectiei HIV

a)
b)

©)
d)

1)
2)

Coordonare metodologica:
Institutul National de Sdnatate Publica prin CNSCBT;
Institutul National de Boli Infectioase "Prof. Dr. Matei Bals" Bucuresti

Coordonare tehnica:
Institutul National de Sdnatate Publica prin CNSCBT;
Institutul National de Boli Infectioase "Prof. Dr. Matei Bals" Bucuresti

Obiective:
Mentinerea incidentei infectiei HIV la adulti la nivelul anului 2008;

Reducerea transmiterii verticale a infectiei HIV.

Activitati:



a) Activitdti specifice derulate la nivelul Ministerului Sanatatii prin Serviciul pentru programe de
sanatate si DSPCSP :

1.Achizitia de teste rapide si teste ELISA pentru diagnosticul infectiei HIV/SIDA pe baza
propunerilor INBI Matei Bals

2.Realizarea ordinelor de distribuire citre DSP judetene si a municipiului Bucuresti pe baza
propunerilor INBI Matei Balg

b) Activitati derulate la nivelul Institutului National de Sandtate Publicd prin CNSCBT si
structurile sale regionale:

1.Monitorizeaza si evalueaza derularea programului la nivel national §i regional si raporteaza
DSPCSP din cadrul Ministerului Sanatatii, indicatorii trimestriali si anuali i face propuneri de
imbunatatire a derularii activitdtilor desfasurate;

2.Asigura colaborarea in domeniul supravegherii epidemiologice si raportarea situatiei
epidemiologice privind HIV/SIDA cu INBI “Matei Bals” si respectiv, intre centrele regionale din
spitalele de boli infectioase si sectiile de epidemiologie din centrele regionale de sanatate publica
din structura proprie;

3.0rganizeaza, impreund cu INBI “Matei Bals” sesiuni de pregdtire a personalului din reteaua
de supraveghere a infectiei HIV/SIDA referitor la protocolul care se aplicd in cazul expunerii
profesionale sau accidentale HIV, respectarea precautiunilor universale (PU), proceduri de
diagnostic si tratament, protocolul de prevenire a transmiterii materno-fetale;

4.Contribuie la Tmbundtatirea sistemului de raportare a informatiilor on-line si formarea
personalului care deserveste acest sistem.

c) Activitati derulate la nivelul Institutului National de Boli Infectioase "Prof. Dr. Matei Bals":

1. asigurd coordonarea tehnicad si managementul subprogramului;

2. asigurad coordonarea tehnicd si metodologica a centrelor regionale HIV/SIDA din spitalele
de boli infectioase, in domeniul de competenta;

3. organizeaza si finanteaza, din fondurile subprogramului, unitatea de implementare a
subprogramului, care va fi localizatad in cadrul Institutului National de Boli Infectioase "Prof. Dr.
Matei Bals";

4. organizeaza achizitiile de consumabile medicale si reactivi prevazute in subprogram;

5. realizeaza afisarea pe pagina de internet a institutului a datelor privind situatia HIV/SIDA,
situatia testarilor HIV, alte date si informatii rezultate din evaluari epidemiologice, clinice sau de
comportament legate de HIV/SIDA;
propuneri de imbunatatire a derularii activitatilor desfasurate;

7. asigurd colaborarea in domeniul supravegherii epidemiologice si raportarea situatiei
epidemiologice privind HIV/SIDA cu CNSCBT, si respectiv intre centrele regionale din spitalele
de boli infectioase si sectiile de epidemiologie din centrele regionale de sanatate publica
Bucuresti, Cluj, lasi si Timisoara;

8. organizeaza, impreund cu INSP sesiuni de pregatire a personalului din reteaua de
supraveghere a infectiet HIV/SIDA referitor la protocolul care se aplica in cazul expunerii
profesionale sau accidentale HIV, respectarea precautiunilor universale (PU), proceduri de
diagnostic si tratament, protocolul de prevenire a transmiterii materno-fetale;

9. imbunatateste sistemul de raportare a informatiilor on-line i formarea personalului care
deserveste acest sistem,;

10. prevenirea transmiterii infectiei HIV la utilizatorii de droguri injectabile prin sustinerea
programelor de substitutie.

d) Activitati derulate la nivelul unitatilor sanitare desemnate Centre regionale HIV/SIDA:



1. monitorizeaza si evalueaza la nivel regional derularea activitatilor specifice desfasurate de
spitalele de boli infectioase din teritoriul arondat;

2. monitorizeazd modul de aplicare a protocolului de prevenire a transmiterii materno-fetale
de catre spitalele de boli infectioase si maternitati din teritoriul arondat;

3. organizeaza, in colaborare cu Institutul National de Boli Infectioase "Prof. Dr. Matei Bals",
HIV/SIDA referitor la protocolul care se aplica in cazul expunerii profesionale sau accidentale
HIV, respectarea PU, proceduri de diagnostic si tratament, protocolul de prevenire a transmiterii
materno-fetale;

4. dezvolta si aplica programe integrate de servicii de consiliere si medicale la nivelul
unitatilor care acordd tratament HIV/SIDA pentru a asigura un comportament sigur al
persoanelor care traiesc cu HIV/SIDA;

5. monitorizeazd tratamentul administrat pacientilor cu infectie HIV pentru prevenirea
rezistentei la antiretrovirale, in conformitate cu ghidul de tratament HIV/SIDA.

e) Activitati derulate la nivelul directiilor de sdnatate publicd judetene si a municipiului
Bucuresti:

1. analizeazad si transmit Institutului National de Boli Infectioase "Prof. Dr. Matei Bals"
indicatorii subprogramului Tmpreuna cu rezultatele analizei deruldrii subprogramului (realizari,
dificultati, propuneri de imbunatatire);

2. asigurd testarea HIV a femeilor gravide;

3. asigura testarea HIV pentru depistarea infectiei HIV/SIDA in populatie, in grupele de risc,
la alte categorii si In scop diagnostic (pentru unitati medicale care nu au posibilitatea de testare
HIV), conform metodologiei;

4. distribuie la maternitati testele rapide pentru testarea gravidelor inainte de nastere;

5. participa la organizarea la nivel judetean a campaniilor de informare a populatiei.

NOTA:

Programul se adreseazd populatiei generale si categoriilor prioritar vizate: grupe cu risc de
expunere, persoane cu infectii cu transmitere sexuala, persoane cu TBC, nou-ndscuti din mame
seropozitive, donatori de sange, personal medico-sanitar, hemodializati, transfuzati, utilizatori de
droguri injectabile, detinuti, barbati care practica sexul cu persoane de acelasi sex, persoane care
practica sex comercial, contacti cu persoane infectate HIV, persoane cu parteneri sexuali
multipli, viol/abuz sexual, soferi de transport international, marinari de cursad lunga, persoane cu
sejur mai lung de 6 luni in strdindtate, persoane care au lucrat mai mult de 6 luni in strainatate,
prenuptial.

Indicatori de evaluare:
1) Indicatori de rezultat:
a) procent de persoane testate in laboratoarele directiilor de sanatate publica judetene, din
totalul persoanelor testate din grupele la risc testate n judet: minim 30%;
b) procent de gravide testate HIV in maternitati din totalul gravidelor din judet: minim 70%;
2) Indicatori fizici:
a) numdr teste ELISA HIV efectuate la gravide: 75.000;
b) numar teste rapide HIV efectuate la gravide In maternitate: 175.000 (se va raporta si
numarul de teste pozitive);
c) numadr teste HIV efectuate la grupele de risc: (se va raporta si numadrul de teste pozitive):
100.000
d) numar teste HIV efectuate la alte categorii (testare voluntard, testarea pacientilor cu
TBC): 50.000 (se va raporta si numarul de cazuri pozitive);



€) numadr campanii nationale L.LE.C. desfasurate: 1

3) Indicatori de eficienta:
a) cost mediu/test rapid HIV: 3 lei;
b) cost mediu/test ELISA HIV: 8 lei;
¢) cost mediu/campanie L.LE.C.: 400 mii lei.

Unitati care deruleaza subprogramul:

a) Institutul National de Boli Infectioase ,,Prof. Dr. Matei Bals” Bucuresti;

b) Spitalul Clinic de Boli Infectioase si Tropicale ,,Dr. V. Babes” Bucuresti - centru
regional HIV/SIDA;

c) Spitalul de Boli Infectioase Brasov - centru regional HIV/SIDA;

d) Spitalul Clinic de Boli Infectioase Cluj - centru regional HIV/SIDA;

e) Spitalul Clinic de Boli Infectioase Constanta - centru regional HIV/SIDA;

f) Spitalul Clinic de Boli Infectioase ,Dr. V. Babes” Craiova - centru regional
HIV/SIDA;

g) Spitalul Clinic de Boli Infectioase ,,Sf. Paraschieva” lasi - centru regional HIV/SIDA;

h) Sectia de Boli Infectioase nr. 1 - Spitalul Clinic Judetean Mures - centru regional
HIV/SIDA;

1) Spitalul Clinic de Boli Infectioase ,,Dr. V. Babes” Timisoara - centru regional
HIV/SIDA;

J) directiile de sanatate publicd judetene si a municipiului Bucuresti;

k) Institutul National de Sanatate Publica prin CNSCBT si CRSP Bucuresti, Cluj, lasi,
Timisoara;

1) spitalele cu sectii de obstetrica-ginecologie (maternitatile);

m) spitalele/sectiile judetene de boli infectioase.

Natura cheltuielilor: - capitolul "Bunuri si servicii":

a) Materiale sanitare : teste HIV rapide si ELISA, eprubete, vacuumtainere cu ace,
criotuburi, vata, alcool sanitar, manusi, recipiente pentru colectare seringi si ace folosite,
recipiente pentru depozitare - transport de probe, substante dezinfectante,

b) consumabile si dotéri cu mica valoare pentru sistemul informational §i informatic, servicii
de intretinere si exploatare dotari pentru comunicare-informare, prestiri servicii
tipografie pentru editare si tiparire de ghiduri si buletine informative,

c) prestdri servicii pentru organizare instruiri metodologice si cursuri de scurtd durata,

d) plata pentru examenele de confirmare in laboratoarele de referintd (Institutul
,Cantacuzino”, INBI ,,Matei Bals™)

e) plata drepturilor salariale ale consilierilor HIV/SIDA

2.3. Subprogramul de supraveghere si control al tuberculozei
Coordonare metodologica:
a) Institutul National de Sanatate Publica prin CNSCBT
b) Institutul de Pneumoftiziologie "Prof. Dr. Marius Nasta" Bucuresti
Coordonare tehnica:
c) Institutul National de Sanatate Publica prin CNSCBT

d) Institutul de Pneumoftiziologie "Prof. Dr. Marius Nasta" Bucuresti

Obiectiv:



a) mentinerea tendintei actuale de scadere a incidentei prin tuberculoza

Activitati:
a) Activitati derulate la nivelul Institutului National de Sanatate Publica si structurile sale
regionale din Bucuresti, Cluj, lasi si Timisoara:
Monitorizeaza si evalueaza derularea programului, raporteaza DSPCSP indicatorii trimestriali si
anuali i face propuneri de imbunatatire a deruldrii activitatilor;
Participa la instruirea personalului medical pentru aplicarea prevederilor programului in
colaborare cu Institutului de Pneumoftiziologie "Prof. Dr. Marius Nasta" si directiile de sanatate
publica judetene si a municipiului Bucuresti;
Evalueaza periodic calitatea sistemului informational si informatic de raportare a
morbiditatii/mortalitatii prin infectia tuberculoasa si contribuie la mentinerea/ dezvoltarea unui
sistem informational eficient pentru supraveghere si control;

b) Activitati derulate la nivelul Institutului de Pneumoftiziologie "Prof. Dr. Marius Nasta"
Bucuresti

1. asigurd coordonarea tehnica a subprogramului si a retelei de pneumoftiziologie;

2. monitorizeaza si evalueaza la nivel national derularea subprogramului;

3. raporteazd INSP — CNSCBT indicatorii trimestriali si anuali si face propuneri de
imbundtatire a deruldrii activitatilor;

4. asigurd mentinerea ratei de detectare a cazurilor de cel putin 70% din totalul cazurilor
existente de tuberculoza prin controlul simptomaticilor, contactilor si altor grupe de risc;

