/14. PROGRAMUL NATIONAL DE PREVENIRE, SUPRAVEGHERE $I
EONTROL A TUBERCULOZEI

A. Obiective:
1. reducerea prevalentei gi a mortalitatii TB;
2. mentinerea unei rate de depistare a cazurilor noi de TB pulmonaré pozitiva la microscopie;
3_tratamentul bolnavilor cu tuberculozd;
4. mentinerea ratei de succes terapeutic la cazurile noi pozitive de TB pulmonara.

B. Unitatea de asistentd tehnica si management: structura din cadrul Institutului
National de Pneumoftiziologie "Prof. Dr. Marius Nasta"

C. Activititi:
1. depistarea si supravegherea cazurilor de TB;
2. diagnosticul cazurilor de TB;
3. tratamentul bolnavilor TB;
4. monitorizarea raspunsului terapeutic.

1. Activititi efectuate la nivelul Ministerului Sinatatii:
1.1. efectueazi, la nivel national, achizitii centralizate pentru dispozitivele medicale si
medicamentele specifice pentru tratamentul  bolnavilor TB, prevazute in Lista
medicamentelor, materialelor sanitare, echipamentelor medicale, echipamentelor de protectie,
a serviciilor, combustibililor i lubrifiangilor pentru parcul auto, pentru care se organizeazi
proceduri de achizitie centralizate la nivel national aprobatd prin Ordinu! ministrului sénatatii
nr. 658/2013, cu modificarile §i completérile ulterioare;
1.2. pana la finalizarea achizitiilor centralizate la nivel national prevdzute la punctul 1.1. prin
semnarea coniractelor subsecvente cu ofertantii desemnati cstigatori, dispozitivele medicale
si medicamentele specifice care se acorda bolnavilor, se achizifioneaza de unitafile sanitare cu
paturi prin care se deruleazi programul, cu respectarea legisiatiei in domeniul achiziflei
publice, la pretul de achizigie, care, in cazul medicamentelor, nu poate depési preful de
decontare aprobat in conditiile legii.
1.3. achizitionarea medicamentelor, dispozitivelor medicale, materialelor sanitare §i altora
asemenea, necesare pentru derularea programului carora nu le sunt aplicabile prevederile
punctului 1.1., se realizeaza de unitatile sanitare cu paturi prin care s¢ deruleazd programul, cu
respectarea legislatiei in domeniul achizitiei publice, la pretul de achizitie, care, in cazul
medicamentelor, nu poate depasi pretul de decontare aprobat in conditiile legii.

2. Activititi desfasurate in domeniul asistentei tehnice si managementului:

2.1. Activitiiti desfasurate la nivelul Institutului de Pneumoftiziologie "Prof. Dr.
Marius Nasta'" Bucuresti:
2.1.1. asigurd asistenta tehnica si managementul programului la nivel national in conformitate
cu prevederile art.19 din normele tehnice, in colaborare cu medicii de specialitate
pneumologie desemnati coordonatori tehnici judeteni cu avizul Agentiei nationale de
programe de sanatate;
2.1.2. asigurd instruirea personalului medical pentru aplicarea prevederilor programului in
colaborare cu directiile de sdnétate publici judetene i a municipiului Bucuresti;
213, verifici efectuarea controlului intern §i extern de calitate al laboratoarelor de
bacteriologie BK, inclusiv pentru determinarea tulpinilor chimiorezistente; asigurd reactivii
necesari determindrilor MTB prin metode fenotipice lichide si genetice, precum si a mediilor
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éuantibiograma de linia a II-a prin metode fenotipice clasice pani la finalizarea procedurii de
\; ot /a;é}})iéaiyfie public organizatd la nivel national;
R 2.4y asigura organizarea si functionarea unui sistem informational §i informatic coerent i
“IvATABEdent pentru supravegherea si controlul morbiditatii specifice, precum §i 2 cazurilor de TB -
MDR si TB - XDR;
2.1.5. asigurad coordonarea nationala in vederea realizarii depistarii, evaludrii §i administrérii
tratamentului cazurilor de imbolnavire TB-MDR si TB-XDR;
2.1.6. asigur realizarea vizitelor de supervizare in teritoriu.
2.2. Activitati desfasurate de citre coordonatorul tehnie judetean:
2.2.1. coordoneaza implementarea Programului national de prevenire, supraveghere si control
a tuberculozei la nivel judetean/de sector;
297, colaboreaza cu directia de sandtate publica si Unitatea de asistentd tehnicd si
management in vederea implementarii programului;
72.3. colaboreaza cu alte institutii in vederea implementarii programului (CJAS, autoritéti
locale, organizatii nonguvernamentale cu activitate In domeniu);
2.2.4. organizeazi activitatea de indrumare metodologicé a Programului national de prevenire,
supraveghere i control al tuberculozei (PNPSCT) in teritoriu (inclusiv vizite de indrumare in
teritoriu);
2.2.5. organizeaza, supravegheaza si raspunde de colectarea datelor, stocarea informatiilor,
prelucrarea i raportarea acestora, la nivel judetean/sector; analizeaza trimestrial §i anual
datele colectate si identificd problemele specifice pe care le comunicd Unitatii de asistentd
tehnica si management,
7.2.6. colaboreazi cu directia de sandtate publicd pentru intocmirea machetei de raportare  a
indicatorilor specifici si a machetei privind executia programului la nivel judetean/sector si Isi
asuma raspunderea prin semnarea acestora, impreuns cu factorii de decizie din cadrul directiei
de sanitate publicd ;
2.2.7. participa la intocmirea registrului judetean pentru tuberculoza, atat pe suport hértie, cat
si electronic;
7.2.8. coordoneaza, controleazd si avizeazd comenzile de medicamente la nivelul unitatilor de
profil din judet;
2.2.9. colaboreazi cu directia de sandtate publicd pentru realizarea programelor de evaluare si
promovare a sinatatii si educatie pentru sanatate in domeniu;
2.2.10. participa la actiunile de instruire in cadrul programului la nivelul Unitatii de asistenta
tehnici $i management,
9 2.11. monitorizeaza si evalueaza activitatile programului la nivelul judetului.

3. Activititile derulate la nivelul LN.S.P. prin CNSCBT si structurile sale regionale
3 1. monitorizeazd si evalueaza tendinta de evolutie a tuberculozei la nivel national pe baza
indicatorilor epidemiologici trimestriali si anuali transmisi de cétre Institutul National de
Pneumoftiziologie "Prof. Dr. Marius Nasta"
3.2. gestioneaza alertele primite din alte t4ri, privind persoane roménd si cetdteni strdini cu
rezidentd in Roménia - cazuri/contacti de tuberculoza, in colaborare cu directiile de sénétate
publica si cu refeaua de pneumoftiziologie, prin coordonarea activitatii de primire/verificare/
retroinformare a datelor si informatiilor;
3.3. monitorizeazd, la nivel national, focarele cu minimum 3 cazuri din colectivitati
comunicate de citre directiile de sanatate publica i méisurile instituite, precum gi instituirea
masurilor de control la aparitia unui caz de tuberculozd MDR/XDR intr-o colectivitate pe
formularul furnizat de CNSCBT;
3. 4. realizeazi anual analiza epidemiologici descriptiva a focarelor prevazute la punctul 3.3.
si o trimite, spre informare, Ministerului S#natatii - DGAMSP, Institutului National de
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4. Activitiiti derulate la pivelul directiilor de sinitate publica:
4.1. efectueaza, in cadrul Programului national de prevenire, supraveghere i control a
infectiei HIV/SIDA, testarca HIV pentru pacientil suspecti/confirmati cu tuberculoza, pentru
unitati medicale care nu au posibilitatea de testare HIV;
4.2. coordoneaza investigatia epidemiologicd i misurile de control in focarele cu minimum 3
cazuri §i la aparitia unui caz de tuberculozd MDR/XDR intr-0 colectivitate, in conformitate cu
prevederile titlului C punctul 2 subpunctul 2.3. din Programul national de supraveghere §i
control a bolilor transmisibile prioritare;
4.3, raporteaza la INSP - CNSCBT focarele cu minim 3 cazuri, depistate in colectivititi,
precum §i aparitia unui caz de tuberculozd MDR/XDR intr-o colectivitate, pe formularul
furnizat de CNSCBT;
4.4. colaboreaza cu refeaua de pneumoftiziologie la instruirea personalului medical pentru
aplicarea prevederilor programului;
4.5. monitorizeaza la nivel judetean derularea activitatilor acestui domeniuy, in colaborare cu
medicul coordonator judetean TB;
4.6. asigurs, impreund cu coordonatorul tehnic judetean, repartitia fondurilor alocate
programului, pentru unitatile sanitare de pneumoftizinlogic din judet;
4.7. asigurd, impreund cu coordonatorul tehnic judetean, corectitudinea in inregistrarea si
raportarea datelor epidemiologice prvind infectia TB, precum si a indicatorilor specifici
programului.

5, Activititi derulate la nivelul unitatilor sanitare de specialitate TB sau care au in
structura organizatorica sectii sau dispensare de pneumoftiziologie:
5.1. depistarea cazurilor de TB la nivelul dispensarelor pneumoftiziologie prin realizarea
urmitoarelor activitati:
51.1. controlul simptomaticilor respiratori $i suspectilor TB prin examen clinic,
radiografie pulmonard si, dupd caz, examen bacteriologic bK: microscopie i culturi si
tehnici rapide de diagnostic;
5.1.2. controlul contactilor TB si altor grupuri cu tisc crescut de tuberculozd prin
examen clinic, radiografie pulmonard si dupd caz examen bacteriologic bK, dacd sunt
identificate modificiri radiologice sugestive pentru TB, iar la copii suplimentar prin
testare cutanati la tuberculind.
5.1.3. asigurd, In colaborare cu medicul de familie, tratamentul  profilactic prin
autoadministrare direct observatd pentra contactii cazurilor contagioase, pentru grupa de
Vvarstd 0 - 19 ani, precum si pentru alte categorii de persoanc Cu risc crescut de
tmbolngvire prin tuberculozd (cu infectie HIV, :munodeficiente congenitale, boli sau
stari cu deficit imun permanent ori temporar, tratamente imunosupresive, cortizonice,
citostatice),
51.4. colaboreazi cu medicii de familie in activitdtile de depistare a tuberculozei,
51.5. efectueazi, in colaborare cu medicul de familie, investigatia epidemiologica si
asigurd implementarea masurilor necesare atunci cand se descoperd un caz de
tuberculoza,
5.1.6. participa, in colaborare cu medicul epidemiolog din directia de sanatate publica
si cu medicul de familie, la investigatia epidemiologica §i implementarea masurilor
necesare in focarele de tuberculozd cu minimum 3 cazuri, depistate in colectivitati,
precum si aparitia unui caz de tuberculoza MDR/XDR intr-o colectivitate;
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:571/7. realizeazi achizifia de PPD i materiale sanitare necesare pentru testarea
anati la tuberculing;
5.1.8. asigura materialele sanitare specifice pentru examene bacteriologice si
radiologice si a altor materiale necesare deruldrii activititilor programului;
5.1.9. asigurd evidenta activd a stirii de sinitate specifici la bolnavii de tuberculoza,
transmite informatii si recomandari prin scrisoare medicala privind starea de sinatate a
bolnavilor atit spre medicul de familie care gestioneaza cazul cit si spre registrul
national de evidentd din Institutul de Pneumoftiziologie "Prof. Dr. Marius Nasta"
Bucuresti;
5.1.10. raporteaza, conform reglementarilor in vigoare, datele statistice specifice i
indicatorii programului;
52. asigurarea tratamentului bolnavilor TB si monitorizarea rispunsului terapeutic prin
realizarea urmitoarelor activitafi:
5.2.1. definitivarea diagnosticului cazurilor de TB;
522. asigurarea medicamentelor specifice, in spital si in ambulatoriu, pentru
tratamentu! profilactic al infectiei tuberculoase latente st tratamentul continuu, complet
si de calitate pentru pacientii cu TB §1 TB MDR/XDR;
52.3. asigurd, prin intermediul dispensarelor de pneumoftiziologie colaborarea cu
medicii de familie si supervizarea activititii acestora in administrarea tratamentului sub
directa observare;
52.4. asigurarea materialelor sanitare specifice pentru examene bacteriologice i
radiologice si a altor materiale necesare derularii programului.
5.2.5. monitorizarea evolutiei sub tratament a pacientilor cu TB, TB MDR/XDR;
5.2.6. monitorizarea aderentei la tratament in teritoriile din subordine;
5.2.7. asigurd elaborarea si implementarea Planului national de prevenire si control al
tuberculozei la nivelul unitétii sanitare.