5. asigurd instruirea personalului medical pentru aplicarea prevederilor programului cu
colaborarea directiilor de sanatate publicd judetene si a municipiului Bucuresti;

6. verifica asigurarea controlului intern si extern de calitate al laboratoarelor de bacteriologie
bK, inclusiv pentru determinarea tulpinilor chimiorezistente;

7. asigurd organizarea si functionarea unui sistem informational si informatic coerent si
eficient pentru supravegherea si controlul morbiditatii specifice;

8. asigura depistarea , evaluarea si tratamentul cazurilor de infectie TB - MDR si XDR;

9. asigura realizarea vizitelor de supervizare in teritoriu

c) Activitati derulate la nivelul dispensarelor de pneumoftiziologie:

1. asigurd, in colaborare cu medicul de familie, chimioprofilaxia prin autoadministrare
monitorizatd pentru contactii cazurilor contagioase, pentru grupa de varstda 0 - 19 ani;

2. efectueazd, in colaborare cu medicul de familie, investigatia epidemiologicd si asigura
implementarea masurilor necesare la cazurile sporadice si focarele de tuberculoza;

3. participd, in colaborare cu medicul epidemiolog din DSPJ si cu medicul de familie, la
investigatia epidemiologica si implementarea masurilor necesare in focarele de tuberculoza

4. asigura evidenta activa a starii de sanatate specificd la bolnavii de tuberculoza, transmite
informatii §i recomandari privind starea de sdnatate a bolnavilor atat spre medicul de familie care
gestioneaza persoana cat si spre registrul national de evidentd din Institutul National de
Pneumoftiziologie Bucuresti;

5. raporteaza, conform reglementdrilor in vigoare, datele statistice specifice catre DSP
judetene/a municipiului Bucuresti.

d) Activitati derulate la nivelul cabinetelor de medicina de familie si al cabinetelor medicale din
unitatile de Tnvatamant:

1. raporteaza cazurile suspecte de tuberculoza conform reglementarilor legale in vigoare;

2. participa, in colaborare cu medicul specialist din dispensarul de pneumoftiziologie, la
investigatia epidemiologica si implementarea masurilor necesare la cazurile sporadice si focarele



cu numar mai mic de 3 cazuri si, In colaborare cu medicul epidemiolog din DSPJ si cu medicul
specialist din dispensarul de pneumoftiziologie, la investigatia epidemiologica si implementarea
masurilor necesare 1n focarele cu minim 3 cazuri;

3. efectueaza citirea cicatricii vaccinale BCG la varsta de 6 luni;

4. participa la supravegherea deruldrii tratamentului la bolnavii cu tuberculozd aflate 1n
supraveghere;

e) Activitati derulate la nivelul directiilor de sdnatate publicd judetene si a municipiului
Bucuresti

1. asigura si distribuie spitalelor/sectiilor de specialitate si dispensarelor de pneumoftiziologie
necesarul de PPD pentru testarile IDR;

2. efectueazd, in cadrul subprogramului de prevenire si control al infectiei cu HIV, testarea
HIV pentru pacientii confirmati cu tuberculoza;

3. coordoneaza investigatia epidemiologicd in focarele cu minim 3 cazuri;

4. raporteazd la INSP - CNSCBT focarele cu minim 3 cazuri,

5. colaboreaza cu reteaua de pneumoftiziologie la instruirea personalului medical pentru
aplicarea prevederilor programului;

6. monitorizeazd la nivel judetean derularea programului, in colaborare cu medicul
coordonator judetean TB;

7. asigura si distribuie maternitatilor din sistemul public si privat necesarul de seringi pentru
vaccinul BCG (vaccin de tip Calmette Guerrin).

Indicatori de evaluare:
1) Indicatori fizici:
a) numarul contactilor examinati; (valoarea optima: 4 contacti examinati pentru fiecare caz
nou de tuberculoza inregistrat) : 84.000
b) numarul suspectilor examinati; (valoarea optima: 10 suspecti examinati pentru fiecare caz
nou de tuberculoza inregistrat) : 210.000
c) numadrul de cazuri care beneficiazd de chimioprofilaxie; (valoarea optima: 1 caz
chimioprofilactizat pentru fiecare caz de tuberculoza inregistrat) : 21.000
d) numarul vizitelor de supervizare in teritoriu efectuate de catre medicii specialisti
(valoarea optima: 80% cabinete de medicind de familie vizitate cel putin o datd pe an) :
8.800
e) numdr de vizite de supervizare in cadrul judetelor; (valoarea optima: 80% dispensare TB
vizitate cel putin o data pe an de catre coordonatorul judetean/regional/national) : 310
2) Indicatori de eficienta:
a) cost mediu depistare activa a bolnavului cu TB prin controlul contactilor si al altor grupe
de risc : 60 lei
b) cost mediu depistare a bolnavului cu TB prin controlul simptomaticilor: 60 lei
c) cost mediu tratament chimioprofilactic: 16 lei
d) cost mediu pe vizita de supervizare in teritoriu : 800 lei.
3) Indicatori de rezultat:
a) procentul contactilor examinati din totalul contactilor inregistrati; valoarea optima: 80%
b) procentul bolnavilor depistati din numarul suspectilor examinati; valoarea optima: 10%
c) procentul de persoane chimioprofilactizate din cele indicate pentru chimioprofilaxie;
valoarea optima: 90%
d) procentul de vizite efectuate din numarul de vizite programate; valoarea optima: 80%

Unitéti care deruleaza subprogramul:
a) Institutul de Pneumoftiziologie "Prof. Dr.Marius Nasta" Bucuresti;



b) Institutul National de Sanatate Publicd si centrele regionale de sandtate publica

Bucuresti, Cluj, lasi si Timisoara;

c) directiile de sanatate publica judetene si a municipiului Bucuresti;

d) dispensarele de pneumoftiziologie;

) maternitati, spitale/sectii de pneumoftiziologie;

f) cabinete de medicina de familie, cabinete medicale din unitati de invatamant.

Natura cheltuielilor:

Capitolul "Bunuri si servicii" si capitolul "Transferuri":

a)

b)

©)
d)

g)

h)

Materiale sanitare : PPD, seringi de unica utilizare cu ac, vata, alcool sanitar, manusi,
recipiente pentru colectare seringi folosite, consumabile, reactivi si solutii pentru
laboratorul de bacteriologie (pentru examen microscopic, cultura - medii solide si lichide
pentru diagnostic precoce si antibiograme pentru medicamente de linia I §i a II-a pentru
decelare a cazurilor de chimiorezistentd), materiale necesare pentru metode de detectie
rapidd a infectiei cu Mycobacterium tuberculosis (teste de tip IGRA - Quantiferon Gold)
etc.;

medicamente pentru chimioprofilaxie, filme radiologice, solutie revelator;

tiparire formulare tipizate si materiale informative pentru instruiri metodologice;
cheltuieli derivate din procurarea de materiale necesare prevenirii transmiterii infectiilor
(materiale de protectie, dezinfectanti, detergenti, masti, manusi, mica aparatura etc.);
cheltuieli derivate din folosirea si intretinerea mijloacelor de transport special destinate
efectuarii activitatilor in cadrul programului (transport contact, suspecti, materiale
biologice, medicamente in mediul rural, medici in cadrul programului de supervizare-
combustibili, asigurari auto, revizii tehnice etc.);

cheltuieli rezultate din functionarea Unitatii Centrale de Coordonare a Programului si din
activitati de monitorizare a deruldrii programului (cheltuieli de transport, delegatii,
procurare sau editare materiale de educatie sanitard);

cheltuieli rezultate din activitdti in cadrul programelor de IEC (informare, educare,
comunicare) - materiale sanitare educative, birotica, consumabile etc.;

cheltuieli rezultate din activitati de formare a personalului, dezvoltarea resurselor umane
(participare la cursuri de perfectionare, simpozioane, mese rotunde);

cheltuieli de personal aferente personalului incadrat cu contract individual de munca pe
perioada nedeterminatd, determinatd sau cu timp partial de munca, potrivit legii, pentru
activitati prevazute in cadrul programului.

2.4. Subprogramul de supraveghere si control al bolilor cu transmitere sexuala

a)
b)

Coorodonare metodologica:
Institutul National de Sdnatate Publica prin CNSCBT;
Centrul Dermato-Venerologic din cadrul Spitalului Clinic "Scarlat Longhin"

Coordonare tehnica:
Institutul National de Sanatate Publica prin CNSCBT;
Centrul Dermato-Venerologic din cadrul Spitalului Clinic "Scarlat Longhin"

Obiective:
1) Scaderea incidentei infectiilor cu transmitere sexuald (ITS);

2) Imbunatatirea depistarii si raportarii infectiilor cu transmitere sexuala (ITS);

Activitati:



a) Activitati derulate la nivelul Institutul National de Sanatate Publica — CNSCBT si structurile
sale regionale din Bucuresti, Cluj, Iasi si Timisoara:

1. supravegheaza la nivel national si regional infectiile cu transmitere sexuald prevazute in
reglementarile legale in vigoare (culegerea, validarea, analiza, interpretarea si raportarea datelor
epidemiologice);

2. creeaza baza de date nationald si analizeazd evolutia cazurilor de sifilis si a altor boli cu
transmitere sexuald la nivel national, trimestrial si anual, In colaborare cu Centrul Dermato-
Venerologic - Spitalul Clinic "Scarlat Longhin";

3. raporteazd MS-DSPCSP indicatorii trimestriali si anuali, si face propuneri de imbunatétire a
derularii programului.

4. realizeaza studii de evaluare epidemiologicd in domeniul ITS.

b) Activitati derulate la nivelul Centrului Dermato-Venerologic din cadrul Spitalului Clinic
"Scarlat Longhin":

1. coordoneaza, monitorizeazd si evalueazd derularea programului la nivel national, in
colaborare cu Institutul National de Sanatate Publica prin CNSCBT;

2. raporteazd MS-DSPCSP indicatorii trimestriali si anuali, in colaborare cu CNSCBT si face
propuneri de imbunatatire a derularii programului;

3. analizeaza evolutia cazurilor de ITS la nivel national, trimestrial si anual, In colaborare cu
CNSCBT;

4. asigurd implementarea prevederilor Hotararii Guvernului nr. 589/2007 in cadrul retelei de
specialitate dermato-venerologie (DV);

5. coordoneaza, din punct de vedere profesional, activitatea de prevenire si combatere a ITS-
urilor 1n cadrul retelei de specialitate DV;

6. organizeaza instruiri cu personalul de specialitate DV si cu cel din laboratoarele de sdnatate
publica.

c) Activitati derulate la nivelul directiillor de sdnatate publicd judetene si a municipiului
Bucuresti:

1. asigurd testarea serologica gratuitad a gravidelor, In vederea depistarii infectiei luetice;

2. efectueaza investigatia epidemiologica pentru cazurile suspecte de sifilis congenital la nou-
nascutul viu, in colaborare cu medicul specialist DV si cu medicul de familie;

3. efectueaza testele serologice pentru depistarea cazurilor de sifilis congenital;

4. coordoneaza investigatia epidemiologica in focarele de sifilis cu minim 5 cazuri;

5. efectueaza testarea serologica pentru depistarea infectiei luetice la persoanele neasigurate;

6. efectueazd testele serologice cantitative pentru monitorizarea eficacitdtii tratamentului
antiluetic;

7. Directiile de sdnatate publica judetene desemnate ca sentineld organizeaza si coordoneaza
serviciile de dermatovenerologie din teritoriu pentru efectuarea investigatiilor necesare
diagnosticului infectiei gonococice si cu Chlamydia pentru persoanele neasigurate si testarea
rezistentei la antibiotice pentru tulpinile de gonococ izolate;

8. monitorizeaza si evalueaza la nivel judetean desfasurarea programului;

9. raporteazd centrelor regionale de sdndtate publicd indicatorii §i fac propuneri de
imbundtatire a deruldrii programului;

10. trimit lunar fisele de supraveghere a infectiilor cu transmitere sexuala (ITS) la CRSP
coordonator;

d) Activitati derulate la nivelul retelei de dermatovenerologie (spitale/sectii de specialitate,
cabinete DV din ambulatoriile de specialitate):



1. respecta prevederile Hotdrarii Guvernului nr. 589/2007 privind infectiile cu transmitere
sexuala;

2. trimit lunar la coordonatorul judetean DV, iar acesta la directiile de sanatate publica
judetene si a municipiului Bucuresti, fisele de supraveghere a cazurilor de ITS depistate in luna
precedents;

3. efectueaza ancheta epidemiologica pentru cazul sporadic si participa, alaturi de specialistii
DSPJ, la efectuarea anchetei epidemiologice in focarele cu minim 5 cazuri;

4. participa la investigatia epidemiologica pentru cazurile de sifilis congenital;

5. recomanda si verifica instituirea tratamentului specific corect al nou-nascutului viu cu sifilis
congenital;

6. asigurd administrarea tratamentului specific, gratuit, gravidelor cu serologii luetice reactive;

7. asigurd tratamentul pacientilor cu infectie luetica neasigurati si al contactilor acestora;

8. asigurd tratamentul pacientilor cu infectie gonococica si cu Chlamydia neasigurati;

9. efectueaza testarea serologica pentru depistarea infectiei luetice la persoanele neasigurate;

10. efectueaza testele serologice cantitative pentru monitorizarea eficacitatii tratamentului
antiluetic;

11. laboratoarele din reteaua DV desemnate ca sentineld efectueaza investigatiile necesare
pentru diagnosticul infectiei gonococice si cu Chlamydia pentru persoanele neasigurate §i asigura
testarea rezistentei la antibiotice pentru tulpinile de gonococ izolate;

e) Activitati derulate la nivelul cabinetelor de medicina de familie:

1. raporteaza directiilor de sanatate publicd judetene si a municipiului Bucuresti cazurile de
sifilis, gonoree, Chlamydia si alte boli cu transmitere sexuald, conform Hotararii Guvernului nr.
589/2007;

2. trimit cazurile de ITS depistate, pentru confirmare de diagnostic si tratament, la medicul
specialist DV;

3. participd, aldturi de medicii specialisti din reteaua DV, la efectuarea anchetei
epidemiologice pentru cazul sporadic si focarele cu maxim 4 cazuri §i participa, alaturi de
specialistii DSPJ si DV, la efectuarea anchetei epidemiologice in focarele cu minim 5 cazuri,

4. asigura tratamentul corect si complet al bolnavilor si al contactilor acestora, in teritoriile in
care accesul la medicul specialist DV este dificil, la recomandarea medicului specialist DV.

f) Activitati derulate la nivelul Institutului National de Cercetare-Dezvoltare pentru
Microbiologie si Imunologie "Cantacuzino":

1. asigurd implementarea prevederilor Hotararii Guvernului nr. 589/2007 la nivelul
laboratoarelor proprii;

2. organizeaza instruiri cu personalul de specialitate din laboratoarele de sdnatate publica;

3. realizeaza studii de evaluare epidemiologicd a ITS, in colaborare cu structurile de
specialitate din INSP.

Indicatori de evaluare:
1) Indicatori fizici - trimestrial:

a) numdr de gravide din judet testate serologic pentru sifilis in laboratorul DSPJ si in
laboratoarele retelei DV, din care numar gravide pozitive ( minim 40% din gravidele din
judet) : 80.000

b) numar gravide pozitive tratate gratuit : 800

¢) numdr cupluri mama-nou ndscut testate VDRL cantitativ pentru depistarea sifilisului
congenital: 800

d) numar de cazuri de sifilis congenital al nou-ndscutului viu raportate, din care numar
cazuri tratate gratuit: 10



g)
h)

numdr de persoane neasigurate diagnosticate cu sifilis, din care numadr persoane
tratate gratuit: minim 2000

numar de persoane neasigurate diagnosticate cu gonoree, din care numar persoane tratate
gratuit®: minim 50

numar de persoane neasigurate diagnosticate cu infectie cu Chlamydia, din care numar
persoane tratate gratuit®: minim 100

numdr tulpini de gonococ izolate, din care numar tulpini pentru care s-a efectuat
antibiograma*: minim 100

*1n judetele desemnate ca sentinelad

2) Indicatori de eficienta - anual:

a)
b)
c)
d)
€)
f)
g)

cost mediu test depistare sifilis la gravida : 15 lei

cost mediu tratament antiluetic al gravidei : 30 lei

cost mediu test depistare sifilis congenital : 25 lei

cost mediu tratament sifilis congenital : 25 lei

cost mediu test depistare sifilis la persoand neasigurata : 60 lei

cost mediu tratament antiluetic/persoana infectata neasigurata : 25 lei

cost mediu test VDRL/RPR cantitativ pentru monitorizarea tratamentului antiluetic : 20
lei

cost mediu tratament antiluetic/contact identificat : 50 lei

cost mediu investigatie de laborator pentru depistarea infectiei gonococice*: 50 lei
cost mediu tratament antigonococic/persoana infectatd neasigurata: 50 lei

cost mediu investigatie de laborator pentru depistarea infectiei cu Chlamydia* : 40 lei
cost mediu tratament anti-Chlamydia/persoana infectata neasigurata : 25 lei

3) Indicatori de rezultate - anual:

a)
b)

procentul de gravide testate serologic in laboratoarele DSP judetene si in laboratoarele
retelei DV incluse 1n program din totalul de gravide din judet : min 40%;

procent tulpini de gonococ cu antibiograma efectuata : min 80% din numarul de gonorei
diagnosticate prin cultura

Natura cheltuielilor

Capitolul "Bunuri si servicii" si Capitolul "Transferuri":

a)

b)

Materiale sanitare: tampoane, vacuumtainere cu ace, criotuburi, vatd, alcool sanitar,
manusi, recipienti pentru depozitare-transport de probe, reactivi, medii de cultura, cutii
Petri, eprubete, lame si lamele pentru microscop, substante dezinfectante; servicii: plata
contractelor laboratoarelor DSPJ pentru controlul extern al calitatii pentru ITS-uri;
Medicamente pentru tratamentul pacientilor cu infectie lueticd, gonococica si cu
Chlamydia neasigurati si pentru contactii pacientilor cu infectie lueticd, ace si seringi de
unicd utilizare, recipienti pentru colectare seringi, recipienti pentru colectare de ace
folosite, materiale de birotica, echipament informatic.

Unitéti care deruleaza subprogramul:

a) Institutul National de Sanatate Publicd prin CNSCBT s1 CRSP Bucuresti, Cluj, lasi si
Timisoara;

b) Centrul Dermato-Venerologic din cadrul Spitalului Clinic “Scarlat Longin”;

c) directiile de sanatate publica judetene i a municipiului Bucuresti;

d) reteaua de supraveghere si control a bolilor cu transmitere sexuald (spitale, cabinete
ambulatorii de specialitate dermatovenerologie);

e) cabinete de medicina de familie;



xn

f) laboratoare "sentineld" desemnate - laboratoarele de dermato-venerologie din Directiile de
Sanatate Publicd ale judetelor: lasi, Hunedoara, Satu Mare, lalomita, Brasov si Bucuresti.

2.5. Subprogramul national de interventie in pandemia de gripa

Coordonare tehnica:
Directia de sanatate publica si control in sanatatea publicd din cadrul Ministerului
Sénatatii

Obiective:
Asigurarea stocurilor de medicamente, vaccin pandemic, substante dezinfectante si masti
de protectie n scopul reducerii impactului pandemiei cu noul subtip A/HINI1

Activitati:
a) Activitati derulate la nivelul Ministerului Sanatatii:

1. depozitarea si distribuirea produselor (medicamente antivirale, vaccinuri, seruri) necesare
prevenirii imbolnavirilor in masa determinate de epidemii si pandemii;

2. asigurarea de vaccin gripal necesar pentru imunizarea populatiei eligibile, pe baza unui
contract de finantare incheiat cu Institutul National de Cercetare-Dezvoltare pentru
Microbiologie si Imunologie "Cantacuzino";

3. eliberarea medicamentelor antivirale §i a vaccinului gripal cu tulpina pandemica, ordin al
ministrului sdnatatii, emis la propunerea Comitetului de coordonare al Ministerului Sanatatii sau
INSP —CNSCBT, fundamentatd pe baza necesarului transmis de directiile de sanatate public
judetene si a municipiului Bucuresti, in concordantd cu strategia de vaccinare recomandata de
ECDC si OMS

b) Activitati derulate la nivelul Institutului National de Sénatate Publica:

1. achizitionarea, depozitarea si distribuirea produselor de substante dezinfectante si masti de
protectie in vederea prevenirii imbolnavirilor prin gripa ;

2. fundamentarea repartitiilor pentru medicamente antivirale, vaccinuri, dezinfectante si
vederea elaborarii ordinului de distribuire catre beneficiarii finali;

3. coordonarea activitdtilor de vaccinare a persoanelor eligibile, monitorizarea reactiilor
adverse postvaccinare indezirabile (RAPI) si raportarea cdtre Ministerul Sanatatii-DSPCSP a
gradului de acoperire vaccinala.

c) Activitati derulate la nivelul Institutului National de Cercetare-Dezvoltare pentru
Microbiologie si Imunologie "Cantacuzino":

1. asigurarea diagnosticului etiologic pentru gripa A/HINI;

2. asigurarea productiei de vaccin gripal cu tulpind pandemica si livrarea acestuia catre
Ministerul Sanatatii, pe baza contractului de finantare ;

3. respectarea termenelor de indeplinire si raportarea fazelor procesului de productie a
vaccinului pandemic catre Ministerul Sanatatii, cu fundamentarea cheltuielilor aferente fiecarei
faze de productie;

d) Activitati derulate la nivelul Institutului National de Boli Infectioase "Matei Bals" si a
spitalelor/sectiilor de boli infectioase
1. asigurarea managementului cazurilor suspecte sau confirmate de gripa A/HINI1;



2. solicitarea catre Ministerul Sanatatii a eliberarii de medicamente antivirale, masti de
protectie si substante dezinfectante in functie de necesarul unitatilor sanitare din reteaua de boli
infectioase;

3. administrarea medicamentelor antivirale si raportarea consumului de antivirale si a reactiilor
adverse asociate cu administrarea acestora, catre DSPCSP din cadrul Ministerului Sanatatii si
ANM

e) Activitati derulate la nivelul serviciilor/birourilor de epidemiologie din directiile de sanatate
publicd judetene si a municipiului Bucuresti:

1. achizitionarea, depozitarea si distribuirea produselor de substante dezinfectante si masti de
protectie pentru personalul medico-sanitar, unitati de invatdmant si personalul din serviciile
publice cu contact apropiat cu un numar mare de persoane;

2. asigurarea preludrii si, dupa caz, transportului vaccinurilor, medicamentelor antivirale,
echipamentelor de protectie personald si substantelor dezinfectante de la nivelul depozitului
central, depozitarii i distributiei acestor produse catre furnizorii de servicii medicale;

3. asigurarea transportului probelor biologice catre laboratoarele de specialitate pentru
stabilirea diagnosticului etiologic;

4. asigurarea organizarii i coordondrii activitatilor de vaccinare a persoanelor eligibile la nivel
judetean.

Indicatori de evaluare:
1) Indicatori fizici:
a) numadr doze de vaccin cu tulpina pandemica achizitionate : 2.000.000 doze
2) Indicatori de eficienta:
a) cost mediu/doza vaccin cu tulpina pandemica achizitionate : 10 lei
b) cost mediu/litru substante dezinfectante achizitionat : 20,23 lei
c) cost mediu/masca de protectie achizitionata : 0,48 lei

Unitati care deruleaza subprogramul:

a) Ministerul Sdnatatii - Directia de sdnatate publica si control in sdnatatea publica

b) Institutul National de Sanatate Publica

c) Directiile de sdnatate publica judetene si a municipiului Bucuresti

d) Institutul National de Boli Infectioase "Prof. Dr. Matei Bals" Bucuresti

e) Institutului National de Cercetare-Dezvoltare pentru Microbiologie si Imunologie
"Cantacuzino"

f) Cabinete de medicind de familie, cabinetele medicale din unitatile de invatamant,
maternitati

g) Unitati sanitare cu paturi.