6. Activitati derulate la nivelul cabinetelor de medicini de familie si al cabinetelor
medicale din unititile de invitimant:
6.1. identificd si trimit cazurile suspecte de tuberculoza pentru control de specialitate la
dispensarul de pneumoftiziologie la care este arondat pacientul dupi domiciliul séu real,
conform reglementirilor legale in vigoare;
6.2. inregistreazi intr-un registru special cazurile suspecte de tuberculozd si urmdreste
efectuarea de citre acestea a controlului de specialitate indicat la dispensarul de
pneumoftiziologie;
6.3. particip3, in colaborare cu medicul specialist din dispensarul de pneumoftiziologie, la
efectuarea investigatiei epidemiologice §i implementarea masurilor necesare la depistarea
cazurilor de tuberculoz3, iar in cazul focarelor cu cel pufin 3 cazuri din colectivitati, precum si
aparitia unui caz de tuberculozi MDR/XDR intr-o colectivitate, impreund §i cu medicul
epidemiolog din cadrul directiei de s#ndtate publicd care coordoneazi investigatia
epidemiologic si aplicarea masurilor in focar,
6.4. efectueazi recuperarea vaccindrii BCG cu consultarea prealabild a medicului pneumolog
sau, dupi caz, ii indruma la cabinetul de pneumologie teritorial sau centrul teritorial desemnat
de DSP; recuperarea vaccindrii se face numai dupa testarea cutanat3 la tuberculin la copii cu
varsta de peste 3 luni;
6.5. asigurd, in colaborare cu medicul pneumolog, tratamentul profilactic prin
autoadministrarea direct observatd pentru contactii cazurilor contagioase, pentru grupa de
varsta 0 - 19 ani, precum s§i pentru alte categorii de persoane cu risc crescut de imbolndvire
prin tuberculozi: cu infectie HIV, imunodeficiente congenitale, boli sau stéri cu deficit imun
permanent sau temporar, tratamente imunosupresive, cortizonice, citostatice;
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ftiziologie, administrarea tratamentului sub directd observare la bolnavii cu

hz3 inscrisi pe listele sale sau aflati in teritoriul pe care 1l are arondat epidemiologic.

D. Beneficiarii programului:
Persoane care au calitatea de: simptomatici respiratori, suspecti TB, contacti TB si altor

grupuri cu risc crescut de tuberculoza, bolnavi cu tuberculozi pulmonard sau extrapulmonars,
confirmatié ori nu bacteriologic, la care medicul pneumolog sau, peniru tuberculozi
extrarespiratorie, specialistul de organ impreuna cu medicul pneumolog a decis inifierea unui
tratament antituberculos si care indeplinesc una dintre urmitoarele ceringe:

1.

W

au domiciliul in Roménia si au calitatea de asigurat in conformitate cu prevederile art.
222 alin. (1) din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sAndtatii, cu
modificarile si completarile ulterioare;

au domiciliul in Roménia si nu realizeaza venituri din munca, pensie sau alte surse;

sunt in tranzit pe teritoriul Romaniei si prezinta un risc epidemiologic sau o situatie de
urgentd medicald.

E. Indicatori de evaluare:

1. indicatori fizici:

1.1. numarul persoanelor examinate pentru depistarea cazurilor de infectie/imbolndvire
de tuberculozd (simptomatici respiratori, suspecti TB, contacti TB si altor grupuri cu
risc crescut de tuberculoza): 360.000;
1.2. numir de persoane examinate care au beneficiat de examene radiologice: 240.000;
1.3. numir de persoane examinate care au beneficiat de examene bacteriologice bK
prin metoda conventionald: 126.000 persoane;
1.4. numar de persoane care au beneficiat de testare cutanati la tuberculind: 45.500;
1.5. numir de persoane care au beneficiat de testare IGRA: 250;
1.6. numarul de persoane care au beneficiat de administrarea tratamentului
chimioprofilactic: 13.000;
1.7. numir anchete epidemiologice efectuate: 13.000;
1.8. numar bolnavi TB monitorizati prin efectuarea de examene radiologice: 25.000
bolnavi (se efectucazda 3 examindri radiologice/bolnav TB-DS si 4/ examindri
radiologice/bolnav TB-M/XDR);
1.9. numir bolnavi TB monitorizati prin efectuarea examenelor bacteriologice bK prin
metoda conventionala: 25.000 bolnavi (se efectueaza cel putin 4 examindri
bacteriologice bK/bolnav TB-DS si 12 examiniri bacteriologice bK/bolnav TB-
M/XDR);
1.10. numar bolnavi TB care au beneficiat de tratament: 25.000, din care:
1.10.1. numar de bolnavi TB cat. I, 11, I1I: 21.300;
1.10.2. numir de bolnavi cu tratament individualizat, altul decdt MDR/XDR:
2.600;
1.10.3. numar bolnavi cu TB-M/XDR ftratati: 1.100;
11. numsr de examene radiologice efectuate: 290.000;
12. numar de examene bacteriologice bK efectuate prin metoda conventionald
(microspcopie si culturd pe mediu solid): 340.000;
1.13. numir de antibiograme seria I efectuate:13.000;
1.14. numar de antibiograme seria lungd efectuate: 1.000;
1.15. numdr de examene bacteriologice bK prin metode fenotipice efectuate:
1.15.1. numar de culturi pe medii lichide efectuate: 25.000;
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1.15.2. numdar de antibiograme in mediu lichid efectuate: 3.000;
§.16. numar de teste genotipice efectuate:
1.16.1. numar teste genetice pentru identificare MTB prin metoda Genexpert:
20.000;
1.16.2. numir teste genetice pentru identificare MTB prin metoda LPA: 10.000.
2. indicatori de eficienta:
2.1. cost mediu estimat/persoan care a beneficiat de examen radiologic: 10,64 lei;
7.2. cost mediu estimat/persoana care a beneficiat de examen bacteriologic bK prin
metoda conventionali: 86,80 lei;
7.3. cost mediu estimat/persoana care a beneficiat de testare cutanatd la tuberculina:
16,59 lei;
2.4, cost mediu estimat/persoana care a beneficiat de testare IGRA: 220 lei;
9.5 cost mediu estimat/persoand car¢ a beneficiat de administrarea tratamentului
chimioprofilactic: 35,64 lei;
2.6. cost mediu estimat/anchet’ epidemiologica efectuati: 100 lei;
2.7. cost mediu estimat/bolnav TB care a beneficiat de monitorizare prin examene
radiologice: 32,39 lei;
78 cost mediu estimat’/bolnav TB care a beneficiat de monitorizare prin examene
bacteriologice bK: 135 lei;
7.9, cost mediu estimat/bolnav care a beneficiat de tratament: 434 lei;
2.10. cost mediu estimat/bolnav TB care a beneficiat de tratament cat. I, IL, III: 291 lei;
7.11. cost mediu estimat/bolnav care a beneficiat de tratament individualizat, altul decét
MDR/XDR: 425,12 lei;
9.12. cost mediu estimat/bolnav cu TB-M/XDR care a beneficiat de tratament: 8.400 lei;
2.13. cost mediu estimat/examen radiologic: 10,64 lei;
2.14. cost mediu estimat/examen bacteriologic prin metoda conventionald (microscopie
si culturd pe medii solide): 62 lei;
2.15. cost mediu estimat/antibiograma seria I: 95 lei;
2 16. cost mediu estimat/ antibiograma seria lunga 870,60 lei;
9.17. cost mediu estimat/cultura pe mediu lichid: 76,35 lei;
2.18. cost mediu estimat/antibiograma in mediu lichid: 388,50 lei;
919. cost mediu estimat/teste genetice pentru identificare MTB prin metoda
Genexpert: 438,35 lei;
7.20. cost mediu estimat/teste genetice pentru identificare MTB prin metoda LPA:
208,51 lei.
3. indicatori de rezultat:
1.16. reducerea incidentei globale a TB la 65%000;
1.17. reducerea prevalengei TB la 115%0000;
1.18. mentinerea ratei de succes al tratamentului in réndul cazurilor noi de TB
pulmonard, confirmate bacteriologic, la 86% ;
1.19. scaderea ratei de mortalitate prin TB la 5,5%000 .

F. Natura cheltuielilor eligibile:

1. medicamente utilizate in scop profilactic: PPD, Izoniazida, Rifampicina, Pirazinamida,
Etambutol, fluoroquinolone, orice individualizare a tratamentului profilactic va fi efectuatd
numai cu acordul colectivului medical judetean;

2. medicamente utilizate in scop curativ: conform prevederilor HG nr. 720/2008 pentru
aprobarea  Listei cuprinzdnd  denumirile  comune internationale  corespunzatoare
medicamentelor de care beneficiaza asiguratii, cu sau fard contributie personald, pe baza de
prescriptie medicald, in sistemul de asigurdri sociale de sanatate, precum si denumirile
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+iale sanitare: seringi de unica utilizare cu ac, ace, vati, alcool sanitar, ménusi, masti,

“Tecipiente pentru colectarea seringilor folosite, recoltoare sterile pentru produse biologice,

vacutainere, seringi de 1,2, 5,10 si 20 ml, pahare de unici folosinta;
4 teste BELISA de tip IGRA - QuantiferonTB Gold, reactivi gi solutii pentru laboratorul de
bacteriologie in vederea efecudrii examenului microscopic si culturd: medii solide si lichide
pentru diagnostic precoce si medii cu antibiograme pentru medicamente de linia I si a Il-a,
metode fenotipice solide si lichide, metode genetice pentru decelarea cazurilor de
chimiorezistenta si tulpini de identificare AgMPT64),
5. materiale de laborator;
6. filme radiografice pentru aparafura clasica si digitala, solutie de developare (set fixator §i
revelator);
7. dezinfectanti;
8. prestari servicii pentru:
8.1. organizarea activitatilor de formare a personalului, dezvoltarea resurselor umane:
organizarea §i desfagurarea de cursuri de perfectionare, simpozioane, mese rotunde;
8.2. editare si tiparire de rapoarte, formulare tipizate §i registre, ghiduri metodologice
si materiale informative, multiplicarea si legétoria documentelor si diseminarea lor;
8.3. intrefinere, autorizare, mentenantd, metrologizare si etalonare a echipamentelor de
laborator de bacteriologie si radiologie;
8.4. intretinerea §i exploatarca echipamentelor informatice, copiatoarelor, faxurilor,
xerox-urilor si multifuncfionalelor;
8.5. intrefinerea si exploatarea mijloacelor de transport special destinate efectudrii
activitafilor in cadrul programului: transport contacti, suspecti, bolnavi cu tuberculoza,
materiale biologice, medicamente la cabinetele medicilor de familie sau la domiciliul
pacientilor, medici in cadrul activitifilor programului, asigurdri auto, rovineta, revizii
tehnice, reparatii;
8.6. transportul probelor biologice colectate din teritoriu catre laboratoarele de
bacteriologie TB regionale si nationale de referin{a;
8.7. transportul reactivilor §i soluiilor pentru laboratorul de bacteriologie;
9. furnituri de birou: creioane, pixuri §i mine, markere, hartie, dosare, separatoare de dosare,
mape, coperti indosariere, folii protectoare, folii indosariere, bibliorafturi, plicuri, etichete,
post-it-uri, hartie pentru Xerox si imprimantd, agrafe, capse, perforator, capsator, decapsator,
cuttere, sfoard, scotch, pasta corectoare, calculatoare de birou, foarfece de birou),
tonere/cartuse pentru imprimanta, fax, copiator, multifunctionala, CD-uri si DVD-uri i alte
unitati de stocare (stick-uri gi hard-uri externe);
10. piese de schimb si accesorii pentru echipamentele de laborator de bacteriologie/radiologie,
calculatoare, faxuri, imprimante, copiatoare, multifunctionale
11. obiecte de inventar de mic# valoare: negatoscoape pentu citire filme radiologice, casete
radiografice de diferite dimensiuni, frigidere pentru pastrarea mediilor de culturd, reactivilor,
PPD si probelor biologice, diferite recipiente pentru laborator, stative pentru laborator, ldmpi
UV, calculatoare, copiatoare, fax, xerox §i multifunctionale;
12. echipamente de protectie necesare prevenirii transmiterii infectiei TB;
13. deplasiri interne: cheltuieli cu transportul, cazarea §i diurna pentru personalul propriu,
taxe drum;
14. carburanti pentru autovehiculele din dotarea proprie destinate efectudrii activitatilor in
cadrul programului;
15. cheltuieli de personal gi/sau cheltuieli cu bunuri si servicii pentru contracte de prestari
servicii sau contracte de antreprizi, incheiate in temeiul Codului civil, dupa caz, conform
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G. Unititi de specialitate care implementeaza programul:
Spitatul de Boli Cronice Campeni;
Spitalul de Pneumoftiziologie Aiud;
Spitalul Judetean de Urgentd Alba;
Spitalul Municipal Blaj;
Spitalul Oragenesc Cugir;
Spitalul Municipal Sebes;
Spitalul Clinic Judetean de Urgentd Arad;
Spitalul Orasenesc Lipova;
Spitatul de Boli Cronice Sebis;
Spitalul Oragenesc Ineu;
Spitalul Judetean de Urgen{a Pitegti;
Spital 1 de Pneumoftiziologie Campulung;
Spitalul de Pneumoftiziologie Leordeni;
Spitalul "Sf. Andrei" Valea lasului;
Spitalul Municipal "Carol I" Costesti
Spitalul de Pneumoftiziologie Bacau;
Spitalul Municipal Onesti;
Spitalul Municipal de Urgen{a Moinesti;
Spitalul Oragenesc Buhusi;
Spitalul Clinic Municipal "Dr. Gavril Curteanu” Oradea;
Spitalul Ordgenesc Alesd;
Spitalul Municipal "Dr. Pop Mircea" Marghita;
Spitalul Municipal "Ep. N. Popoviciu" Beiug;
Spitalul Municipal Salonta;
Spitalul de Psihiatrie Nucet;
Spitalul Judetean de Urgenta Bistrita;
Spitalul Orasenesc "Dr. G. Trifon" Nasiud;
Spitalul de Pneumoftiziologie Botosani;
Spitalul Municipal Dorohof;
Spitalul de Pneumoftiziologie Brasov;
Spitalul de Pneumoftiziologie Braila;
Spitalul Judetean de Urgentd Buzéu;
Spitalul Municipal Rémnicu Sarat;
Spitalul Oragenesc Nehoiu;
Spitalul Municipal de Urgenta Caransebes;
Spitalul Ordgenesc Oravifa;
Spitalul Judetean de Urgentd Resita;
Spitalul Ordgenesc Moldova Noua;
Spitalul de Pneumoftiziologie Calarasi;
Spitalul Municipal Oltenita;
Spitalul Ordsenesc Lehliu-Gard;
Spitalul Clinic de Pneumoftiziologie "Leon Danielo” Cluj-Napoca;
Spitalul Municipal Dej;
Spitalul Municipal Turda;
Spitatul Municipal CAmpia Turzit,
Spitalul Ordgenesc Gherla;

ati,
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47, Spitalul Orasenesc Huedin;

“48 5 Spitalul de Pneumoftiziologie Constanta;

l?:"9_._9.-,'-%pitalul Clinic Judetean de Urgentd "Sf. Aposto! Andrei” Constanta;
“=-3fj, Spitalul Ordigenesc Cernavodd;

51. Spitatul Oragenesc Hérsova;

52. Spitalul Municipal Mangalia;

53, Spitalul Municipal Medgidia;

54, Spitalul Militar Constanta;

55. Spitalul Judetean de Urgent "Dr. F. Kristof” Sf. Gheorghe;
56. Spitalul Municipal Targu Secuiesc;

57. Spitalul Judetean de Urgen{a Targoviste;

58. Spitalul Ordgenesc Pucioasa;

59. Spitalul Oragenesc Gaiesti;

60. Spitalul Ordgenesc Moreni;

61. Spitalul Clinic de Boli Infectioase si Pneumoftiziologie "V. Babes" Craiova;
62. Spitalul de Pneumoftiziologie Leamna;

63. Spitalul Municipal Calafat;

64. Spitalul Municipal Bailesti;

65. Spitalul Filisanilor Filiasi;

66. Spitalul Ordsenesc Segarcea;

67. Spitalul Oragenesc " Asezaminiele Brancovenesti" Dabuleni;
68. Spitalul de Pneumoftiziologie Galati;

69, Spitalul de Pneumoftiziologie Izvory;

70. Spitalul Judefean de Urgentd Giurgiu;

71. Spitalul Ordgenesc Bolintin Vale;

72.  Spitalul Judefean de Urgenfa Targu Jiu;

73. Spitalul Or&genesc Novaci

74. Spitalul de Pneumoftiziologie "T. Vladimirescu" Runeu;
75.  Spitalul Or3senesc de Urgenta Targu Carbunesti;

76.  Spitalul Municipal Motru;

77.  Spitalul Judetean de Urgen{a Miercurea-Ciuc;

78. Spitalul Municipal Odorheiu Secuiesc;

79,  Spitalul Municipal Gheorghieni;

80. Spitalul Municipal Toplita;

81. Spitalul Municipal "Dr. A. Simionescu” Hunedoara;

82. Spitalul Judetean de Urgen(a Deva;

83. Spitalul de Urgenta Petrosani;

84 Sanatoriul de Pneumofiiziologie Brad;

85  Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu;

86. Spitalul Orasenesc Hateg;

87. Spitalul Municipal Orastie;

88. Spitalul Municipal Vulcan;

89. Spitalul Municipal Brad;

90. Spitalul Judetean de Urgenta Slobozia;

91. Spitalul Municipal Urziceni;

92. Spitalul Municipal " Anghel Saligny" Fetesti;

93. Spitalul Clinic de Pneumoftiziologie lasi;

94. Spitalul Municipal de Urgenta Pascani;

95. Spitalul Clinic Judetean de Urgents Iifov;

96. Spitalul de Pneumoftiziologie "Dr. N. Rusdea” Baia Mare;



alul Municipal Sighetu Marmatiei;
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alul Oriigenesc Téargu Lapus;

Spitalul Judetean de Urgenta Turnu Severin;

Spitalul Orgenesc Baia de Arama;

Spitalul Municipal Orsova;

Spitalul Clinic Judetean Mures;

Spitalul Municipal Sighisoara;

Spitalul Orgenesc "Dr. V. Russu" Ludus;

Spitatul Municipal "Dr. E. Nicoard" Reghin;

Spitalul Municipal "Dr. Gh. Marinescu” TArn#veni;
Spitalul de Pneumoftiziologie Bisericani;

Spitalul Judefean de Urgentd Piatra-Neamf;

Spitalul Municipal de Urgen{d Roman;

Spitalul Ordgenesc Targu-Neami;

Spitalul Municipal Caracal;

Spitalul Orisenesc Bals;

Spitalul Orégenesc Corabia;

Spitalul Judetean de Urgenta Slatina;

Spitalul Judetean de Urgenta Ploiesti;

Spitalul de Pneumoftiziologie Drajna;

Spitalul de Pneumoftiziologie Floresti;

Spitalul Municipal Cdmpina;

Spitalul Orasenesc Vilenii de Munte;

Spitalul Orégenesc Mizil;

Spitalul de Pneumoftiziologie Satu Mare;

Spitalul Municipal Carei;

Spitalul Judetean de Urgen{a Zaldu;

Spitalul Orasenesc Jibou;

Spitalul Ordgenesc "Prof. Dr. L Pugcas" Simleu Silvaniei;
Spitalul de Pneumoftiziologie Sibiu;

Spitalul Municipal Mediasg;

Spitalul Judetean de Urgenta "Sf. Joan cel Nou” Suceava;
Spitalul Municipal "Sf. Doctori Cosma si Damian" Radauti;
Spitalul Municipal Falticeni;

Spitatul Ordgenesc Gura Humorului;

Spitalul Municipal Cimpulung Moldovenesc;

Spitalul Municipal Vatra Dornei;

Spitalul de Pneumoftiziologie Rogiori de Vede;

Spitalul Clinic de Boli Infectioase si Pneumoftiziologie "V. Babes" Timisoara,
Spitalul Municipal "Dr. Teodor Andrei" Lugoj;

Spitalul Ordsenesc Faget;

Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii "Louis Turcanu" Timigoara;
Spitalul Ordgenesc "Dr. Karl Diel" Jimbolia;

Spitalul Oragenesc Deta;

Spitalul Origenesc Sannicolau Mare;

Spitalul Judetean de Urgenta Tulcea;

Spitalul Oragenesc Mécin;

Spitalul Judetean de Urgen{a Vaslui;

Spitalul Municipal "Elena Beldiman” Bérlad;
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. E;W'. / _Spi,ialul de Pneumoftiziologie "C-tin Anastasatu” Mihaesti;

148, "’?ﬂtalul Judetean de Urgena Vilcea;

__Apitalul Municipal "Costache Nicolescu" Dragisani;
156 Spitalul Oragenesc Horezu;
151. Spitalul Judetean de Urgenta "Sf, Pantelimon” Focgani;
152. Spitalul Municipal Adjud;

153. Spitalul Orisenesc Panciu;

154. Spitalul N.N. Savescu Vidra;

155. Institutul National de Pneumoftiziologie "Marius Nasta";

156. Spitalul Clinic Boli Infectioase §i Tropicale "Victor Babes" Bucuresti;

157. Spitalul Clinic de Pneumoftiziologie "Sf. Stefan”;

158. Spitalul Universitar de Urgenta Militar Central "Dr. Carol Davila" Bucuresti;

159. Spitalul de Urgenta "Prof. Dr. Dimitrie Gerota";

160. Spitalul de Ortopedie, Traumatologie si TBC Osteoarticular Foigor;

161. Centrul de Diagnostic si Tratament Bucuresti - Roma;

162. Centrul de Diagnostic, Tratament Ambulator si Medicini Preventiva Bucuresti -
Washington;

163. Spitalul de Recuperare Borga - Maramures;

164. Spitatul Militar de Urgenta Cluj-Napoca;

165. Spitalul Penitenciar Targu Ocna;

166. Spitalul Penitenciar Jilava.

L5. PROGRAMUL NATIONAL DE SUPRAVEGHERE SI LIMITARE A
INFECTIILOR ASOCIATE ASISTENTEI MEDICALE SI A REZISTENTEI
MICROBIENE, PRECUM §$I DE MONITORIZARE A  UTILIZARII
ANTIBIOTICELOR

A. Obiectiv:
Cresterea calititii serviciilor medicale si sigurantei pacientului prin reducerea riscului
de aparitie a infectiilor asociate asistentel medicale.

B. Unitate de asistentsi tehnici si management: structura din cadrul Institutului
National de Sanitate Publica.

C. Activititi:

1.  supravegherea in sistem sentineld, a infectiilor asociate asistentei medicale in sectiile cu
risc crescut (ATI, chirurgie);

2. supravegherea, In sistem sentineld, a antibiotipului tulpinilor microbiene care determind
infectii invazive;

3. formarea profesionald a personalului medical pentru supravegherea si limitarea
infectiilor asociate asistentei medicale, precum si pentru monitorizarea utilizarii
antibioticelor;

4. realizarea studiului de prevalentd de moment a infectiilor asociate asistentei medicale i
a consumului de antibiotice din spital.

1. Activitifi implementate la nivelul I.N.S.P. — Centrul Regional de Sinatate
Publici (C.R.S.P.) Bucuresti, Cluj, Iasi, Timisoara:
1.1. elaborarea metodologiilor specifice pentru supravegherea in sistem sentinel3 a infectiilor
asociate asistentei medicale, precum si a infectiei cu Clostridium dificile;
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i .2;(;1' anizarea instruirilor metodologice la nivel regional si national atat pentru directiile de
e public3, cét si pentru spitalele selectate pentru supravegherea, in sistem sentineld, a
tiilor asociate asistentei medicale;
1.3. organizarea cursurilor de formare profesionald a personalului medical pentru
supravegherea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale si utilizarii antibioticelor;
1.4. elaborarea curriculei de curs pentru formarea profesionald a personalului medical pentru
supravegherea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale, precum s pentru
monitorizarea utilizdrii antibioticelor;
15. incheierea contractelor cu lectori pentru cursurile de formare profesionalé a personalului
‘medical oragnizate pentru supravegherea §i limitarea infectiilor asociate asisteniei medicale si
utilizarii antibioticelor in conditiile previzute la art. 52 alin. (3) - (6) din Legea nr. 95/2006
privind reforma in domeniul sanatatii, republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare;
1.6. initierea si coordonarea realizérii studiului de prevalentd de moment a infectiilor asociate
asistentei medicale sia consumului de antibiotice din spital.

2. Activitii{i implementate la nivelul D.S.P.:
2 1. realizarea evaludrii activitiilor specifice Programului national de supraveghere §i
limitare a infectiilor asociate asistentei medicale si a rezistenfei microbiene, precum si de
monitorizare a utilizarii antibioticelor, in conformitate cu metodologiile specifice;
2.2. asigurd centralizarea datelor epidemiologice referitoare la supravegherea in sistem
sentineld a infectiilor asociate asistentei medicale de la nivelul unititilor sanitare care
deruleazi programul in conformitate cu metodologia specificd;
2.3. asigurd instruirea metodologica a spitalelor care deruleaza programul, in conformitate cu
metodologia transmisa;
2.4. asiguri participarea personalului medical la cursurile de formare profesionala organizate
pentru supravegherea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale §i a rezistentel
microbiene, precum §i monitorizarea utilizirii antibioticelor;
2.5. participa la studiul de prevalend de moment a infectiilor asociate asistentei medicale, in
conformitate cu metodologia.