Natura cheltuielilor
Capitolul "bunuri si servicii":
a) achizitionarea de medicamente antivirale, vaccin pandemic, seruri, echipamente de protectie
personald si substante dezinfectante, precum si alte cheltuieli ocazionate de identificarea
contactilor, precum si pentru transportul probelor biologice catre laboratoarele de specialitate si
stabilirea diagnosticului etiologic

2.6 Subprogramul de tratament al bolnavilor cu tuberculoza

Coordonare tehnica:
Institutul de Pneumoftiziologie ,,Prof. Dr. Marius Nasta’’



Obiectiv:
a) asigurarea medicamentelor specifice pentru tratamentul bolnavilor cu tuberculoza
multidrog rezistenta.

Criteriile de eligibilitate, indicatorii, natura cheltuielilor si unitatile care deruleaza
activitdtile sunt prevazute in Sectiunea B a prezentelor norme.

3. Programul national de supraveghere si control al infectiilor nosocomiale (IN)

Coordonare tehnica:
Institutul National de Sandtate Publicd (INSP) prin Centrul National de Supraveghere si
Control al Bolilor Transmisibile (CNSCBT)

Obiectiv general :
Cresterea calitatii serviciilor medicale in unitdtile sanitare cu paturi prin reducerea
riscului la infectie nosocomiala

Obiectiv specific:

Standardizarea metodelor de supraveghere clinico-epidemiologice la nivel national si
implementarea strategiei de supraveghere si control, in conformitate cu legislatia in vigoare (
legea 95 /2006 si ordinul MS nr. 916 / 2006, ord. MSP 1466/2008, art 9.

Activitati:

a) Activitdti derulate la nivelul INSP prin Centrul National de Supraveghere si Control al Bolilor
Transmisibile (CNSCBT) si Centrele Regionale de Sanatate Publicda Bucuresti, Cluj, lasi si
Timisoara

1. coordoneazd activitatile din cadrul programului de supraveghere si control al infectiilor
nosocomiale

2. asigurd coordonarea metodologica a supraveghereii infectiilor nosocomiale la nivel
national si regional,

3. elaboreaza si implementeaza metodologii noi

4. initiaza si coordoneaza studii epidemiologice necesare implementarii de noi metodologii in
supravegherea infectiilor nosocomiale

5. raporteazd la DSPCSP din cadrul Ministerului Sandtatii, in conformitate cu sistemul
informational, lunar, sau ori de cate ori este nevoie, informatiile privind situatia infectiilor
nosocomiale raportate

6. sesizeazd disfunctionalitdtile si propune DSPCSP din Ministerul Sanatatii masurile ce
trebuie aplicate In vederea imbundtatirii derularii programului

7. acorda de asistentd tehnicd la solicitare

8. asigurd culegerea, evaluarea si comunicarea informatiilor privind supravegherea si controlul
infectiilor nosocomiale raportate in sistem de rutind si a celor raportate in sistemul de sentinelad
conform metodologiei specifice, precum si respectarea prevederilor legale, privind sistemul
informational de raportare si notificare specificd;

9. organizeaza instruiri metodologice la nivel regional si national

10. asigura prin Centrele Regionale de Sanatate Publica, Cluj, lasi si Timisoara confirmarea
desemnate astfel:

- din bugetul alocat pentru activitate sentinela specifica
- contra cost pentru unitatile sanitare care solicitd aceste investigatii.



b) Activitati derulate la nivelul Centrelor Nationale de Referintd din Institutul National de
Cercetare-Dezvoltare pentru Microbiologie si Imunologie "Cantacuzino":

1. asigura diagnosticul microbiologic sau confirmarea diagnosticului etiologic si a
arondate Centrului regional de sanatate publica Bucuresti, si esantioane reprezentative, conform
metodologiei, din judetele arondate centrelor regionale de sandtate publicd Cluj, Iasi si
Timisoara;

2. realizeaza caracterizarea pe plan national a situatiei etiologice a infectiilor nosocomiale pe
baza esantioanelor de probe reprezentative primite din tulpinile selectate din infectiile
nosocomiale

3. sesizeazd prompt si informeaza corect in cazul oricdrei situatii de risc epidemiologic major
identificat, in conformitate cu legislatia in vigoare

4. elaboreaza protocoalele de laborator necesare derularii metodologiilor de supraveghere
specific elaborate de CNSCBT;

5. participa, la solicitarea CNSCBT si/sau DSPCSP din MS, la investigarea focarelor de
infectii nosocomiale

6. asigurd implementarea prevederilor Hotéarariit Guvernului nr. 589/2007 la nivelul
laboratoarelor proprii;

7. organizeaza instruiri cu personalul de specialitate din laboratoarele de sanatate publica.

c) Activitati derulate la nivelul serviciilor/birourilor de epidemiologie din directiile de sanatate
publicd judetene si a municipiului Bucuresti:

1. supravegherea infectiilor nosocomiale prevazute in reglementdrile legale in vigoare
(culegerea, validarea, analiza, interpretarea si raportarea datelor epidemiologice in conformitate
cu ord.MSP 916/2006, OMS nr. 1466/2008 si metodologiile specifice de supraveghere avizate de
DSPCSP din MS

2. instituirea si aplicarea madsurilor de prevenire si control in cazul unui focar de infectii
nosocomiale, 1n colaborare cu CNSCBT sau structurile de specialitate din CRSP;

3. asigurd servicii de laborator la solicitarea justificatd a unitatilor/sectiilor sentineld
desemnate in teritoriul judetului

4. asigurd prestatii de laborator contra cost pentru unitatile sanitare cu paturi la cererea
acestora

5. asigurd instruire profesionald in vederea cresterii eficientei activitatii de supraveghere
epidemiologica si a controlul infectiilor nosocomiale in unitétile sanitare cu paturi

d) Activitati derulate la nivelul unitatilor sanitare cu paturi

1. elaboreaza si aplica propriul plan de supraveghere si control al infectiilor nosocomiale

2. notifica si raporteaza toate cazurilor de infectie nosocomiala, conform ord. MSP 916/2006,
OMS nr. 1466/2008 Directiilor de Sanatate Publica Judetene i a municipiului Bucuresti

3. asigurd aplicarea metodologiei de supraveghere specifice elaborate de citre CNSCBT
pentru sistemul de supraveghere a infectiilor in sistem sentinela ( unitatile sanitare cu paturi care
au fost nominalizate )

Unitétile care deruleaza programul:
A. Toate unitatile / sectiile cu paturi, publice si private din teritoriul national
B. Unitatile/ sectiile sentineld nominalizate — sectiile de chirurgie, neonatologie si ATI pentru
infectiile septicemice, infectia plagii chirurgicale superficiale si profunde, toate infectiile
nosocomiale la nou-nascutul ingrijit in sectiile de neonatologie, infectiile asociate cu manevre



terapeutice si/sau exploratorii prin intubare respiratorie si cateterism endovascular la
sectiile/serviciile de terapie intensiva ale spitalelor, 1 anume:

1. Municipiul Bucuresti:

a) sectiile de chirurgie si ATI din cadrul Spitalului Clinic de Urgenta "Floreasca"

b) sectia de neonatologie din cadrul Spitalului Clinic "Polizu"

2. Municipiul Clu;:

a) Spitalul Clinic de Urgenta "Prof. Dr. Octavian Fodor" (chirurgie, ATI),

b) Spitalul Clinic de Judetean de Urgenta (neonatologie)

3. Municipiul Iasi:

a) sectiile de chirurgie si ATI - Spitalul Clinic Judetean de Urgente "Sfantul Spiridon"

b) sectia de neonatologie Spitalul Clinic "Cuza Voda" Neonatologie

4. Municipiul Timisoara - Spitalul Clinic Judetean de Urgentd Timisoara (chirurgie, ATIL,
neonatologie)

5. Municipiul Baia Mare - Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Maramures (chirurgie, ATI,
neonatologie)

6. Municipiul Pitesti - Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Arges (chirurgie, ATI,
neonatologie)

7. Municipiul Bacdu - Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Bacau (chirurgie, ATI,
neonatologie)

8. Municipiul Braila:

a) Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Braila (chirurgie, ATI)

b) Spitalul O-G (neonatologie)

9. Municipiul Sfantu Gheorghe - Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Covasna (chirurgie, ATI,
neonatologie)

10. Municipiul Botosani

a) Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Botosani (chirurgie, ATI) si

b) Spitalul O-G (neonatologie)

11. Municipiul Resita - Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Caras-Severin.
C. Serviciile/compartimentele de epidemiologie si laboratoarele de microbiologie din DSP
judetene si a municipiului Bucuresti
D. Sectiile de epidemiologie din INSP Bucuresti, Cluj, lasi si Timisoara
E. Sectia de epidemiologie - CEBTIN din ISP Bucuresti
F. Centrele Nationale de Referintd din Institutul National de Cercetare si Dezvoltare in
Microbiologie si Imunologie - Cantacuzino.

Indicatori:
Pentru unitatile selectate in sistem sentinela:

1) Indicatori fizici (trimestrial):
a) nr. cazuri IN depistate in sistem sentineld, pe sectia sentineld desemnata si pe tip de
infectii: 18 000
b) nr. cazuri IN investigate cu laboratorul:18 000
c) nr. cazuri IN cu diagnostic bacteriologic si antibiograma, defalcat pe sectii
sentinela si tip de agent patogen: 17 000
2) Indicatori de eficienta (trimestrial):
a) cost mediu /actiune de depistare a unui caz IN in sistem sentinela :230 lei
b) cost mediu/ investigare cu laboratorul a unui caz IN : 130 lei
¢) cost mediu / confirmare diagnostic bacteriologic si antibiograma: 1.100 lei
3) Indicatori de rezultat ( anual):



a) rata de incidentd a infectiilor nosocomiale depistate in sistemul sentinela (nr. cazuri
IN /100 externati- pe sectii si pe tipuri de infectii) : 5 %

b) procent cazuri IN investigate cu laboratorul (nr cazuri investigate la 100 de cazuri IN
depistate) : 50%

c) procent cazuri IN cu diagnostic bacteriologic si antibiograma, din totalul cazurilor cu
etiologie bacteriana identificata : 70%

Pentru unitatile sanitare cu paturi care nu sunt selectate n sistemul sentineld nosocomiale

1) Indicatori fizici (trimestrial):

2)

3)

a) numar cazuri IN depistate in sistem de rutind, pe sectii si tip de infectii : 30.000

b) numar cazuri IN investigate cu laboratorul : 27 000

¢) numadr accidente ale personalului medical cu expunere la produse biologice : 100

Indicatori de eficientd (trimestrial):

a) cost mediu / actiune de depistare a unui caz IN 1n sistem de rutina : 230 lei

b) cost mediu/ investigare cu laboratorul a unui caz IN in sistem de rutina: 130 lei

Indicatori de rezultat :

a) rata de incidenta a infectiilor nosocomiale depistate in sistem de rutind (raportat la
100 de pacienti externati) defalcat pe sectii si tip de infectii : 3%

b) procent cazuri IN investigate cu laboratorul (nr. cazuri investigate la 100 de cazuri IN
depistate) : 50%

Nota:

Unitatile sanitare care nu pot asigura din motive obiective investigarea etiologica a cazurilor de
infectie nosocomiala, in conformitate cu definitiile de caz pentru infectie, pot contracta prestatii
de servicii cu laboratoarele acreditate din DSP judetene si a municipiului Bucuresti sau alte
laboratoare contractante. Costurile aferente sunt suportate de unitatea solicitanta.

4. Programul national de hematologie si securitate transfuzionala

Coordonare tehnica:
Institutul National de Hematologie Transfuzionald "Prof. Dr. C.T. Nicolau"

Obiectiv general:
Asigurarea cu sange si componente sanguine, in conditii de maxima siguranta si cost

eficienta

1)
2)
3)
1)
2)

3)

Obiective specifice:

asigurarea autosuficientei de sdnge si componente sanguine la nivel national, in corelatie
cu necesitatile din sistemul de sanatate;

asigurarea securitdtii transfuzionale, in conformitate cu legislatia nationala si europeana;
asigurarea promovarii dondrii benevole, cu recrutarea si mentinerea donatorilor de sange.