3. Activitati implementate la nivelul unititilor sanitare:
3.1. identificarea in sistem sentinela a infectiilor asociate asistentei medicale in
sectiile/compartimentele cu risc crescut (ATI, chirurgie), conform metodologiei specifice;
3.2. realizeaza supravegherea In sistem sentinela a antibiotipului tulpinilor microbiene care
determind infectii invazive;
3.3. asigura participarea personalului medical la cursurile de formare profesionald organizate
pentru supravegherea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale si a rezistentei
microbiene, precum §i monitorizarea utilizarii antibioticelor;
3.4. participa la realizarea studiului de prevalentd de moment a infectiilor asociate asistentei
medicale si a consumului de antibiotice din spital;

D. Indicatori de evaluare:
1. Indicatori fizici:
1.1. INSP:
1.1.1. numir de actiuni: 200;
1.1.2. numir de cursuri de formare profesionalé a personalului medical
organizate pentru supravegherea si limitare a infectiilor asociate asistentel
medicale i a rezistentei microbiene, precum si de monitorizare a utilizarii

antibioticelor: 6;



1.1.3. numir studii de prevalentd de moment a infectiilor asociate asistentel
medicale si a consumului de antibiotice din spital: 1
1.2, direciiile de sindtate publicd: numir de persoane participante la cursurile de
formare profesionald: 84;
1.3. unitatea sanitard: numir de persoane participante la cursurile de formare
profesionald: 230;
1.4. unitatea sentinela:
1.4.1, numir de infectii asociate asistenfei medicale depistate in sistem
sentineld: 4.000;
1.4.2. numar de infectii asociate asistentei medicale investigate microbiologic
cu laboratorul: 4.000;
1.4.3. numir de tulpini microbiene care determind infectii invazive caracterizate
din punctul de vedere al rezistentei la antibiotice, depistate in sistem sentineld:
3.000.
2. Indicatori de eficienta:
2.1. INSP:
1 1.1. cost mediu estimat/actiune: 642 lei;
7.1.2. cost mediu estimat/curs de formare profesionald a personalului medical
organizat pentru supravegherea si limitarea infectiilor asociate asistentel
medicale si a rezistentei microbiene, precum si monitorizarea utilizarii
antibioticelor: 12.500 lei;
2 1.3. cost mediu estimat/studiul de prevalentd de moment a infectiilor asociate
asistentei medicale si a consumului de antibiotice din spital: 570.000 lei;
2.2. directiile de sanatate publicd:
2.2.1. cost mediu estimat/persoand formata in domeniul supravegherii §i
limit#rii infectiilor asociate asistentei medicalesi a rezistentei microbiene,
precum §i monitorizarii utilizarii antibioticelor: 1.500 lei, din care, costul
mediu estimat pentru transportul, cazarea, diurna unei persoane participante la
curs, inregistrat $i raportat de unitatea sanitara: 1.500 lei;
2.3. unititile sanitare:
2.3.1. cost mediu estimat/persoana formatd in domeniu} supravegherii §i
limitarii infectiilor asociate asistenfei medicale si a rezistentei microbiene,
precum $i monitorizarii utilizarii antibioticelor: 1.500 lei, din care costul mediu
estimat pentru transportul, cazarea, diurna unei persoane participante la curs,
inregistrat si raportat de unitatea sanitard: 1.500 lei;
94, upitatea sentineld: cost mediu estimat/actiune de depistare, investigare
microbiologica si caracterizare a rezistentei microbiene a infectiilor nosocomiale: 250
lei, din care:
2 4.1. cost mediu estimat/depistare infectie asociatd asistentei medicale: 40 lei;
2.4.2. cost mediu estimat/acfiune de investigare microbiologicd cu laboratorul:
110 lei;
7 4.3. cost mediu estimat/actiune confirmare de tulpind i caracterizare a
antibiotipului: 100 lei.
3. Indicatori de rezultat:
3.1. cresterea identificdrii si raportirii infectiilor asociate asistentei medicale in randul
unitdtilor care participa in program astfel incat rata de incidentd a infectiilor asociate
asistentei medicalepe unitatea sanitara sa fie 2%;
3.2, rata de incidentd a tipurilor de infectii asociate asistentei medicaleidentificate in
sistem sentineld: 5%;
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3.2. procent de tulpini microbiene care determind infectii invazive caracterizate din
punctul de vedere al rezistentei 1a antibiotice din intreaga unitate sanitara: 80%.

E. Natura cheltuielilor:
“Pentru realizarea activitatilor programului la nivelul INSP:
1.1. furnituri de birou: creioane, pixuri si mine, markere, hartie, dosare, separatoare de
dosare, mape, coperti indosariere, folii protectoare, folii indosariere, bibliorafturi,
plicuri, etichete, post-it-uri, héartie pentru Xe€rox si imprimantd, agrafe, capse,
perforator, capsator, decapsator, cuttere, sfoars, scotch, fluid/bandd corectoare,
calculatoare de birou, foarfece de birou, tonere/cartuge pentru imprimantd, fax,
copiator, multifunctionals, CD-uri si DVD-uri, stickuri de memorie, radiere,
separatoare de carton, alonje, clame/clipsuri, lipici, markere permanente pentru
inscripjionat CD-uri, elastice, rigle, caiete, registre, bloc-notesuri, ascufitoare, cutii
carton pentru arhivare;
1.2. prestiiri de servicii pentru:
1.2.1. editare si tiparire de rapoarte, ghiduri si buletine informative,
multiplicarea i legétoria documentelor si diseminarea lor;
1.2.2. editare, tipirire, multiplicarea si legatoria suportului de curs $i
diseminare;
1.2.3. intrefinerea si exploatarea echipamentelor informatice, copiatoarelor,
fax-urilor, xerox-urilor i multifunctionalelor;
1.3. obiecte de inventar cu caracter functional: calculatoare, copiatoare, fax, xerox si
multifunctionale;
1.4. posta: timbre, servicii de posta si curierat, taxe postale, abonament internet;
1.5. deplasari interne: cheltuieli cu transportul §i cazarea personalului propriu;
1.6. cheltuieli cu bunuri si servicii pentru contracte de prestari servicii sau contracte de
antrepriza, incheiate in temeiul Codului civil, dupd caz, conform prevederilor art. 52
din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul san#tatii, republicatd, cu
modificirile si completdrile ulterioare. Cheltuielile de personal realizate pentru
desfisurarea cursurilor se finanteaza in limita maxima a tarifului de 235 lei/ord;
5 Pentru realizarea activitatilor programului la nivelul directiilor de sinitate publica:
1 1. cheltuieli cu transportul, cazare §i diurna pentru personalul medical in vederea
participdrii la curs.
3. Pentru realizarea activitatilor programului la nivelul unititilor sanitare sentinela:
3.1. reactivi;
32 medii de cultura pentru izolarea tulpinilor si efectuarea antibiogramelor;
3 3. materiale sanitare §i de laborator necesare desfisurdrii activitétilor de izolare a
tulpinilor i efectuare a antibiogramei;
3.4, prestdri de servicil peniru:
3.4.1. confirmarea identificérii si a antibiotipului de rezistentd la tulpinile cu
risc epidemiologic;
3.4.2. controlul extern al calitatii;
3.4.3. transport intern pentru probe;
3.4.4. depozitarea, conservarea si neutralizarea degeurilor medicale;
3.4.5. intretinere, mentenanta, redevente, asigurdri, metrologizare si etalonare a
echipamentelor de laborator;
3.5. piese de schimb si accesorii pentru echipamentele de laborator,
3 6. cheltuieli cu transportul, cazare si diurna pentru personalul medical in vederea
participdrii la curs;
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\ 1357, bheltj;'!ieli de personal si/sau cheltuieli cu bunuri si servicii pentru contracte de prestari

“servieii gau contracte de antrepriz, incheiate in temeiul Codului civil, dupé caz, conform
\prevgderilor art. 52 din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sAnatatii, republicata,

cu modificarile si completarile ulterioare;
4. Pentru realizarea activitagilor programului prevazute la titlul C, punctele 3) si 4) la nivelul
unitatilor sanitare, altele decét unitatile sanitare sentinela:

4.1, cheltuieli cu transportul, cazare si diurna pentru personalul medical In vederea
participérii la curs;

4.7, cheltuieli de personal si/sau cheltuieli cu bunuri gi servicii pentru contracte de
prestari servicii sau contracte de antreprizi, incheiate in temeiul Codului civil, dupd caz,
conform prevederilor art. 52 din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sAnataii,
republicatd, cu modificarile si completirile ulterioare.

F. Unititi de specialitate care implementeaza programul:
1. activitatile prevazute la titlul C, punctele 1), 2), 3) si 4):
1. 1.Institutul National de S&natate Publici;
1. 2.Spitalul Judetean de Urgenia Alba Tulia;
1. 3.Spitalul Clinic Judetean de Urgenté Arad;
1. 4.Spitalul Clinic Coltea Bucuresti;
1. 5.Spitalul Universitar de Urgenta Elias;
1. 6.Institutul de Urgenta pentru Boli Cardiovasculare "Prof. Dr. C. C. lliescu";
1. 7.Spitalul Universitar de Urgents Bucuresti;
1. 8.8pitalul Clinic Judetean de Urgenta Cluj-Napoca;
1. 9.Institutul de Gastoenterologie si Hepatologie "Prof. Dr. 0. Fodor", Cluj-Napoca;
1. 10. Spitalul Clinic Judefean de Urgentd Craiova;
1. 11, Spitatul Clinic de Obstetrica-Ginecologie "Cuza-Voda", lasi;
1. 12.Spitatul Clinic "Dr. L. C. Parhon";
1. 13. Spitalul Clinic Judefean de Urgenta "Sf. Spiridon”, Tasi;
1. 14. Spitalul Clinic Judetean Mures;
1. 15. Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Tg. Mures;
1. 16. Spitalul Judetean de Urgenta Zalau;
1. 17.Spitalul Judefean de Urgenta Alexandria;
1. 18. Spitalul Clinic Judetean de Urgenta "Pius Branzeu", Timisoara;
2. activitatile prevazute la titlul C, punctul 2) ,3) si 4):
2. 1.Spital Judetean de Urgenta Bacau;
2. 2.Spitalut de Boli Infectioase si Tropicale "Dr. V. Babes" Bucuresti;
5 3 Institutul National de Boli Infectioase "Prof, Dr. Matei Balg";
2. 4.Spitalul Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca;
2. 5.Spitalul Clinic de Boli Infectioase ,,51. Parascheva”, lasi;
2. 6.Spitalul Clinic de Boli Infectioase si Pneumoftiziologie "V. Babes" Timigoara;;
3. activitati prevazute la tithul C, punctul 3) si 4):
. 1.Spitalul Judetean de Urgenta Pitesti;
. 2.Spitalul de Pediatrie Pitesti;
. 3.Spitalul Municipal de Urgentd Moinesti Bacdu;
. 4 Spitalul Judetean de Urgentd Oradea;
. 5.Spitalul Municipal "Dr.G.Curteanu" Oradea;
. 6.Spitalul Judetean de Urgenta Bistrifa;
.7.Spitalul Judetean de Urgenta "Mavromati” Botogani;
. 8.Spitalul Judetean de Urgent Briila;
3. 9.Spitalul Clinic de Obstetrici-Ginecologie "Dr. L. A. Sbércea", Bragov;
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3. iO. Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Bragov;

3/11. Spitatul Clinic de Copii Bragov;

3/12. Spitalul de Boli Infectioase Bragov;

“73.13. Spitalul Clinic "Prof. Dr.Th. Burghele", Bucuresti;

3.14. Spitalul Clinic Filantropia Bucuresti;

3.15. Spitalul Clinic "Dr.1.Cantacuzino" Bucuresti;

3.16. Spitalul Clinic Colentina Bucuresti;

3.17. Spitalul Clinic de Copii "Dr.Victor Gomoiu" Bucuresti;

3.18. Spitalul Clinic de Nefrologie "Dr.Carol Davila" Bucuresti;

3.19. Spitalul Clinic de Ortopedie-Traumatologie si TB Osteoarticular"Foigor”
Bucuresti;

3.20. Spitalul Clinic "Sfanta Maria" Bucuresti;

3.21. Spitalul Clinic de Chirurgie Oro-Maxilo-Faciald "prof. Dr. D. Theodorescu”,
Bucuresti;

3.22. Spitalul Clinic Obstetrica-Ginecologie "Prof. Dr. Panait Sarbu" Bucuresti;

3.23. Spitalul Clinic de Urgente Oftalmologice Bucuresti;

3.24. Institutul National pentru Sanatatea Mamei si Copilului “Alessandrescu-
Rusescu™;

3,25. Spitalul Clinic de Urgen{a "Sf. Pantelimon" Bucuresti;

3,26. Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii "Grigore Alexandrescu”;

3.27. Spitalul Clinic de Urgenta Chirurgie Plastica Reparatorie si Arsuri, Bucuresti;

3,28. Spitalul Clinic de Urgenta "Bagdasar- Arseni";

329, Institutul National de Diabet, Nutritie si Boli Metabolice "Prof. Dr. N.
Paulescu”;

3.30. Institutul Clinic Fundeni;

3. 31. Institutul de Pneumoftiziologie “Marius Nasta";

3.372. Spitalul Clinic de Urgent3 peniru Copii "M. 8. Curie";

3.33. Institutul National de Endocrinologie "C.I.Parhon”;

3.34. Institutul Oncologic "Prof. Dr. Alexandru Testioreanu", Bucuresti;

3. 35. Institutul de Fonoaudiologie si Chirurgie Functionald ORL "Prof. Dr. Dorin
Hociota", Bucuresti;

3.36. Spitalul Clinic de Urgenta Bucuresti;

3,37. Spitalul Clinic de Urgentd "Sf. Joan", Bucuresti;

3.38. Spitalul Judetean de Urgent3 Buzau;

3.39. Spitalul Judetean de Urgenta Calarasi;

3, 40. Spitalul Municipal de Urgentid Caransebes;

3,41, Spitalul Judetean de Urgentd Resita;

3.42. Spitalul Clinic de Urgentd pentru Copii Cluj-Napoca;

3.43. Spitalul Clinic Municipal Cluj-Napoca;

3 44. Institutul Clinic de Urologie si Transplant Renal, Cluj-Napoca;

3. 45. Institutul Inimii "Niculae Stancioiu", Cluj-Napoca;

3. 46. Institutul Oncologic "Prof. Dr. 1. Chiricutd", Cluj-Napoca;

3.47. Spitalul Clinic de Boli Infectioase Constanta,

3. 48. Spitalul Clinic Judetean de Urgenta "Sf. Apostol Andrei” Constanta;

3.49. Spitalul Judetean de Urgenta "Dr. Fogolyan Kristof " Sf. Gheorghe;

3.50. Spitalul Judetean de Urgenti Targoviste;

3.51. Spitalul Clinic de Boli Infectioase si Pneumoftiziologie "Dr.V. Babes", Craiova;

3.52. Spitalul Clinic Municipal Filantropia Craiova;

3.53. Spitalul Clinic de Urgenfd "Sf, Apostol Andrei”, Galati;

3,54, Spitalul de Obstetrica Ginecologie "Buna Vestire", Galati;
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3.55.

3. 56.
y3.57.
_'-';:’/ 3. 58.
3.59.

3. 60.
3.61.

3. 62.
3.63.

3. 64.

3. 65.

3. 66.

3. 67.

3. 68.

3. 69.
3.70.

3. 71.
3.72.
3.73.
3.74.
3.75.
3.76.
3.77.
3.78.
3.79.
3. 80.
3. 81.
3. 82,
3. 83.
3. 84.
3. 85.
3. 86.
3. 87.
3. 88.
3. 89.
3. 90.
3.91.

Spitalul Clinic De Boli Infectioase "Sf. Cuv. Parascheva”, Galati;
Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii "Sf, Toan", Galati;
Spitalul Judetean de Urgenta Giurgiu;

Spitatul Judetean de Urgenta Targu Jiv;

Spitalul Judetean de Urgenta Miercurea Ciuc;

Spitalul Judetean de Urgentd Deva;

Spitalul Judetean de Urgenta Petrosani;

Spitalul Judetean de Urgenta Slobozia;

Institutul Regional de Oncologie Tasi;

Spitalul Clinic de Obstetrici-Ginecologie "Elena Doamna", lagl;
Spitatul Clinic de Urgentd "prof. Dr. N. Oblu" lagi,

Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii "Sf, Maria ", asi;
Institutul de Boli Cardiovasculare Tasi;

Spitalul Clinic Judetean de Urgenti Ilfov;

Spitalul Judetean de Urgenta Baia Mare;

Spitalul Judetean de Urgenta Drobeta Turnu-Severin;

Institutul de Urgentd pentru Boli Cardiovasculare §i Transplant Tg. Mures;

Spitalul Judetean de Urgenta Piatra Neamt;

Spitalul Municipal de Urgenta Roman;

Spitalul Judetean de Urgenta Slatina;

Spitalul de Pediatrie Ploiesti;

Spitalul Municipal Ploiesti;

Spitalul Judetean de Urgenta Ploiesti;

Spitalul de Obstetrici Ginecologie Ploiesti;

Spitalul Judetean de Urgentd Satu-Mare;

Spitalul Clinic de Pediatrie Sibiu;

Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Sibiy;

Spitalul Judetean de Urgenta "Sf. loan Cel Nou" Suceava;
Spitatu! Clinic de Urgentd pentru Copii "Louis Turcanu” Timisoara;
Institutul de Boli Cardiovasculare Timisoara;

Spitalul Clinic Municipal de Urgenta Timisoara;

Spitalul Judetean de Urgenia Tulcea;

Spitalul Judetean de Urgenta Vilcea;

Spitalul Municipal de Urgentd "Elena Beldiman", Bérlad;
Spitalul Judetean de Urgenta Vaslui;

Spitalul Judetean de Urgenta "St. Pantelimon"”, Focsani
Spitalul Municipal de Urgenia Pagcani.

4. Activitaiile prevazute prevazute la titlul C, punctul 3): directiile de sénatate publica.
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ANEXA NR. 3
la normele tehnice

II. PROGRAMUL NATIONAL DE MONITORIZARE A FACTORILOR

DETERMINANTI DIN MEDIUL DE VIATA SI MUNCA

A. Obiectiv:
Protejarea sindtdtii publice prin prevenirea imbolnavirilor asociate factorilor de risc
determinanti din mediul de viata si muncé

B. Unitatea de asistentd tehnica si management: structura din cadrul Institutului National de
Sandtate Publica

C. Domenii specifice:

protejarea sinataii si prevenirea imbolnavirilor asociate factorilor de risc din mediul de viatd;

. protejarea sanatatii §i prevenirea imbolnavirilor asociate radiafiilor ionizante;

protejarea sanAtdfii prin prevenirea imbolndvirilor asociate factorilor de risc din mediul de

munca;

4. protejarea sandtatii publice prin prevenirea imbolnavirilor asociate factorilor de risc alimentari $i
de nutritie;

5. activitati complementare.

W=

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

1.1. Activitagi:
1.1.1. Protejarea sinatitii publice in relatie cu igiena apei:
1.1.1.1. supravegherea calitatii apei potabile distribuite in sistem centralizat in zonele de
aprovizionare mari;
1.1.1.2. supravegherea calitéfii apei de imbaiere;
1.1.1.3 supravegherea calitatii apei de fanténa sia apei arteziene de utilizare publica;
i.1.1.4. monitorizarea apelor potabile imbuteliate altele decit apele minerale naturale sau
decat apele de izvor;
1.1.1.5. supravegherea calitatii apei potabile distribuite in sistem centralizat in zonele de
aprovizionare mici;
1.1.1.6. program de comparari interlaboratoare Tn domeniul calitatii apei potabile;
1.1.2. Protejarea sidndtitii publice in relatie cu igiena aerului: evaluarea impactului asupra
sandtatii a poluantilor din aerul ambiant in mediul urban;
1.1.3. Protejarea sinatatii publice in relatie cu expunerea la contaminati chimici:
1.1.3.1. supravegherea produselor cosmetice in relatie cu sanitatea umana;
1.1.3.2. monitorizarea intoxicatiilor acute accidentale cu monoxid de carbon, bauturi alcoolice,
ciuperci sau alte produse care nu s¢ incadreazi in categoria produselor chimice;
1.1.3.3. supravegherea produselor biocide;
1.1.4. Protejarea siinatatii publice in relatie cu igiena habitatului uman:
1.1.4.1. elaborarea unor criterii de evaluare a riscurilor generate de obiective socio-
economice asupra stirii de sanatate si de confort a populatiei;
1.1.4.2 monitorizarea sistemului de gestionare a deseurilor rezultate din activitatea medicald.
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1/2“Inflicatori de evaluare:
LJZ’. ,indicatori fizici: numar de interventii specifice:

‘/,'1,2,1_1_ la nivelul DSP-urilor: 933;

SUWATESS 1 91,2, la nivelul INSP: 78;

1.2.2. indicatori de eficientd: cost mediu estimat/interventie/an pentru actiuni specifice de evaluare a
factorilor de risc din mediu pentru starea de sénatate:

1.2.2.1. 1a nivelul DSP-urilor: 500 lei;

1.2.2.2. 1a nivelul INSP: 1.960 lei;
1.2.3. indicatori de rezultat: 12 rapoarte specifice domeniului/an,

1.3. Unititi de specialitate care implementeazi activititile domeniului:
1.3.1.LNS.P,;
132.DS.P.

2. Protejarea sandtitii si prevenirea tmbolniivirilor asociate radiatiilor ionizante

2.1. Activitati:
2.1.1. Radioproteciia in expunerea medicali 1a radiatii ionizante:
2.1.1.1. monitorizarea radioprotectiei pacientului in expunerea medicald la radiatii
ionizante®V;
2.1.1.2. supravegherea expunerii personalului medical la radiagii ionizante;
2.1.1.3. monitorizarea activitatii de audit clinic al activitatii medicale cu radiatii ionizante™;
71.1.4. informarea, educarea §i comunicarea peniru sinitate in domeniul radiatiilor
ionizante™;
2.1.1.5. supravegherea nivelurilor de referintd in diagnostic in expunerile medicale la radiatii
ionizante™,
2.1.2. Protejarea stirii de siindtate a populatiei impotriva expunerii la surse naturale de
radiatii:
2.1.2.1. supravegherea continutului radioactiv natural al alimentelor si al apei potabile
conform Recomandarii 2000/473/EUROATOM,;
2.1.2.2 supravegherea conginutului radioactiv al apelor minerale.
2.1.3. Supravegherea stirii de sinitate in relatie cu radioactivitatea antropicii:supravegherea
starii de sandtate a populatiei din jurul obiectivelor nucleare.

Nota: *. *2, %) %9 qerivitatile previzute se realizeazd pe baza datelor raportate de
furnizorii de servicii medicale radiologice din sistemul de sdndtate publicd.

2.2. Indicatori de evaluare:
2.2.1. indicatori fizici: numar de interventii specifice:
2.2.1.1. la nivelul DSP-urilor: 256;
2.2.1.2. la nivelul INSP: 40;
2.2.2. indicatori de eficientd: cost mediu estimat/interventiefan pentru actiuni specifice de evaluare
a efectelor radiatiilor ionizante pentru starea de sanitate:
9221, 1a nivelul DSP-urilor: 800 lei;
22.2.2. 1a nivelu} INSP: 2.300 lei;
2.2.3. indicatori de rezultat:
79.3.1. elaborarea unui numdr de 8 rapoarte specifice domeniului/an.
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_ ﬁ.ﬁf':“Unitﬁti de specialitate care implementeaza activititile domeniului:
S '\Q\'QX_:LW S.P,;
232.DS.P.

)

3. Domeniul privind protejarea sindtitii si prevenirea imbolnévirilor asociate factorilor
de risc din mediul de munca

3.1. Activititi:

3.1.1. Protejarea sanatatii si prevenirea imbolngvirilor asociate factorilor de risc ocupationali:
31.1.1. elaborarea modelului de raport de medicina muncii ca instrument de colectare
standardizata a datelor privind sanatatea lucratorilor;
3.1.1.2. supravegherea respectirii cerinfelor minime legislative privind sanitatea §i securitatea
in munc a lucritorilor expusi la riscuri generate de vibrati;
3.1.1.3. evaluarea expunerilor profesionale la tricloroetilena  si  tetracloretilena
(percloretilena);
3.1.1.4. riscul contactarii tuberculozei puimonare (ca boald profesionals) la personalul angajat
in unitatile sanitare din Romania.

3.1.2. Protejarea sintitii si prevenirea tmbolndvirilor in expunerea la radiatii ionizante si

neionizante: expunerea profesionala la radiafii ionizante si neionizante;

3.1.3. Valorificarea rezultatelor rapoartelor privind cazurile noi de boald profesionali la nivel

national: monitorizarea incidentei bolilor profesionale §i a absenteismului medical prin boald

profesionala.

3.2. Indicatori de evaluare:
3.2.1. indicatori fizici: numar de interventii specifice:
3.2.1.1. la nivelul DSP-urilor; 252;
3.2.1.2. la nivelul INSP: 36;
3.2.2. indicatori de eficientd: cost mediu estimat/intervengie/an pentru evatuarea efectelor factorilor
de risc din mediu asupra stérii de san#tate a expusilor profesional:
3.2.2.1. 1a nivelul DSP-urilor:200 lei;
3.2.2.2. la nivelul INSP 850 lei;
3.9.3. indicatori de rezultat: 6 rapoarte specifice domeniului/an.

3.3. Unititi de specialitate care implementeazi activitdgile domeniului:
3.3.1. Institutul National de Sanatate Publicd;
3.3.2. directiile de sanatate publica.

4. Domeniul privind protejarea sinitifii publice prin prevenirea imbolnévirilor asociate
factorilor de risc alimentari si de nutritie

4.1. Activitati:
4.1.1. Evaluarea stirii de nutritie si a tipului de alimentatie al populatiei:

4.1.1.1. supravegherea stérii de nutritie si a alimentatiei populatie;

4.1.1.2. monitorizarea consumului de aditivi alimentari.
4.1.2. Monitorizarea calitiifii si valorii nutritive a alimentelor (suplimentelor alimentare,
alimentelor tratate cu radiatii ionizante, alimentelor cu adaos de vitamine, minerale si alte
substante, ape minerale naturale imbuteliate, continutul de zaharuri si grasimi saturate,
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limente .fu destinatie nutritionald speciala, concentratia de iod din sarea iodatd pentru
ed;/su;i‘m] uman);

4.§2.1. monitorizarea calitatii suplimentelor alimentare;
vATEVA4 1,2.2. monitorizarea alimentelor tratate cu radiatii;

4.1.2.3.monitorizarea alimentelor cu adaos de vitamine, minerale si alte substante;

4.1.2.4. monitorizarea apelor minerale naturale imbuteliate (AMN);

4.1.2.5. monitorizarea nivelului de iod din sarea iodata pentru consumul uman;

4.1.2.6. evaluarea valorii nutritive a alimentelor;

4.1.2.7. evaluarea riscului chimic si bacteriologic al alimentelor cu destinafie nutritionald

speciala;

4.1.2.8. rolul alimentului in izbucnirile de toxiinfectii alimentare din Roménia;

4.1.2.9. evaluarea aportului de substante excitante din bauturi energizante.
4.1.3. evaluarea factorilor de risc din materiale si obiecte care vin in contact cu alimentele:
verificarea respectérii limitelor de migrare pentru materialele si obiectele care vin in contact cu
alimentele.