Activitati:

colectarea de sange §i componente sanguine;

controlul imunohematologic, biologic si bacteriologic al sangelui, conform prevederilor
legislative in vigoare;

stocarea, transportul si distributia sangelui si a componentelor sanguine derivate;



4) Campanie de promovarea dondrii benevole neremunerate $i mentinerea donatorilor
recrutati, sub coordonarea Comitetului National de Promovare a donarii de sange si a
MS;

5) asigurarea tichetelor de masa pentru donatori,

6) incurajarea iInfiintdrii unor puncte de recoltare autorizate in unitdtile sanitare, si a
recoltarii mobile;

7) perfectionare profesionala.

Indicatori de evaluare:
1) Indicatori de rezultate - anual:
a) cresterea numarului de donari de sange : 5 - 6% din populatia tarii;
2) Indicatori fizici:
a) numar dondri/unitati recoltate si testate pe an : 400.000 donari;
3) Indicatori de eficienta:
a) cost mediu/unitate de sange recoltata si testata : 200 lei.

Unitati care deruleaza programul:

a) Institutul National de Hematologie Transfuzionald "Prof. Dr. C.T. Nicolau" Bucuresti;
b) centrele regionale de transfuzie sanguina;

c) centrele de transfuzie sanguind judetene.

5. Programul national pentru asigurarea managementului programelor nationale privind
bolile transmisibile

Coordonarea tehnica:
Ministerul Sandtatii - Directia de Sandtate Publicd s1 Control in Sanatate Publica
(DSPCSP)

Obiective:

1) asigurarea unei coordonari tehnice a programelor nationale privind bolile transmisibile la
nivel national, regional si local;

2) asigurarea pregatirii $1 formadrii profesionale corespunzdtoare a personalului cu
responsabilitati in derularea programelor nationale de sandtate privind bolile
transmisibile;

3) asigurarea sistemului informational si informatic, national si international.

Unitéti prin care se deruleaza programul:

a) Ministerul Sandtatii prin Directia de Sanatate Publica si Control in Sanatatea Publica;

b) Institutul National de Sdnatate Publica;

c¢) Directiile de sandtate publica judetene si a municipiului Bucuresti prin serviciile de
epidemiologie.

a) Activitati derulate la nivelul Ministerului Sanatatii - Directia de Sandtate Publica si Control in
sanatatea publica

1. raspunde de asigurarea, urmadrirea, evidentierea i controlul fondurilor alocate pentru
derularea eficientd a activitatilor din cadrul programelor nationale privind bolile transmisibile,
precum si de monitorizarea, controlul si analiza indicatorilor fizici si de eficientd;

2. intocmeste rapoarte trimestriale si anuale privind modul de derulare a programelor nationale
privind bolile transmisibile §i propune conducerii Ministerului Sandtdtii masuri de imbunatatire a
acestora, pe baza rapoartelor primite de la coordonatorii nationali/regionali;



3. monitorizarea si derularea contractelor incheiate de Ministerul Sanatatii cu furnizorii
adjudecati pentru produsele achizitionate in cadrul programelor privind bolile transmisibile;

4. propune conducerii Ministerului Sanatdtii activitati sau programe noi, in functie de
prioritdtile de sandtate publica identificate la nivel national, regional sau local, pe baza
propunerilor transmise de la coordonatorii de program, sau care rezultd din angajamentele
asumate de Romania in cadrul Uniunii Europene sau Organizatiei Mondiale a Sanatatii,

5. organizeaza cursuri de instruire pentru personalul din reteaua de epidemiologie si sanatate
publica, in functie de problemele identificate ca prioritdti, in colaborare cu INSP si societatile
profesionale din domeniu.

b) Activitati derulate la nivelul Institutului National de Sénatate Publica

1. asigura coordonarea la nivel national a activitatilor desfasurate in cadrul programelor de
sandtate pentru care sunt desemnati coordonatori tehnici;

2. primeste si analizeaza indicatorii fizici, de eficienta si de rezultate transmisi de directiile de
sanatate publica judetene si a municipiului Bucuresti

3. evalueaza trimestrial si1 anual stadiul de realizare a obiectivelor propuse si raporteaza
Ministerului Sanatatii — DSPCSP si Serviciului pentru programe de sdnatate sinteza realizarii
indicatorilor propusi, inclusiv dificultdtile identificate 1n derularea programului si
propune/implementeaza masuri de solutionare a acestora;

4. organizeaza instruiri metodologice;

5. acorda asistenta tehnica la solicitare;

6.realizeaza coordonarea tehnicad, monitorizarea i evaluarea activitatilor aferente
implementdrii Hotararii Guvernului nr. 589/2007;

7. monitorizeaza si evalueaza modul de raspuns la alertele nationale si internationale;

8. editeaza buletine informative lunar, trimestrial sau anual, dupa caz.

c) Activitati derulate la nivelul directiilor de sdnatate publica judetene:

1. realizeaza coordonarea tehnicd, monitorizarea s$i evaluarea activitatilor aferente
implementdrii Hotararii Guvernului nr. 589/2007 la nivel judetean;

2. raporteaza indicatorii fizici, de eficienta si de rezultate cdtre ISP Bucuresti, Cluj, lasi,
Timisoara, inclusiv dificultdtile identificate In derularea programului la nivel judetean si
propune/implementeaza masuri de inlaturare a acestora;

3. organizeaza instruiri metodologice cu furnizorii de servicii medicale;

4. evalueaza trimestrial si anual stadiul de realizare a obiectivelor propuse;

5. acorda asistenta tehnica la solicitare furnizorilor de servicii medicale;

Natura cheltuielilor

Capitolul "bunuri si servicii":
a) materiale birotica, cheltuieli de deplasare, carburant, prestdrii servicii tipografie pentru
editarea si tiparirea de ghiduri si buletine informative, prestari servicii pentru organizare de
instruiri metodologice si cursuri de scurtd duratd, cheltuieli de protocol.

II. PROGRAMUL NATIONAL DE MONITORIZARE A FACTORILOR
DETERMINANTI DIN MEDIUL DE VIATA ST MUNCA

Coordonare tehnica:
Institutul National de Sénatate Publica

A. Actiuni derulate la nivelul Institutului National de Sanatate Publica



Obiectivul 1.
Protejarea sanatatii si prevenirea imbolnavirilor asociate factorilor de risc din mediul de
viata
1. FElaborarea metodologiilor de supraveghere a sdnatitii in relatie cu factorii de risc din
mediul de viatd pentru implementarea legislatiei in vigoare si pentru realizarea sintezelor
nationale privind:
a. Supravegherea calitatii apei potabile - CNMRMC si CRSP
b. Evaluarea calitatii apei de imbaiere - CNMRMC si CRSP
c. Methemoglobinemie acuta infantila, generata de apa de fantana — CNMRMC
d. Evaluarea impactului asupra sdnatatii a poluantilor atmosferici iritanti si cancerigeni -
CNMRMC
e. Evaluarea riscului asupra mediului §i sandtdtii in expunerea la soluri si subsoluri
poluate chimic si microbiologic —- CNMRMC i CRSP
f. Inregistrarea efectelor adverse asupra populatiei datorate utilizarii produselor
cosmetice; monitorizarea ingredientelor, a contaminantilor chimici si microbiologici din
produsele cosmetice; inspectia si controlul informatiilor despre produsele cosmetice -
CNMRMC si CRSPB
g. Monitorizarea intoxicatiilor neprofesionale cu pesticide - CNMRMC si CRSPB
h. Monitorizarea si inspectia sistemului de gestionare a deseurilor rezultate din
activitatea medicalda —- CNMRMC
1. Supravegherea starii de sanatate a populatiei in raport cu calitatea habitatului uman;
identificarea deficientelor privind sistemul de gestionare a deseurilor menajere si
propunerea de solutii pentru imbundtétirea acestuia— CNMRMC
J. Evaluarea populatiei expuse la zgomotul urban, supravegherea starii de sandtate a
populatiei cu expunere la zgomot — CNMRMC
k. Alcdtuirea unui registru national al statiunilor balneare in functiune, monitorizarea
compozitiei apelor minerale si a namolurilor pentru cure balneare de pe teritoriul tarii -
CNMRMC si CRSPM;
l. Monitorizarea apelor potabile imbuteliate - altele decat apele minerale naturale sau
decat apele de izvor - CNMRMC si CRSPM;
m. Screening-ul biologic al populatiei In expunerea la plumb - CNMRMC si CRSP
Bucuresti, Cluj, lasi, Timigoara, Targu-Mures.
2. Coordonarea metodologicd, monitorizarea, colectarea datelor si analiza acestora, evaluarea
si raportarea implementdrii metodologiilor de supraveghere si monitorizare pe domenii
specifice
3. Elaborarea rapoartelor si sintezelor nationale, inclusiv de studii necesare fundamentarii
stiintifice a problematicii pe domenii specifice, in functie de prioritdtile stabilite la nivelul
Ministerului Sanatatii
4. Identificarea de noi factori de risc din mediu si propunerea de masuri preventive prin studii
si cercetari
mediul
6. Valorificarea si diseminarea rezultatelor, inclusiv publicarea pe pagina web a institutiei
7. Activitati de informare, educare, comunicare privind sdndtatea in relatie cu determinantii de
mediu
9. Instruirea si formarea personalului directiilor de sanatate publicd pentru aplicarea unitard a
metodologiilor nationale



10. Implementarea metodologiilor de monitorizare pe domenii specifice si controlul
implementarii acestora, in teritoriul de responsabilitate

11. Elaborarea de proiecte de acte normative In domeniile specifice de responsabilitate si
armonizarea acestora cu legislatia europeand din domeniu

12. Asigurarea calitdtii: acreditare, auditare, autorizare, metrologizare

13. Asigurarea raportarii catre institutii nationale §i internationale de date referitoare la factorii
de risc din mediu

14. Activitati planificate in cadrul Platformei Europene Comune de Supraveghere a Produselor
Cosmetice (PEMSAC) si desfasurarea a doud campanii nationale de supraveghere a produselor
cosmetice care prezinta riscuri pentru sanatate - CNMRMC si CRSP

Obiectivul 2.
Protejarea sandtatii si prevenirea Imbolnavirilor asociate radiatiilor ionizante
implementarea legislatiei n vigoare §i pentru realizarea sintezelor nationale privind:
a. Supravegherea radioactivitatii apei potabile si alimentului — CNMRCM si CRSP
b. Supravegherea expunerii profesionale la radiatii ionizante - CNMRCM si CRSPB
c. Supravegherea stdrii de sdnatate a populatiei din jurul obiectivelor nucleare —
CNMRCM si CRSPB
d. Protectia radiologica a pacientului in utilizarea medicald a radiatiilor - CNMRCM si
CRSP
e. Protejarea starii de sdnatate a populatiei Impotriva expunerii la radiatii ionizante din
surse naturale - CNMRCM si CRSPI
2. Coordonarea metodologicd, monitorizarea, evaluarea i raportarea implementarii
metodologiilor de supraveghere si monitorizare in domeniul radiatiilor ionizante
3. Elaborarea rapoartelor si sintezelor nationale, inclusiv de studii necesare fundamentarii
stiintifice a problematicii din domeniul radiatiilor ionizante, in functie de prioritatile stabilite la
nivelul Ministerului Sanatatii
4. Identificarea de noi factori de risc din domeniul radiatiilor ionizante §i propunerea de
masuri preventive prin studii si cercetari
5. Educatie continua, instruirea i formarea profesionala in domeniul radiatiilor ionizante
6. Valorificarea si diseminarea rezultatelor, inclusiv publicarea pe pagina web a institutiei
7. Activitati de informare, educare, comunicare privind sdnatatea in relatie cu determinantii de
mediu
8. Prestatii si servicii de sandtate publica din domeniul radiatiilor ionizante
9. Instruirea si formarea personalului autoritdtilor de sdnatate publicd din teritoriul de
responsabilitate, pentru aplicarea unitara a metodologiilor nationale
10. Implementarea metodologiilor de monitorizare domeniul radiatiilor ionizante §i controlul
implementdrii acestora, in teritoriul de responsabilitate
11. Elaborarea de proiecte de acte normative in domeniile specifice de responsabilitate si
armonizarea acestora cu legislatia europeana din domeniu
12. Asigurarea calitatii: acreditare, auditare, autorizare, metrologizare
13. Asigurarea raportdrii catre institutii nationale si internationale de date referitoare la factorii
de risc din domeniul radiatiilor ionizante
14. Supravegherea fotodozimetricd a personalului expus la radiatii ionizante din domeniul
medical.

Obiectivul 3.
Protejarea sanatatii si prevenirea imbolnavirilor asociate factorilor de risc alimentari
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pentru implementarea legislatiei in vigoare si pentru realizarea sintezelor nationale privind:
a. Evaluarea factorilor de risc din materiale care vin in contact cu alimentele —
CNMRCM
b. Monitorizarea nivelului de iod din sarea iodatd pentru consum uman — CNMRCM
c. Rolul alimentului in izbucnirile de toxiinfectii alimentare din Roméania — CNMRCM si
CRSPB
d. Protejarea sdnatatii si prevenirea imbolnavirilor prin reducerea consumului de sare din
produsele alimentare —- CNMRCM
e. Evaluarea ingestiei de aditivi alimentari — CNMRCM si CRSPB
f. Evaluarea stdrii de nutritie i a alimentatiei populatiei - CNMRCM si CRSPC
g. Monitorizarea calitatii alimentelor cu destinatie nutritionald speciala, inclusiv a
reziduurilor de pesticide - CNMRCM si CRSP
h. Evaluarea alimentelor noi sau a ingredientelor noi — CNMRCM si CRSPC
1. Monitorizarea alimentelor tratate cu radiatii — CNMRCM si CRSPI
J- Monitorizarea calitatii suplimentelor alimentare - CNMRCM si CRSPT
k. Monitorizarea apelor minerale naturale imbuteliate - CNMRCM si CRSPM
2.  Coordonarea metodologica, monitorizarea, evaluarea $i raportarea implementarii
metodologiilor de supraveghere si monitorizare in domeniul alimentatiei si nutritiei;
3. Elaborarea rapoartelor si sintezelor nationale, inclusiv de studii necesare fundamentarii
stiintifice a problematicii din domeniul alimentatiei si nutritiei, in functie de prioritatile stabilite
la nivelul Ministerului Sanatatii;
4. Identificarea de noi factori de risc din domeniul alimentului $i nutritiei §i propunerea de
masuri preventive prin studii si cercetari
5. Educatie continua, instruirea si formarea profesionald in domeniul alimentatiei i nutritiei
6. Valorificarea si diseminarea rezultatelor, inclusiv publicarea pe pagina web a institutiei
7. Prestatii si servicii de sanatate publicd din domeniul alimentatiei si nutritiei,
8. Activitati de informare, educare, comunicare privind sdndtatea in relatie cu determinantii
alimentari
9. Instruirea si formarea personalului directiilor de sdnatate publica din teritoriul de
responsabilitate, pentru aplicarea unitara a metodologiilor nationale;
10. Implementarea metodologiilor de monitorizare in domeniul alimentului si nutritiel si
controlul implementarii acestora, in teritoriul de responsabilitate;
11. Elaborarea de proiecte de acte normative in domeniul alimentului si nutritiei §i armonizarea
acestora cu legislatia europeand din domeniu;
12. Asigurarea calitatii: acreditare, auditare, autorizare, metrologizare;
13. Asigurarea raportarii catre institutii nationale si internationale de date referitoare la factorii
de risc din domeniul alimentului si nutritiei.

Obiectivul 4.
Evaluarea si supravegherea starii de sanatate a copiilor si tinerilor din colectivitati in
relatie cu factorii din mediul de viata si activitate
1. Supravegherea dezvoltarii fizice si a stdrii de sdnatate a copiilor si tinerilor din colectivitati
pentru implementarea legislatiei in vigoare si pentru realizarea sintezelor nationale prin:
a. Monitorizarea dezvoltarii fizice a copiilor si adolescentilor pentru depistarea
tulburarilor de crestere si al tulburarilor de nutritie, a supraponderalitatii §i obezitatii -
CNEPSS
b. Monitorizarea starii de sanatate a copiilor §i tinerilor prin examene de bilant si
dispensarizare - CNEPSS



c. Evaluarea capacitatii de adaptare a elevilor la activitatea scolara pentru depistarea
sindromului de suprasolicitare — CNEPSS si CRSP;
d. Monitorizarea profilului de risc psiho-social in comunitdtile scolare din Romania -
CNEPSS si CRSPC;
e. Identificarea, cuantificarea si monitorizarea riscului specific pentru sdnatate generat de
comportamentele cu risc (droguri, fumat, alcool, comportament alimentar etc.) -
CNEPSS si CRSP;
2. Coordonarea metodologica, monitorizarea, evaluarea si raportarea implementarii
metodologiilor de supraveghere si monitorizare In domeniul sanatatii copiilor si tinerilor.
3. Elaborarea rapoartelor si sintezelor nationale, inclusiv de studii necesare fundamentarii
stiintifice a problematicii din domeniul igienei scolare si medicinei scolare, in functie de
prioritatile stabilite la nivelul Ministerului Sanatatii
4. Identificarea de noi factori de risc din domeniul igienei scolare si medicinei scolare si
propunerea de masuri preventive prin studii §i cercetari.
5. Educatie continud, instruirea si formarea profesionald in domeniul igienei scolare si
medicinei scolare.
6. Valorificarea si diseminarea rezultatelor, inclusiv publicarea pe pagina web a institutiei.
7. Activitati de informare, educare, comunicare privind sanatatea copiilor si tinerilor.
8. Prestatii si servicii de sandtate publica din domeniul igienei scolare si medicinei scolare.
9. Instruirea si formarea personalului directiilor de sanatate publicd din teritoriul de
responsabilitate in domeniul igienei scolare si medicinei scolare, pentru aplicarea unitara a
metodologiilor nationale.
10. Implementarea metodologiilor de monitorizare in domeniul igienei scolare si medicinei
scolare si controlul implementarii acestora, in teritoriul de responsabilitate.
11. Elaborarea de proiecte de acte normative in domeniul igienei scolare si medicinei scolare de
responsabilitate i armonizarea acestora cu legislatia europeand din domeniu.

Obiectivul 5.
Activitdti de protejarea sdnatdtii si prevenirea Imbolndvirilor asociate factorilor de risc
ocupationali
1. Elaborarea metodologiilor de supraveghere a sanatatii in relatie cu factorii de risc
ocupationali pentru implementarea legislatiei In vigoare si pentru realizarea sintezelor nationale
privind:
a. Monitorizarea incidentei bolilor profesionale si a absenteismului medical prin boala
profesionald prin: primirea informatiilor, interpretarea, transmiterea de date referitoare la
bolile profesionale la nivel national
b. Supravegherea expunerii la azbest §i monitorizarea masurilor pentru protejarea
sanatatii fata de acest risc
c. Supravegherea expunerii la factori nocivi profesionali si monitorizarea masurilor
pentru protejarea sandtatii fata de acest risc

2. Coordonarea metodologica, monitorizarea, evaluarea §i raportarea implementarii
metodologiilor de supraveghere si monitorizare a sanatatii in relatie cu factorii de risc
ocupationali

3. Elaborarea rapoartelor si sintezelor nationale, inclusiv de studii necesare fundamentarii
stiintifice a problematicii din domeniul sdnatatii ocupationale, in functie de prioritatile stabilite la
nivelul Ministerului Sanatatii

4. Identificarea de noi factori de risc din domeniul sanatatii ocupationale si propunerea de
masuri preventive prin studii si cercetari

5. Educatie continud, instruirea si formarea profesionald in domeniul sanatatii ocupationale



6. Valorificarea si diseminarea rezultatelor, inclusiv publicarea pe pagina web a institutiei

7. Prestatii s1 servicii de sanatate publicd din domeniul sandtétii ocupationale

8. Activitati de informare, educare, comunicare privind sdndtatea in relatia cu determinantii de
mediu de munca

9. Instruirea si formarea personalului directiilor de sanatate publicd din teritoriul de
responsabilitate In domeniul sanatatii ocupationale, pentru aplicarea unitard a metodologiilor
nationale

10.Implementarea metodologiilor de monitorizare in domeniul sdnatatii ocupationale si
controlul implementarii acestora, in teritoriul de responsabilitate

11.Elaborarea de proiecte de acte normative in domeniul sanatatii ocupationale de
responsabilitate §i armonizarea acestora cu legislatia europeand de sandtate si securitate in munca
12. Asigurarea calitatii: acreditare, auditare, autorizare, metrologizare

13. Elaborarea registrului national al laboratoarelor abilitate de toxicologie

14. Asigurarea raportdrii nationale si internationale de date referitoare la sdnatatea ocupationala.
15. Participarea la activitatile din cadrul proiectelor Ministerului Sanatatii derulate cu parteneri
nationali §1 internationali in domeniul sdndtdtii ocupationale

Obiectivul 6.
Monitorizarea starii de sdnatate a populatiei
1. Elaborarea metodologiilor privind evaluarea stdrii de sdndtate a comunitatii in relatie cu
factorii de risc din mediul de viatd si munca privind:
a. Evaluarea starii de sandtate a comunitatii in relatie cu factorii de risc - CNEPSS si
CRSP
b. Inegalitati in starea de sandtate a populatiei - CNEPSS si CRSPS
2. Elaborarea rapoartelor si sintezelor nationale, inclusiv de studii necesare fundamentarii
stiintifice privind starea de sdndtate in relatie cu factorii determinanti
3. Implementarea componentei de sdndtate publica a registrelor regionale de cancer
4. Identificarea de noi factori de risc si relatia acestora cu starea de sandtate si propunerea de
madsuri preventive prin studii si cercetari
6. Educatie continud, instruirea i formarea profesionald in domeniul sdnatatii publice si
promovarea sanatatii
7. Valorificarea si diseminarea rezultatelor, inclusiv publicarea pe pagina web a institutiei
8. Activitati de Informare, educare, comunicare privind sanatatea in relatia cu determinantii de
mediu
9. Prestatii si servicii de sanatate publica
10.Instruirea si formarea personalului directiilor de sanatate publicd din teritoriul de
responsabilitate in domeniul sanatatii publice si promovarea sanatatii
11.Elaborarea de proiecte de acte normative in domeniul sanatatii publice si promovarea
sanatatii

Obiectivul 7.
Managementul Programului national de monitorizare a factorilor determinanti din mediul
de viatad si munca
Obiectiv: asigurarea unei coordonadri tehnice a programului national de monitorizare a factorilor
determinanti din mediul de viata si munca la nivel national, regional si local
Activitati:
1. Raspunde de asigurarea, urmarirea, evidentierea si controlul fondurilor alocate pentru
derularea eficientd a activitatilor din cadrul programului national de monitorizare a factorilor
determinanti din mediul de viatd si muncd, precum si de monitorizarea, controlul si analiza
indicatorilor fizici §i de eficienta;



2. Acorda asistenta tehnicd in vederea bunei desfasurari a programului

3. Intocmeste rapoarte trimestriale si anuale privind modul de derulare a programului national
de monitorizare a factorilor determinanti din mediul de viata si munca si propune conducerii
Ministerului S&natatii masuri de imbunatatire a acestora, pe baza rapoartelor primite de la
coordonatorii din cadrul institutiilor implicate in desfasurarea programului

4. Coordonarea metodologica a activitdtilor de supraveghere si monitorizare pe domenii
specifice, analiza datelor colectate din toate unitatile implicate, urmarirea elaborarii de sinteze
si rapoarte nationale, In conformitate cu actele normative in vigoare, precum si in alte domenii
prioritare

5. Propune conducerii Ministerului Sanatatii activitdti sau programe noi, in functie de
prioritdtile de sandtate publica identificate la nivel national, regional sau local, pe baza
propunerilor transmise de la coordonatorii de program, sau care rezultd din angajamentele
asumate de Roméania in cadrul Uniunii Europene sau Organizatiei Mondiale a Sanatatii

6. Organizeazd cursuri de instruire pentru personalul din domeniul sandtdtii publice,
monitorizare a factorilor determinanti din mediul de viatd si munca in functie de problemele
identificate ca prioritati.