4.2, Indicatori de evaluare:
4.2 1. indicatori fizici: numar de interventii specifice:
4.2.1.1. 1a nivelul DSP-urilor: 714;
4.2.1.2. la nivelul INSP: 56;
4.2.2. indicatori de eficientd: cost mediu estimat/interventie/an pentru evaluarea efectelor factorilor
de risc alimentari pentru starea de sanatate:
4.2.2.1. la nivelul DSP-urilor: 500 lei;
4.2.2.2. 1a nivelul INSP: 3.821 lei;
4.2.3. indicatori de rezultat: 12 rapoarte anuale.

4.3. Unitati de specialitate care implementeaza activitifile domeniului:
43.1.INS.P;
432.D.S.P.

5. Activitadti complementare:
5.1. identificarea de noi factori de risc din domeniul mediului ambiant, al radiatiilor ionizante,
alimentatiei si nutritiei, sanatatii ocupationale §i propunerea de masuri preventive prin studii si
cercetiri;
52. educatie continud, instruirea i formarea profesionald n domeniul sinatatii in relatie cu mediul;
al radiatiilor ionizante; alimentatiei §i nutritiei i sanatdtii ocupationale;
5.3 valorificarea si diseminarea rezultatelor;
5.4, activitati de informare, educare, comunicare privind sinatatea in relafie cu domeniile specifice;
instruirea si formarea personalului D.S.P., de citre specialigtii INSP, pentru aplicarea unitard a
metodologiilor nationale;
5.5. elaborarea de proiecte de acte normative in domeniile specifice de responsabilitate si
armonizarea acestora cu legislagia europeand din domeniu;
5.6. activitati suport in vederea realizirii componentei de evaluare de risc pentru séndtate in relafie
cu produsele de protectie a plantelor;
5.7. activitati suport in vederea realizarii componentei de evaluare de risc pentru sinitate in relatie
cu produsele biocide;
5.8. activitati de audit intern in domeniul sigurantei alimentului;
5.9. protejarea sanitatii publice prin gestionarea datelor din registre electronice:
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5.9.1. ReSanMed Registrul Riscuri de Mediu;
5.9.2. ReTox — Registrul de Informare Toxicologic;
5.10. managementul programului.

5.2. Indicatori de evaluare:
5.2.1. indicatori fizici:
52.1.1. numdr de actiuni specifice corespunzitoare activitafilor complementare ale
programului: 140,
52.1.2. numir de actiuni specifice corespunzitoare activitdfii de management a
programului: 12.
5.2.2. indicatori de eficienta:
522.1. cost mediu estimat/actiune/an corespunzitoare activitdtilor complementare
programului: 1.486 lei;
5222, cost mediu estimat/actiune/an corespunzitoare activitdtilor de management a
programului: 8.333 lei;
5.2.3. indicatori de rezultat:
5.2.3.1. cel putin 1 instruire/an;
5.2.3.2. activitati de audit in domeniul sigurantei alimentului/an - cel putin 10 activitati/an,
5.2.3.3. organizarea unei conferinte nationale/an;
5.2.3.4, elaborarea unui raport national pentru sanétate si mediu/an;
5.2.3.5. un raport anual pentru fiecare registru;
5.2.3.6. rapoarte de activitate trimestriale/raport de activitate anual.

5.3. Unititi de specialitate care implementeazi activititile domeniului: LN.S.P.

D. Natura cheltuielilor eligibile:
. materiale sanitare;
. reactivi, etaloane;
. dezinfectanti;
. materiale de laborator;
. echipamente de protectie;
. furnituri de birou; creioane, pixuri si mine, markere, hirtie, dosare, separatoare de dosare, mape,
coperii indosariere, folii protectoare, folii indosariere, bibliorafturi, plicuri, etichete, post-it-uri,
hértie pentru xerox §i imprimant, agrafe, capse, perforator, capsator, decapsator, cuttere, sfoara,
scotch, pasti/creioane corectoare, calculatoare de birou, foarfece de birou, registre, lipici, radiera,
rigli, tonere/cartuse pentru imprimanta, fax, copiator, multifunctionald, CD-uri si DVD-uri, stick-uri
memorie;
7. prestari servicii pentru:

7.1. editare si tiparire de sinteze, rapoarte, ghiduri si buletine informative, postere,

multiplicarea si legitoria documentelor, diseminare materiale;
organizarea instruirii metodologice §i cursuri de scurta durata;
transport intern pentru probe;
intercomparare laboratoare;
intretinere, mentenantd, redevente, asigurari, metrologizare i etalonare a echipamentelor
de laborator;
acreditarea laboratoarelor;
intretinerea si exploatarea echipamentelor informatice, copiatoarelor, faxurilor, xerox-
urilor si multifunctionalelot;
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.9. depozitarea, conservarea, neutralizarea gi eliminarea deseurilor medicale;

7. 10.efectuarea investigatiilor paraclinice la nivelul laboratoarelor specializate;
8. achizitionare probe;
9. carfi, publicatii si materiale documentare: procurarea de carti si reviste de specialitate,
abonamente la publicatii periodice de specialitate, standarde de calitate;
piese de schimb si accesorii pentru echipamentele de laborator, calculatoare, faxuri, imprimante,
copiatoare, multifunctionale;
10. obiecte de inventar cu caracter functional: calculatoare, copiatoare, fax, xerox, multifunctionale,
imprimante, monitoare, laptop, hard-disk extern, obiecte de inventar specifice activitifii de
laborator;
11. posta: timbre, servicii de posta si curierat, taxe postale, abonament internet;
12. deplasari interne: cheltuieli cu transportul, cazarea si diurna personalului propriu, taxe drum;
13. carburanti pentru autovehiculele din dotare;
14. pregitire profesionala;
15. cheltuieli cu bunuri si servicii pentru contracte de prestari servicii sau contracte de antreprizd,
‘ncheiate in temeiul Codului civil, dupd caz, conform prevederilor art. 52 din Legea nr. 95/2006
privind reforma in domeniul sinatétii, republicatd, cu modificirile §i completarile ulterioare.
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ANEXA NR. 4
la normele tehnice

[IL. PROGRAMUL NATIONAL DE SECURITATE TRANSFUZIONALA

A. Obiectiv:
Asigurarea cu sange si componente sanguine, in condifii de maxima siguran{d §i cost-
eficientd

B. Asistenta tehnica gi management:
Agentia nationald de programe de s#ndtate

C. Activititi:
1. recoltarea de sange si componente sanguine de catre centrele de transfuzie sanguina;
2 controlul imunohematologic, biologic si bacteriologic al sangelui, conform prevederilor
legislative in vigoare;
3. asigurarea tichetelor de masé pentru donatori,
4. asigurarea derulsrii activitatilor de colects mobila, in colaborare cu unititile sanitare,
autoritatile administratiei publice locale, organizatii neguvernamentale, societiti profesionale.

D. Indicatori de evaluare:
1. Indicatori fizici: numar dondri/unititi recoltate i testate pe an: 410.000 dondri.
7 Indicatori de eficienté: cost mediu estimat/unitate de sange recoltatd si testatd: 285 lei.
3 Indicatori de rezultat: menginerea numarului de donatori la nivelul anului precedent.

E. Natura cheltuielilor eligibile:
1. pungi de recoltare a sangelui;
2. reactivi;
3. materiale sanitare §i de laborator necesare actului de donare;
4. tichete masa pentru donatori;
5. carburanti.

F. Unititi de specialitate care implementeazi programul:
1. Institutu! National de Hematologie Transfuzionala "Prof. Dr. C.T. Nicolau" Bucuresti;
_centrele regionale de transfuzie sanguind;
_centrele de transfuzie sanguind judetene.

(VS )
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ANEXA NR. 5
la normele tehnice

IV. PROGRAMELE NATIONALE DE BOLI NETRANSMISIBILE

IV.l. PROGRAMUL NATIONAL DE DEPISTARE PRECOCE ACTIVA A
CANCERULUI PRIN SCREENING ORGANIZAT

A. Obiective:
Reducerea poverii cancerului in populatie prin depistarea in faze incipiente de boald prin
interventii de screening organizat.

B. Structura:
1.Subprogramul de depistare precoce activd a cancerului de col uterin prin efectuarea testérii
Babes-Papanicolaou la populatia feminina eligibili in regim de screening;
2 Subprogramul de depistare precoce activi a cancerului colorectal® b,
3.Subprogramul de depistare precoce activa a cancerului de san*".

Noitd:

*I) Subprogramele previizute la punctele 2 si 3 vor fi implementate ca proiecte pilot in conformitate cu
Planul multianual privind activitdtile de prevenire / depistare precoce a cancerului, parte integrantd a
Planului national integrat de control al cancerului.

IV.1.1. SUBPROGRAMUL DE DEPISTARE PRECOCE ACTIVA A 5
CANCERULUI DE COL UTERIN PRIN EFECTUAREA TESTARII BABES-

PAPANICOLAOU LA POPULATIA FEMININA ELIGIBILA iN REGIM DE
SCREENING

A. Obiective:
1.reducerea poverii cancerului de col uterin in populatia feminind prin depistarea. in faza
incipientd de boald prin screening organizat;
2 indrumarea pacientei cu leziuni precursoare sau incipiente citre servicii medicale specializate
de diagnostic si tratament;
3 cresterea gradului de informare a populatiei pentru utilizarea serviciilor de screening ca metoda
de depistare precoce a cancerului de col uterin la persoane asimptomatice.

B. Unititi de asistentid tehnica si management*!*
1.1a nive! national: structura din cadrul LN.S.P., denumiti in continuare UATM - INSP;
2.1a nivel regional: denumite in continuare UATM - R, structurile din cadru} urmétoarelor unitéti
sanitare:
9. 1Institutului Oncologic “"prof. dr. 1. Chiricufa": asigurd asistenfa tehnicd i
managementul pentru regiunea Nord-Vest care grupeazi judetele Bihor, Bistrita-Nasaud,
Cluj, Salaj, Satu Mare i Maramures;
2.2 Institutului Regional de Oncologie lasi: asigurd asistenta tehnicid §i managementul
pentru regiunea Nord-Est care grupeaza judetele Bacau, Botosgani, Iagi, Neamt, Suceava si
Vaslui;
2 3 Institutului Oncologic "prof. dr. Al Trestioreanu": asigurd asistenta tehnicd si
managementul pentru regiunea Bucuresti-llfov care grupeaza municipiul Bucuresti si
judetul Nlfov;
2. 4.Spitalului Clinic Judetean de Urgenia Téargu Mureg: asigurd asistenta tehnicd si
managementul pentru regiunea Centru care grupeazi judetele Alba, Bragov, Covasna,
Harghita, Mures si Sibiu.
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. .':ﬁpitalului Clinic Judetean de Urgentd Timigoara: asigurd asistenfa tehnicd §i
e g O manggementul pentru regiunea Vest care grupeazi judetele Arad, Caras-Severin,
_Hupedoara si Timis;

S ;ﬁ&;-ﬁSpitalului Clinic Judetean de Urgenid Craiova: asigurd asistenta tehnicd §i

=="managementul pentru regiunea Sud-Vest care grupeazi judetele Dolj, Gorj, Mehedinti, Olt
si Vilcea;

2. 7.Spitalului Clinic de Urgentd "Sf. Pantelimon" Bucuresti: asigurd asistentd tehnicd si
managementul pentru regiunca Sud-Est care grupeazi judetele Bréila, Buzau, Constania,
Galati, Vrancea si Tulcea;

2. 8. Institutului National pentru Sanitatea Mamei si Copilului "Alessandrescu-Rusescu”:
asigurd asistentd tehnicd si managementul pentru regiunea Sudl care grupeazi judetele,
Cilarasi, Giurgiu, lalomifa si Prahova;

2. 9.Spitalului Universitar de Urgentd Bucuresti: asigurd asistentd tehnicd §i management
pentru regiunea Sud2 care grupeaza judetele Arges, Dambovita si Teleorman.

Pana la infiintarea comitetului national multidisciplinar i multisectorial cu atributii in
claborarea Planului national integrat de control al cancerului, coordonarea metodologica
national’ a subprogramului este asigurata de Comisia nationald pentru prevenirea cancerului de

col uterin*?, denumits in continuare Conmisie, infiinfatd prin ordin al ministrului sanitatii.

Noid:
* ) qeribufiile specifice unitdilor de asistenfa tehnicd §i management sunt previzute in anexa nr. IV.1 la prezenta
anexd care face parte integrantd din aceasta,
I arributiile Comisiei nationale pentru prevenirea cancerului de col uterin, precum §i modalitatea de infiintare si
functionare a acesteia sunt previzute in anexa nr. 1V.2 la prezenta anexd care face parte integrantd din aceasta.

C. Activitati

1. activitati manageriale $i administrative:
1.1. informarea §i comunicarea privind conditiile de desfagurare a subprogramului de
screening;
1.2. elaborarea raportului preliminar privind desfagurarea subprogramului de screening pe
baza raportérilor primite;
1.3. constituirea bazei de date populationale cuprinzind populatia feminind de varstd

eligibila;

1.4 constituirea bazei de date cuprinzind furnizorii de servicii medicale implicati in
program,;

1.5. identificarea §i selectarea furnizorilor de servicii medicale in vederea deruldrii
subprogramului.

2. activitafi specifice:
2. 1. informarea si consilierea femeilor privind mésurile de prevenire a cancerului de col
uterin §i mobilizarea populaiei eligibile pentru testarea Babes-Papanicolaou;
2.7, recoltarea, etalarea i fixarea materialului celular cervical;
2. 3. colorarea Babes-Papanicolaou, citirea rezultatului in sistem Bethesda 2001 si
interpretarea rezultatului testului Babes-Papanicolaou;
2. 4. stabilirea conduitei corespunzatoare rezultatului testului Babes-Papanicolaou
finalizata prin scrisoare medicald;
5 5. indumarea femeilor depistate cu leziuni precursoare sau incipiente citre serviciile de
specialitate pentru continuarea investigatiilor i stabilirea conduitei terapeutice;
2. 6. educatia medicald continua a personalului implicat in screeningul pentru depistarea
precoce activa a cancerului de col in conformitate cu ghidurile europene de asigurare a
calitatii in screeningul pentru cancerul de col uterin;
5 7 verificarea indeplinirii standardelor de calitate conform recomandarilor europene;
2. 8.asigurarea circuitului informatiilor in cadrul subprogramului privind colectarea,
centralizarea si raportarea datelor in conditiile prezentelor norme;
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'i‘.;.g.cé_lectarea, inregistrarea si prelucrarea datelor privind persoanele testate Babes-
~Papanjcolaou.

o

{u: 7D Beneficiarii subprogramului:
1. femeile in vérstd de 25-64 ani care au calitatea de asigurat in conformitate cu prevederile art.
222 alin. (1) din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sinatatii, republicatd, cu
modificarile si completérile ulterioare, precum gi femeile care au domiciliul in Rominia §i care
nu realizeazd venituri din munci, pensie sau alte surse §i care indeplinesc urmatoarele condifii:

1. 1.nu au un diagnostic confirmat de cancer de col uterin;

1. 2.sunt asimptomatice;

1. 3.nu au antecedente sugestive pentru patologia de cancer de col uterin.
2. nu sunt eligibile femeile care:

2. 1.prezinid absenta congenitald a colului uterin,

2. 2.prezintd histerectomie total pentru afectiuni benigne;

2. 3.au diagnostic stabilit de cancer de col uterin;

2. 4.au diagnostic stabilit pentru alte forme de cancer genital.
in sensul prezentelor norme tehnice, cazul testat Babes-Papanicolaou reprezintd cazul eligibil
care a beneficiat de acordarea serviciilor medicale specifice prevazute la titlul C, punctul 2.
subpunctele 2.1.-2.3., justificate prin formularul FS1 completat in integralitate.

E. Lista unititilor de specialitate care implementeaza subprogramul
1. Furnizorii de servicii medicale in cadrul subprogramului sunt reprezentati de unitégile sanitare
cu paturi care au in structura proprie cabinete de specialitate in obstetrici-ginecologie $i
laborator de analize medicale in domeniul citologiei §i care fac dovada organizirii unei refele de
screening pentru depistarea precoce activé a cancerului de col uterin, constituita din urmétoarele
structuri sanitare:
1. 1.centre de informare si consiliere a femeilor privind masurile de prevenire a cancerului
de col uterin si de mobilizare a populatiei eligibile pentru testarea Babes-Papanicolaou;
1. 2.centre de recoltare a materialului celular cervical;
1. 3.laboratoare de analize medicale in domeniul citologiei cervicale;
1. 4.centre de diagnostic i tratament al leziunilor precursoare sau incipiente depistate in
cadrul subprogramului.
2. Procedura de constituire a refelei, procedura de selectare a unitafilor sanitare cu paturi care
organizeazi o refea de screening, precum si atributiile furnizorilor de servicii medicale previzui
la punctul 1 sunt previzute in anexa nr. IV.3 la prezenta anexa care face parte integrantd din
aceasta.
3. Implementarea activitatilor subprogramului se realizeazi din sumele alocate din bugetul
Ministerului Sanatatii astfel:
3.1.institutiilor publice si furnizorilor de servicii medicale din subordinea Ministerului
Sanatatii care au organizat o refea de screening pentru depistarea precoce activad a
cancerului de col uterin,;
32, furnizorilor de servicii medicale din refeaua autoritigilor administratiei publice locale
si a ministerelor si institutiilor cu refea sanitard proprie, precum gi furnizorilor de servicii
medicale privati, pentru depistarea precoce activi a cancerului de col uterin in baza
contractelor incheiate cu directiile de sdnatate publica*" sau, dupd caz, cu institutiile
publice din subordinea Ministerului Sanatagii.

Notd:
* 1) gributiile specifice directiilor de sdndtate publicd in cadrul Subprogramului de depistare precoce activd a
cancerului de col utevin prin efectuarea testdrii Babes-Papanicolaou la populafia feminind eligibild in regim de
screening sunl prevdzule in anexa ar. 1V.4 la prezenta anexd care face parte integrantd din aceasta
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F. Indicatori de evaluare:
1 indfcatori fizici:
o 1/1. indicatori raportati de centrele de informare si consiliere a femeilor privind masurile
;_/ﬁ/e prevenire a cancerului de col uterin si de mobilizare a populatiei eligibile pentru testarea
Babes-Papanicolaou catre unitatea sanitard din refeaua céreia fac parte:
1.1.1. numar de formulare eliberate;
1.1.2.numir de femei informate si consiliate care au primit formular FS1si pentru
care s-au primit rezultatele din care:
1.1.2.1. numar de femei cu test Babes-Papanicolaou negativ, reprogramate dupi S ani;
1.1.2.2. numir de femei cu test Babes-Papanicolaou pozitiv;
1.1.2.3. numir de femei cu test Babes-Papanicolaou pozitiv, care au beneficiat de
eliberarea unui bilet de trimitere pentru continuarea investigaiilor;
1.2. indicatori raportati de centrele de recoltare catre unitatea sanitard din refeaua céreia
fac parte: numar de femei la care s-a realizat recoltarea materialului celular cervical;
1.3. indicatori raportati de laboratorul de analize medicale si/sau laboratorul de
anatomopatologie citre unitatea sanitaré din refeaua cireia face parte:
1.3. 1. numar total de frotiuri cervicale prelucrate;
1.3. 2. numir de frotiuri nesatisfacatoare care impun retestarea;
1. 4. indicatori raportati de unitatea sanitard citre UATM — R, si de UATM - R citre
UATM - INSP:
1.4.1. numir de formulare eliberate;
1.4.2. numir de femei informate i consiliate care au primit formular FS1si pentru
care s-au primit rezultatele din care:
1.4.2.1. numir de femei cu test Babes-Papanicolaou negativ, reprogramate
dupa 5 ani;
1.4.2.2. numir de femei cu test Babes-Papanicolaou pozitiv;
1.4.2.3. numdr de femei cu test Babes-Papanicolaou pozitiv, care au beneficiat
de eliberarea unui bilet de trimitere pentru continuarea investigatiilor;
1.4.3. numir de femei la care s-a realizat recoltarea materialului celular cervical;
1.4.4. numar total de frotiuri cervicale prelucrate;
1.4.5. numir de frotiuri cervicale prelucrate, pe tipuri de leziuni;
1.4.6. numir de frotiuri nesatisficitoare care impun retestarea;
1.5. indicatori raportati de unitatea sanitard care a organizat refeaua catre directiile de
sanatate publicd sau dupi caz la UATM - INSP si de directiile de sinatate publica catre
UATM - INSP: numir de cazuri testate Babeg-Papanicolaou cu formular FS1 completat in
integralitate;
2. indicatori de eficienta:
2 1.cost mediu estimat/caz testat Babeg-Papanicolaou: 77 lei* 1),
29 cost mediu estimat/management caz testat Babes-Papanicolaou la nivelul Unitatii
regionale de management: 10 lei;
2.3 cost mediu estimat/management caz la nivelul unitatilor sanitare care au organizat o
refea de screening pentru depistarea precoce activi a cancerul de col uterin: 10 lei;
2 4. cost mediu estimat/management la nivelul Unitaii nationale de management: 160. 000
lei/an;
3.indicatori de rezultat:
3.1.rata de acoperire a populatiei feminine eligibile intr-o perioad de 5 ani: 50%;
3.2 calitatea recoltirii: minimum 80% frotiuri satisfacitoare/total frotiuri.

Nota:
!} contravaloarea costului pentru cazul lestat Babes-Papanicolaou in cadrul subprogramului se finanteazd la un
tarif de 77lei/caz testat Babes-Papanicolaou numai in conditiile efectudrii tuturor activitdfilor previzute la tithd C
punctul 2, subpunctele 2.1. — 2.3. demonstrate prin formularule FSI validate si raportate prin borderoul

centralizator.
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G.|Natura cheltuielilor eligibile:
) servi _'_i pentru testarea Babes-Papanicolaou a cazurilor eligibile cu formular FS1 completat in
: iﬁtegra}ﬁate si raportat la un tarif de 77 lei/caz testat Babes-Papanicolaou, validat si raportat*”
(o dinate:
=== 1. 1.informarea si consilicrea femeilor privind masurile de prevenire a cancerului de col
uterin si mobilizarea populatiei eligibile pentru testarea Babes-Papanicolaou: 15 lei/caz;
1. 2.recoltare, etalare si fixare material celular cervical: 22 lei/caz;
1.3.colorarea Babeg-Papanicolaou, citirea rezultatului in sistem Bethesda 2001 si
intrepretarea rezultatului testului Babes-Papanicolaou: 40 lei/caz;
2. servicii pentru activitatile de management regional: 10 lei/caz validat i raportat de catre
UATM R, pe baza documentelor justificative aferente:
9. 1.cheltuielilor de management pentru unititile sanitare care au organizat o refea de
screening pentru depistarea precoce activa a cancerului de col uterin;
2. 2.cheltuielilor peniru organizarea instruirii metodologice si cursurilor de formare
profesionala de scurtd duratd a personalului implicat in asistenia tehnica $i management
sau in implementarea activitafilor subprogramului: transport intern, cazare, inchirierea
salii, furnituri de birou §i materiale de curs peniru participantii la manifestare;
9_3.cheltuielilor pentru timbre, servicii de postd §i curierat, abonament telefon, fax §i
internet;
54 furniturilor de birou: creioane, pixuri §i mine, markere, hartie, dosare, separatoare de
dosare, mape, coperti indosariere, folii protectoare, folii indosariere, bibliorafturi, plicuri,
etichete, post-it-uri, hértie pentru Xerox si imprimanta, agrafe, capse, perforator, capsatot,
decapsator, cuttere, sfoard, scotch, pastd corectoare, calculatoare de birou, foarfece de
birou), tonere/cartuge pentru imprimantd, fax, copiator, multifunctional, CD-uri , DVD-
uri, memorie externd (USB stik);
2. 5.cheltuielilor pentru editarea si tiparirea de rapoarte, ghiduri, protocoale, standarde,
proceduri sau metodologii, formulare tipizate, inclusiv formularul FS1, de raportare &
datelor in cadrul subprogramului necesare pentru regiunea teritoriald arondatd, suporturi
de curs si materiale informative pentru personalul medical si populatia feminina eligibila,
precum §i multiplicarea, legatoria i diseminarea lor;
7 6.cheltuielilor de deplasare internd pentru vizitele de monitorizare /evaluare, pentru
desfasurarea altor activitdii pentru managementul programelor sau pentru participarea la
intrunirile Comisiei: transport, cazare si diurna potrivit prevederilor legale in vigoare;
97 cheltuieli pentru activitatea de constituire si intretinere a bazei de date a programului
5. 8.cheltuieli pentru organizarea campaniilor de [EC la nivel regional;
9.9 cheltuieli de personal §i/sau cheltuieli cu bunuri §i servicii pentru contracte de prestari
servicii sau contracte de antreprizi, incheiate in temeiul Codului civil, dupa caz, conform
prevederilor art. 52 din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sAnatagii,
republicata, cu modificirile i completarile ulterioare;
3. servicii pentru activitatile de management la nivelul unitatilor sanitare car¢ au organizat 0
refea de screening: 10 lei/caz validat si raportat de catre UATM -R, pe baza documentelor
justificative aferente:
3. 1.cheltuielilor pentru organizarea instruirii metodologice i cursurilor de formare
profesionald de scurtd durati a personalului implicat in asistentd tehnicd si management sau
in implementarea activitafilor subprogrmului: ~transport intern, cazare, inchirierea salii,
furnituri de birou §i materiale de curs pentru participantii la manifestare;
3. 2.cheltuielilor pentru timbre, servicii de postd si curierat, abonament telefon, fax s
internet;
3. 3. furniturilor de birou: creioane, pixuri §i mine, markere, hirtie, dosare, separatoare de
dosare, mape, coperti indosariere, folii protectoare, folii indosariere, bibliorafturi, plicuri,
etichete, post-it-uri, hértie pentru Xerox §i imprimantd, agrafe, capse, perforator, capsator,
decapsator, cuttere, sfoard, scotch, pasta corectoare, calculatoare de birou, foarfece de
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birou), tonere/cartuge pentru imprimants, fax, copiator, multifunctionald, CD-uri , DVD-
utj, memorie externa (USB stick);