B. Activitati derulate la nivelul Directiilor de Sanatate Publica judetene si a municipiului
Bucuresti

Obiectivul 1.
Protejarea sandtatii si prevenirea imbolndvirilor asociate factorilor de risc din mediul de
viata

1. Supravegherea calitatii apei potabile (monitorizare, analize de laborator)
2. Supravegherea calitatii apei de imbdiere (monitorizare, analize de laborator)
3. Monitorizarea cazurilor de methemoglobinemie acuta infantila, generata de apa de fantana
4. Monitorizarea starii de sandtate a populatiei in expunerea la poluantii atmosferici iritanti si
cancerigeni
5. Monitorizarea riscului asupra mediului si sdndtatii in expunerea la soluri si subsoluri poluate
chimic si microbiologic
6. Monitorizarea ingredientelor, contaminantilor chimici §i microbiologici din produsele
cosmetice, inclusiv colectarea datelor de caz din spitale, dispensare, clinici si cabinete
dermatologice; verificarea produselor cosmetice ca urmare a notificarilor prin sistemul rapid de
alertd european (RAPEX) ca urmare a sesizdrilor si reactiilor adverse; participari la activitatile
Platformei Europene Comune de Supraveghere a Produselor Cosmetice (PEMSAC); participari
la campaniile nationale de supraveghere a produselor cosmetice care prezinta riscuri pentru
sanatate
7. Monitorizarea intoxicatiilor neprofesionale cu pesticide
8. Monitorizarea si controlul gestiondrii deseurilor rezultate din activitatea medicala
9. Supravegherea starii de sandtate a populatiei in raport cu calitatea habitatului uman;
identificarea deficientelor sistemului de gestionare a deseurilor menajere
10. Evaluarea populatiei expuse la zgomotul urban, supravegherea stérii de sanatate a populatiei
in expunerea la zgomot
11. Completarea registrului national al statiunilor balneare in functiune, monitorizarea
compozitiei apelor minerale i a namolurilor pentru cure balneare de pe teritoriul tarii
12. Monitorizarea poluarii cu metale toxice a terenurilor de joacd a copiilor din resedintele de
judet din tara
13. Monitorizarea apelor potabile imbuteliate - altele decat apele minerale naturale sau decat
apele de izvor
14. Prestatii si servicii de sandtate publica in domeniul sanatatii in relatie cu mediul



15. Asigurarea si controlul calitétii in laboratoarele de analiza

Obiectivul 2.
Protejarea sanatatii si prevenirea imbolnavirilor asociate radiatiilor ionizante (derulat prin
Laboratoarele de Igiena Radiatiilor Ionizante)
1. Supravegherea radioactivitatii apei potabile si alimentului
2. Supravegherea expunerii profesionale la radiatii ionizante
3. Supravegherea starii de sandtate a populatiei din jurul obiectivelor nucleare
4. Protectia radiologica a pacientului 1n utilizarea medicala a radiatiilor
5. Protejarea starii de sanatate a populatiei impotriva expunerii la radiatii ionizante din surse
naturale
6. Asigurarea calitatii: autorizare si acreditare

Obiectivul 3.
Protejarea sandtatii si prevenirea Imbolnavirilor asociate factorilor de risc alimentari.
1. Evaluarea factorilor de risc din materiale care vin in contact cu alimentele.
2. Evaluarea concentratiei de iod din sarea iodatd pentru consumatorii umani.
3. Evaluarea rolul alimentelor in toxiinfectiile alimentare
4. Protejarea sanatdtii i prevenirea imbolndvirilor prin reducerea consumului de sare din
produsele alimentare
5. Evaluarea ingestiei de aditivi alimentari, inclusiv coloranti
6. Evaluarea alimentatiei si a starii de nutritie a populatiei si identificarea factorilor de risc
alimentari cu impact asupra starii de nutritie
7. Monitorizarea alimentelor cu destinatie nutritionala speciald, inclusiv a reziduurilor cu
pesticide.
8. Evaluarea alimentelor noi sau a ingedientelor noi
9. Monitorizarea $i inspectia alimentelor tratate cu radiatii
10. Monitorizarea calitdtii suplimentelor alimentare
11. Monitorizarea apelor minerale naturale imbuteliate.

Obiectivul 4.
Evaluarea si supravegherea starii de sandtate a copiilor si tinerilor din colectivitdti in
relatie cu factorii din mediul de viata si activitate

1.Evaluarea dezvoltarii fizice a copiilor si adolescentilor pentru depistarea tulburarilor de
crestere si a tulburarilor de nutritie, a supraponderalitatii i obezitatii in colaborare cu cabinetele
medicale scolare si studentesti
2. Monitorizarea starii de sandtate a copiilor si tinerilor prin examene de bilant si dispensarizare
3. Evaluarea capacitatii de adaptare a elevilor la activitatea scolard pentru depistarea
sindromului de suprasolicitare
4. Monitorizarea profilului de risc psiho-social la comunitétilor scolare
5. Evaluarea riscului pentru sdnatate generat de comportamentele nesanogene (comportamentul
alimentar, consum de tutun, alcool, droguri majore, sedentarism, agresivitate, sexual);
6. Instruire §i formare profesionala a personalului medical si educativ din unitatile de
invatamant.

Obiectivul 5.
Activitati de protejarea sdnatdtii si prevenirea Imbolndvirilor asociate factorilor de risc
ocupationali
1. Monitorizarea incidentei bolilor profesionale si a absenteismului medical prin boala
profesionald inclusiv prin:
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prevenirii imbolnavirilor profesionale si a bolilor legate de profesiune;
- stabilirea caracterului profesional a cazurilor de boald in vederea declararii bolilor
profesionale in conformitate cu legislatia de sanatate si securitate in munca
2. Supravegherea expunerii la azbest si monitorizarea masurilor pentru protejarea sandtatii fata
de acest risc
3. Supravegherea expunerii la factori nocivi profesionali si monitorizarea masurilor pentru
protejarea sanatatii fata de acest risc
4. Actiuni de evaluare, promovare a sanatatii la locul de muncd (comunicarea riscului
profesional, informare asupra riscului profesional)
5. Implementarea legislatiei de sanatate in munca la nivel teritorial.
6. Alte actiuni destinate rezolvarii prioritatilor locale.

Obiectivul 6.
Monitorizarea starii de sdnatate a populatiei

1. Monitorizarea starii de sdnatate a comunitatii in relatie cu factorii de risc din mediul de

viata si munca

2. Participare la implementarea componentei de sdnatate publicd a registrelor regionale de

cancer

3. Educatie continud, instruirea si formarea profesionala in domeniul sanatatii publice

4. Prestatii si servicii de sdnatate publica

5. Implementarea legislatiei in domeniul sdnatatii

6. Alte actiuni destinate rezolvarii prioritatilor locale.

Indicatori de evaluare
1) Indicatori fizici

a) Numar de actiuni specifice de evaluare a efectelor factorilor de risc din mediu pentru
starea de sanatate : 500

b) Numadr de actiuni specifice de evaluare a efectelor radiatiilor ionizante pentru starea de
sanatate : 200

c) Numar de actiuni specifice de evaluare a efectelor factorilor de risc alimentari pentru
starea de sanatate : 500

d) Numar de actiuni specifice de evaluare a starii de sanatate a copiilor si adolescentilor din
colectivitati: 200

e) Numar de actiuni specifice de evaluare a starii de sanatate a expusilor profesional : 200

f) Numar de actiuni specifice de monitorizare a starii de sanatate a populatiei : 150

g) Numar de actiuni specifice de management al Programului national de monitorizare a
factorilor determinanti din mediul de viata si munca : 100

2) Indicatori de eficienta

a) Cost mediu/actiune per an pentru actiuni specifice de evaluare a efectelor factorilor de
risc din mediu pentru starea de sandtate : 280 lei

b) Cost /actiune per an pentru actiuni specifice de evaluare a efectelor radiatiilor ionizante
pentru starea de sanatate: 240 lei

c) Cost /actiune per an pentru actiuni specifice de evaluare a efectelor factorilor de risc
alimentari pentru starea de sanatate : 340 lei

d) Cost mediu/actiune per an pentru actiuni specifice de evaluare a efectelor factorilor de
risc din mediu asupra starii de sdndtate a copiilor si adolescentilor : 170 lei

e) Cost mediu/actiune per an pentru actiuni specifice de evaluare a efectelor factorilor de
risc din mediu asupra starii de sanatate a expusilor professional : 175 lei



g)

b)

I11.

Cost mediu/actiune per an pentru actiuni specifice de monitorizarea starii de sanatate a
populatiei : 300 lei

Cost mediu/actiune per an pentru actiuni specifice de management al Programului
national de monitorizare a factorilor determinanti din mediul de viata si munca : 280 lei

Unitati care deruleazd programul
Institutul National de Sénatate Publica
Directiile de sanatate publicd judetene si a municipiului Bucuresti

Natura cheltuielilor:

Furnituri de birou (papetarie, consumabile: cartuse, toner xerox, toner imprimante, hartie,
dosare etc), materiale si prestari de servicii cu caracter functional (servicii tipografie
pentru editare si tiparire de sinteze, rapoarte, ghiduri si buletine informative, multiplicare
materiale, diseminare materiale), alte bunuri §1 servicii pentru intretinere si functionare
(contracte masurdtori, achizitionare date meteorologice, achizitionare de date statistice,
service echipamente laborator; reparatii aparaturd, servicii de intretinere si exploatare
dotari pentru comunicare-informare); achizitionare piese de schimb;

materiale sanitare (alcool medicinal, vata, tifon, manusi chirurgicale, etc), reactivi
(radiatii, microbiologie, chimie alimentara etc), dezinfectanti speciali (laboratoare de apa,
radiatii, microbiologie, chimie etc), halate si echipamente de protectie speciale,
echipamente si dotari cu mica valoare de tehnicd informatica (unitati centrale, monitoare,
imprimante, memorie SDR, scannere, etc), softuri speciale statistica, elaborare si editare
chestionare; materiale laborator (truse, ustensile, coloane analiza, vacutainere, sticlarie,
accesorii consumabile pentru laborator etc); dotdri cu micd valoare pentru aparatura de
laborator; acreditare, auditare, metrologizare, autorizare; consultanta pentru punere in
functiune aparatura; achizitionare de carti, publicatii si materiale documentare; pregatire
profesionala si formare personal (organizare instruiri metodologice si cursuri de scurtd
duratd); deplasari in tara; transport; carburanti, lubrifianti, protectia muncii, alte cheltuieli
cu bunuri si servicii.

PROGRAMELE NATIONALE DE SANATATE PRIVIND BOLILE

NETRANSMISIBILE

a)
b)

c)

a)
b)

1. Programul national de boli cardiovasculare

Coordonare metodologica:

Comisia de cardiologie a Ministerului Sanatatii
Comisia de chirurgie cardiacd a Ministerului Sanatatii
Comisia de chirurgie vasculard a Ministerului Sanatatii

Coordonare tehnica:
Spitalul Universitar de Urgentd Bucuresti;

Societatea Nationald de Cardiologie

Obiective:

1) Tratamentul pacientilor cu afectiuni cardiovasculare prin:

a)

proceduri de dilatare percutana a stenozelor arteriale;

b) proceduri de electrofiziologie a aritmiilor;

c)

implantare de stimulatoare cardiace in bradiaritmii;



d) implantare de defibrilatoare interne in aritmii severe, rezistente la tratament conventional,
e) implantare de dispozitive de resincronizare cardiacd in insuficienta cardiaca severa;
f) proceduri de chirurgie cardiaca si vasculara;

2) Interventie coronariand percutand in infarctul miocardic acut.

3) Realizarea, implementarea si managementul Registrului national de boli cardiovasculare.

Structura:
1.1. Subprogramul de tratament al pacientilor cu afectiuni cardiovasculare prin:

a) proceduri de dilatare percutana a stenozelor arteriale;

b) proceduri de electrofiziologie a aritmiilor;

c) implantare de stimulatoare cardiace a bradiaritmiilor;

d) implantare de defibrilatoare interne a aritmiilor severe, rezistente la tratament
conventional;

e) resincronizare cardiacd in insuficienta cardiaca severa;

f) proceduri de chirurgie cardiaca si vasculara.

Activitatile, criteriile de eligibilitate, indicatorii, natura cheltuielilor si unitatile care
deruleaza subprogramul 1.1 sunt prevdzute in Sectiunea B a prezentelor norme.

1.2. Subprogramul de tratament invaziv al infarctului miocardic acut

Activitatile, indicatorii, natura cheltuielilor §i unitatile care deruleaza subprogramul 1.2
sunt prevazute in Sectiunea B a prezentelor norme.

2. Programul national de oncologie

Coordonare metodologica:
Comisia de oncologie a Ministerului Sanatatii

Coordonare tehnica:
a) Institutul Oncologic”Prof. Dr. Alexandru Trestioreanu” Bucuresti
b) Institutul Oncologic “Prof. Dr. Ion Chiricuta” Cluj-Napoca
c) Institutul National de Sanatate Publica - Centrul pentru Prevenirea si Controlul Bolilor
Transmisibile, pentru realizarea obiectivului prevazut la pct. 1

Obiective:

1) Profilaxia cancerului de col uterin prin vaccinarea HPV a populatiei feminine eligibile;

2) Reducerea incidentei formelor invazive de cancer de col uterin si a mortalitatii datorate
acestora prin screening pentru depistarea precoce activa a cancerului de col uterin;

3) Tratamentul bolnavilor cu afectiuni oncologice;

4) Monitorizarea activa a terapiilor specifice oncologice;

5) Realizarea, implementarea si managementul Registrului national de cancer.

Structura:
2.1. Subprogramul de profilaxie a cancerului de col uterin prin vaccinarea HPV

Activitati:

1) Institutul National de Sandtate Publica prin CNSCBT monitorizeaza si raporteaza
Directiei de sandtate publica si control in sdnatate publica modul de realizare a vaccindrii
HPV la nivel national;



2) vaccinarea HPV a populatiei feminine eligibile, conform metodologiei aprobate, realizata
prin cabinetele medicale din unitdtile de invdtdmant, preuniversitar §i universitar,
cabinete de ginecologie si planificare familiala.

Indicatori de evaluare:
1) Indicatori fizici:
- numar doze vaccin HPV administrate: 175.500
2) Indicatori de eficienta:
- cost mediu/persoand de sex feminin vaccinata: 838,14 lei;
- cost mediu/doza vaccin: 279,38 lei.

Unitati care deruleaza subprogramul:
a) Institutul National de de Sandtate Publicd prin structurile de specialitate de la nivel
national si regional;
b) directii de sdnatate publicad judetene si a municipiului Bucuresti;
c) cabinete medicale din cadrul unitatilor de invataméant preuniversitar §i universitar,
cabinetele medicilor de familie, cabinete de ginecologie si planificare familiala.

2.2. Subprogramul de screening pentru depistarea precoce activa a cancerului de col uterin
se deruleazd conform prevederilor Normelor metodologice pentru realizarea si raportarea
activitatilor specifice in cadrul subprogramului de screening pentru depistarea precoce activa a
cancerului de col uterin, aprobate prin Ordinul ministrului sandtétii si al presedintelui Caset
Nationale de Asigurari de Sdnatate nr. 881/706 din 9 iulie 2009.

2.3. Subprogramul de tratament al bolnavilor cu afectiuni oncologice

Activitatile, criteriile de eligibilitate, indicatorii, natura cheltuielilor si unitatile care
deruleaza subprogramul sunt prevazute in Sectiunea B a prezentelor norme.

2.4. Subprogramul de monitorizare activa a terapiilor specifice oncologice

Activitatile, criteriile de eligibilitate, indicatorii, natura cheltuielilor si unitatile care
deruleaza subprogramul sunt prevazute in Sectiunea B a prezentelor norme.

3. Programul national de sinatate mintala

Coordonare metodologica:
Comisia de psihiatrie §i psihiatrie pediatrica a Ministerului Sanatatii

Coordonarea tehnica:
Centrul National de Sanatate Mintald si Luptd Antidrog Bucuresti

Obiective:
1) Asigurarea accesibilitdtii, continuitatii si calitdtii serviciilor pentru persoanele cu

2) Asigurarea accesibilitatii, continuitatii i calitatii serviciilor pentru persoanele cu tulburari
legate de consumul de substante psihoactive;

3) Prevenirea consumului de droguri si asigurarea tratamentului specific la persoanele cu
toxicodependenta;

4) Realizarea, implementarea si managementul Registrului national de psihiatrie.



Structura:

3.1. Subprogramul de profilaxie in patologia psihiatrica si psihosociala

1)

2)

3)

Activitati:

1) Dezvoltarea activitatilor de reabilitare psihosociald a pacientilor din serviciile de sandtate
mintala;

2) Formarea profesionistilor in tratamentul tulburarilor de dezvoltare (autism si ADHD);

3) Realizarea Registrului national de psihiatrie.

Indicatori de evaluare:

indicatori fizici:

a) numadr de pacienti inclusi in programe intraspitalicesti de reabilitare psihosociala: 1.776;

b) numar de profesionisti instruiti in tratamentul psihosocial al autismului, si ADHD-ului:
50;

c) numdr cursuri de formare in tratamentul psihosocial in autism §i tratamentul
comportamental in ADHD: 2.

indicatori de eficienta:

a) cost mediu/pacient inclus In programele de reabilitare psihosocialad: 1.680 lei;

b) cost mediu/profesionist format: 300 lei;

c) cost mediu/curs de formare: 7.500 lei.

indicatori de rezultat:

a) numadr crescut de pacienti inclusi In programele intraspitalicesti de reabilitare
psihosociald (comparativ cu anul precedent crestere cu 10%).

Unitati care deruleaza subprogramul:

a) unitdti sanitare de specialitate psihiatrie;

b) unitati sanitare care au in structura organizatorica sectii/compartimente de psihiatrie
si/sau centre de sanatate mintala/laboratoare de sanatate mintala.

3.2. Subprogramul de prevenire si tratament ale toxicodependentelor

Activitati:
1) Asigurarea tratamentului de substitutie cu agonisti de opiacee (metadond) pentru
persoane cu toxicodependenta
2) Testarea metabolitilor stupefiantelor, in toate unitatile medicale de profil, adulti si copii;
3) Tratamentul de dezintoxicare pentru persoane cu toxicodependenta.

Indicatori de evaluare:

1) indicatori fizici:

a) numadr de pacienti in tratament substitutiv cu metadona: 5.000;
b) numar de persoane testate pentru depistarea prezentei drogurilor in urind: 6.000;
¢) numadr de pacienti tratati in postcura: 4.000.

2) indicatori de eficienta:

3)

a) cost mediu/pacient aflat in tratament de substitutie cu metadona: 120 lei;
b) cost mediu/persoana testata pentru depistarea drogurilor n urina: 20 lei;
c) cost mediu/pacient in postcura: 320 lei.

indicatori de rezultat:

a) cresterea ratei consumatorilor de droguri reintegrati social,



b)

scaderea ratei recaderilor cu 5% la pacientii tratati pentru tulburari legate de consumul de

droguri (comparativ cu anul trecut).

Unitati care deruleaza subprogramul:

Spitalul Clinic de Psihiatrie "Socola" Iasi;

Spitalul de Psihiatrie si pentru Masuri de Sigurantd Jebel Timis;

Spitalul de Psihiatrie "Domnita Balaga" Ilfov;

Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Cluj-Napoca;

Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii Cluj-Napoca - Sectia toxicomanie copii;
Spitalul Clinic de Urgenta Bucuresti - Sectia ATI II toxicologie;

Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii "Grigore Alexandrescu" Bucuresti - Sectia
toxicologie;

Spitalul Clinic de Psihiatrie "Prof. Dr. Al. Obregia" Bucuresti;

Spitalul de Psihiatrie "Dr. Constantin Gorgos" Titan Bucuresti;

Centrul de evaluare si tratament al toxicodependentilor tineri "Sfantul Stelian".

4. Programul national de diabet zaharat

Coordonare metodologica:
Comisia de diabet a Ministerului Sanatatii

Coordonare tehnica:
Institutul National de Diabet, Nutritie si Boli Metabolice "Prof. Dr. N. Paulescu"

Bucuresti

1)
2)

3)
4)

1)

2)
3)
4)

5)

Obiective:

Preventia secundara a diabetului zaharat prin depistarea precoce a complicatiilor acestuia
[inclusiv prin dozarea hemoglobinei glicozilate (HbA 1c¢)];

Tratamentul medicamentos al pacientilor cu diabet zaharat;

Automonitorizarea bolnavilor cu diabet zaharat insulinotratati;

Realizarea, implementarea si managementul Registrului national de diabet zaharat.

Activitati:

Evaluarea periodicd a bolnavilor cu diabet zaharat prin dozarea hemoglobinei glicozilate
(HbA Ic) - activitatea se deruleaza prin furnizorii de servicii medicale paraclinice aflati
in relatie contractuald cu casele de asigurari de sanatate;

Asigurarea tratamentului specific bolnavilor cu diabet zaharat tip 1, tip 2: insulina si
antidiabetice orale;

Asigurarea accesului la tratamente speciale (pompe de insulina si materiale consumabile)
pentru cazurile stabilite de comisia de specialitate a Ministerului Sanatatii;

Asigurarea prin farmaciile cu circuit deschis a testelor de automonitorizare pentru
pacientii tratati cu insulind;

Realizarea, implementarea si managementul Registrului national de diabet zaharat.

Criteriile de eligibilitate, indicatorii, natura cheltuielilor §i unitdtile care deruleaza

activitdtile 1), 2) si 4) sunt prevazute in Sectiunea B a prezentelor norme.

Indicatori de evaluare*:

1) indicatori fizici:



numdr pompe de insulind si seturi de consumabile aferente acestora achizitionate de
Ministerul Sanatatii in anul 2010: 50;

numdr seturi de consumabile pentru pompele de insulind achizitionate de Ministerul
Sanatatii: 330;

numdr bolnavi tratati prin perfuzie subcutanatd continua cu insulind (prin pompele de
insulind achizitionate de Ministerul Sanatatii): 380.

2) indicatori de eficienta:

a)
b)

cost mediu/pompa de insulind (pompa-+consumabile/12 luni): 8.000 lei;
cost mediu/seturi consumabile pentru pompa de insulind/persoand/an: 9.400 lei.

3) indicatori de rezultat:

a)

1)

2)
3)

4)
5)

6)
7)

8)

scaderea numarului de bolnavi cu complicatii determinate de diabet zaharat;
*) indicatorii de evaluare sunt specifici pentru activitatea 3).

Unitati care deruleaza programul*:

Institutul National de Diabet, Nutritie s1 Boli Metabolice "Prof. Dr. N. Paulescu"
Bucuresti;

centre si unitdti sanitare cu sectii/compartimente de profil, cabinete medicale de
specialitate autorizate si evaluate in conditiile legii;

directiile de sanatate publica judetene si a municipiului Bucuresti;

*) unitatile prevazute la lit. a) — c¢) deruleaza activitatea 3).
5. Programul national de transplant de organe, tesuturi si celule de origine umana

Coordonare tehnica:
Agentia Nationala de Transplant

Obiective:

Cresterea numarului de donatori vii, donatori aflati in moarte cerebrala, precum si de
donatori fara activitate cardiaca;

Coordonarea activitatilor de transplant;

Asigurarea testarii imunologice si virusologice a potentialilor donatori, precum si a
receptorilor;

Asigurarea supleerii fiziologice a organelor aflate in insuficientd cronicd ireversibila
si/sau Tnlocuirea tesuturilor nefunctionale prin transplant de organe, tesuturi si/sau celule;
Evaluarea periodica a pacientilor transplantati;

Tratamentul starii posttransplant in ambulatoriu a pacientilor cu transplant;

Crearea si gestionarea unei baze de date informatice pe teritoriul Romaniei privind
persoanele fizice care si-au dat acceptul pentru a dona celule stem hematopoietice
periferice si centrale;

Realizarea, implementarea si managementul Registrului national de transplant.

Structura:

5.1. Subprogramul de transplant de organe, tesuturi si celule de origine umana

1)

Activitati:

Realizarea testdrilor imunologice si virusologice a potentialilor donatori, inclusiv a
donatorilor aflati in moarte cerebrald mentinuti in conditii fiziologice, precum si a
receptorilor (inclusiv cross-match);