34”!4.cheltuielilor de deplasare interna pentru vizitele de monitorizare/evaluare sau pentru
désfasurarea altor activitdfi pentru managementul programelor: transport, cazare §i diurnd

g gf/ﬁotrivit prevederilor legale in vigoare*z);

3. 5. cheltuielilor aferente activitatii de constituire si intretinere a bazei de date informatice

a subprogramului;

3 6. cheltuieli de personal si/sau cheltuieli cu bunuri §i servicii pentru contracte de prestari

servicii sau contracte de antreprizd, incheiate in temeiul Codului civil, dupa caz, conform

prevederilor art. 52 din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatafii,
republicatd, cu modificarile si completérile ulterioare;

4. cheltuielile aferente functiondrii UATM — INSP pe baza documentelor justificative aferente:
4.1. cheltuielilor pentru organizarea instruirii metodologice si cursurilor de formare
profesionald de scurtd duraté a personalului implicat in asistentd tehnicd §i management sau
in implementarea activitatilor subprogrmului: transport intern, cazare, inchirierea silil,
furnituri de birou si materiale de curs pentru participantii la manifestare;

4.2. cheltuielilor pentru timbre, servicii de postd si curierat, abonament telefon, fax si
internet;
4.3, furniturilor de birou: creioane, pixuri §i mine, markere, hértie, dosare, separatoare de
dosare, mape, coperti indosariere, folii protectoare, folii tndosariere, bibliorafturi, plicuri,
etichete, post-it-uri, hirtie pentru Xerox si imprimantd, agrafe, capse, perforator, capsator,
decapsator, cuttere, sfoard, scotch, pastd corectoare, calculatoare de birou, foarfece de
birou), tonere/cartuge pentru imprimanta, fax, copiator, multifunctionata, CD-uri , DVD-uri
si memorie externe (USB stick);
4.4. cheltuielilor pentru intrefinerca si exploatarea echipamentelor informatice,
copiatoarelor, faxurilor, xerox-urilor i multifuncfionalelor,
4.5. pieselor de schimb si accesorii pentru echipamentele de laborator, calculatoare, faxuri,
imprimante, copiatoare, multifunctionale
4.6. obiectelor de inventar cu caracter functional: calculatoare, copiatoare, fax, xerox s
multifunctionale, mic mobilier pentru depozitare/arhivare;
4.7. cheltuielilor de deplasare internd pentru vizitele de monitorizare /evaluare pentru
desfasurarea altor activitafi pentru managementul programelor sau pentru participarea la
evenimente care au ca obiect activitatile subprogramului: transport, cazare si diurnd potrivit
prevederilor legale in vigoare;
4.8. cheltuiclilor pentru activitatea de constituire §i intretinere a bazei de date a
programului;
4.9. cheltuielilor pentru organizarea campaniilor de IEC la nivel regional §i national;
410. cheltuielilor pentru editarea si tiparirea de materiale informative pentru personalul
medical si populatia feminind eligibild, precum §i multiplicarea, legitoria §i diseminarea
lor;
4.11. cheltuieli cu bunuri §i servicii pentru contracte de prestari servicii sau contracte de
antreprizi, incheiate in temeiul Codului civil, dupa caz, conform prevederilor art. 52 din
Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatitii, republicatd, cu modificarile si
completérile ulterioare.

Notd:

Il pentru motivarea implicdrii personalului medical in activitdile subrogramulul, unitdile sanitare care au

organizat o refea de screening, precum si cele care participd prin diverse structuri la acestea au obligatia ca din

fondurile obtinute per caz testat Babes-Papanicolaou sd asigure plata personalului medical implicat in
implementarea activitégilor subprogramului, in situatia in care acesta desfigoard activitdti in afara programului

normal de lucry, precum si sd achizifioneze materiale sanitare, reactivi, dezinfectanii si orice alte produse necesare
desfasurarii activitdtilor de testare Babes-Papanicolaou.

Pentru personalul medical incadrat in institufia care participi la activitagile subprogramului, activitidfile in
cadrul acestuia se desfasoard, de reguld, in afara programului normal de lucru. Prin exceplie de la aceastd reguld,
pentru toate situatiile in care timpul lucrat pentru realizarea testdrii Babes-Papanicolaou se suprapune cit cel

aferent functiei de bazd, date fiind condifiile i cauzele de desfasurare (program de lucru identic cu al unitdgilor de

30



>,

specialitgte ce implementeazd programe nationale de sdndtate publicd), orele astfel desfisurate ce corespund

- programului de lucru aferent normei de bazdi vor fi recuperate in cursul aceleiagi zile sau, in perioada urmdtoare,
paf;‘?ﬁ%;anmc&rﬂor stabilite.

Angazul UATM-R, cheltuielile de deplasare internd in scopul participdrii la sedinfe tehnice, intruniri, intdlniri ale

“comisiei nationale pentru prevenirea cancerului de col uterin, convocate de cdtre MS sau UATM-INSP se pot

efectua din bugetnl alocat UATM-R, in limita fondurilor aprobate §i separat de activitatea de management a

programului, in baza documentelor justificate in conformitate cu prevederile legale in vigoare.

H. Alte dispozitii
1. modelul formularului FS1 este previzut in anexa nr. IV.5 la prezenta anexd care face parte
integranté din aceasta;
2 medicii de familie/medicii recoltori implicati in completarea sectiunilor 1 si 2 din formularul
FS1 raspund de exactitatea si realitatea datelor completate, aplicAnd In acest sens pe formular
semndtura si parafa, precum i stampila unitéfii sanitare.

IV. 2. PROGRAMUL NATIONAL DE SANATATE MINTALA ST PROFILAXIE iN
PATOLOGIA PSIHIATRICA

A. Obiective:
1. prevenirea depresiei i suicidului;
2. promovarea sanitatii mintale la locurile de munci;
3. asigurarea accesului la programe de sanitate mintald specifice pentru copii si adolescenti;
4. cresterea capacititii sistemului de a aborda problematica consumului de alcool prin elaborarea
si implementarea de interventii specifice.

B. Unitatea nationali de asisten{a tehnici si management:
Centrul National de Sanitate Mintala si Luptd Antidrog

C. Activitati:
1. prevenirea depresiei si suicidului;
2. promovarea sanatafii mintale la locurile de munca,
3. asigurarea accesului la programe de sanatate mintali specifice pentru copii si adolescenti;
4. depistarea precoce a tulburdrilor mintale determinate de abuzul de alcool.

1. Activitati implementate in scopul prevenirii depresiei si suicidului: continuarea instruirii
medicilor de familie in vederea depistérii precoce a depresiei §i suicidului in judetele Botosani,
Bihor, Timis, Arad, Baciu, Neamt, Vaslui, Dolj, Mehedinti, Harghita, Covasna, Bistrita, lasi,
Cluj, Timisoara, Bragov, Sibiu, Constanta, Bucuresti, Briila.

2. Promovarea sinatatii mintale la locurile de munci:
2.1. dezvoltarea activitatilor de terapie ocupationald in vederea favorizirii masurilor de
recrutare, mentinere sau reabilitare §i reinserfia profesionald a persoanelor cu tulburdri de
sinitate mintald;
2.2. program de pregétire a personalului din spitalele in care se acordd ingrijiri psihiatrice
in domeniul psihiatriei comunitare.

3. Asigurarea accesului la programe de sinitate mintald specifice pentru copii si
adolescenti:
3.1, organizarea §i desfdgurarea unui program de instruire destinat parintilor in vederea
dezvoltarii abilitatilor sociale §i emotionale ale copiilor;
3.2. organizarea §i desfdgurarea unui program de instruire a consilierilor scolari din
sistemul educational in vederea depistérii precoce si interventiei in cazul tulburérilor de
spectru autist;
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32.1. elaborarea unui manual de instruire destinat consilierilor scolari din sistemul
educational in vederea depistarii precoce si interventiei in cazul tulburarilor de
spectru autist;
3.2.2. implementarea programului de instruire destinat consilierilor scolari din
sistemului educational in vederea depistérii precoce si interventiei in cazul
tutburarilor de spectru autist;
3.3. organizarea §i desfisurarea unui program-pilot pentru prevenirea aparitiei tulburarilor
de alimentatie §i a altor tulburdri asociate la copii si adolescenti in judetele Dambovita,
Constanfa, Suceava, Bragov, Arges, Teleorman,
3.4, organizarea i desfasurarea unui program de instruire pentru dezvoltarea abilititilor
emofionale ale copiilor si adolescentilor in vederea prevenirii tulburarilor anxiocase Sl
depresive;
3.4.1. elaborarea unui manual de instruire pentru dezvoltarea abilitatilor emotionale
ale copiilor si adolescentilor in vederea preveniril tulburariloranxioase si depresive.
3472. implementarea programului de instruire pentru dezvoltarea abilitdtilor
emotionale ale copiilor §i adolescentilor in vederea prevenirii tulburirilor anxioase si
depresive.

4. Depistarea precoce a tulburdrilor mintale determinate de abuzul de alcool prin
organizarea §i desfagurarea unui program-pilot in judetele Botosani, Bihor, Timis, Arad, Bacau,
Tasi, Dolj.

D. Indicatori de evaluare:
1. indicatoni fizici:
1.1. activitatea 1: numar medici de familie instruiti pentru depistarea depresiei: 1.700
medici de familie;
1.2. activitatea 2:
1.2.1. numir bolmavi inclusi in  programe intraspitalicesti ~ de
reabilitare: 6.000 bolnavi;
1.2.2. numdr persoane instruite in psihiatria comunitara: 600 persoang;
1.3. activitatea 3:
1.3.1. activitatea 3.1.; numdr persoane instruite in cadrul programului de dezvoltare a
abilitatilor sociale si emotionale ale copiilor: 4.000 persoane;
1.3.2. activitatea 3.2.:
1.3.2.1. program de instruire a consilierilor scolari din sistemul educational in
vederea depistirii precoce i interventiei in cazul tulburérilor de spectru autist:
1 program elaborat;
1.3.2.2. numir consilieri scolari instruifi in cadrul programului de instruire a
consilierilor scolari din sistemul educational in vederea depistdrii precoce si
interventiei in cazul tulburarilor de spectru autist: 600 consilieri;
1.3.3. activitatea 3.3.; numar copii si adolescenti inclusi in programul-pilot pentru
prevenirea aparifiei tulburarilor de alimentatie si a altor tulburéri asociate la copii §i
adolescent: 1.800 copii i adolescenti;
1.3.4. activitatea 3.4..
13.4.1. manual de instruire pentru dezvoltarea abilitatilor emotionale ale
copiilor §i adolescentilor in vederea prevenirii tulburarilor anxioase §i
depresive: 1 manual elaborat;
1.3.4.2, numir copii si adolescenti instruiti in cadrul programului de instruire
pentru dezvoltarea abilitatilor emotionale ale copiilor si adolescentilor in
vederea prevenirii tulburérilor anxioase si depresive: 1.200 copii §i adolescenti;
1.4. activitatea 4: numir medici de familie instruifi in cadrul programului pilot de depistare
precoce a tulburdrilor mintale determinate de abuzul de alcool: 300 medici de familie.
2. indicatori de eficient:
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271} activitatea 1: cost estimat pentru implementarea programului de
' instruire destinat medicilor de familie pentru depistarea depresiei : 200.000 lei;
74 activitatea 2:
7" 22.1. cost mediu estimat/bolnav inclus in programele intraspitalicesti de
reabilitare:123 lei;
22.2. cost estimat pentru implementarea programului de instruire in psihiatria
comunitard: 120.000 lei.
2.3. activitatea 3:
53 1. activitatea 3.1.: cost estimat pentru implementarea programului de instruire
destinat pirintilor in vederea dezvoltirii abilitatilor sociale si emotionale ale copiilor:
400.000 lei;
2.3.2. activitatea 3.2.:
2.3.2.1. cost estimat pentru elaborarea programului de instruire a consilierilor
scolari din sistemul educational in vederea depistarii precoce si interventiei in
cazul tulburirilor de spectru autist: 80.000 lei;
73272, cost estimat pentru implemenatrea programului de instruire a
consilierilor scolari din sistemul educational Tn vederea depistarii precoce §i
interventiei in cazul tulburdrilor de spectru autist:120.000 lei;
2.3.3. activitatea 3.3.: cost estimat pentru implementarea programului-pilot pentru
prevenirea aparitiei tulburdrilor de alimentagie si a altor tulburéri asociate la copii si
adolescenti: 120.000 lei;
2.3.4, activitatea 3.4.:
23.4.]1. cost estimat pentru elaborarea manualufui de instruire pentru
dezvoltarea abilitatilor emotionale ale copiilor si adolescentilor in vederea
prevenirii tulburarilor anxioase §i depresive: 80.000 lei;
53.42. cost estimat pentru implementarea programului de instruire pentru
dezvoliarea abilititilor emotionale ale copiilor si adolescentilor in vederea
prevenirii tulburarilor anxioase si depresive: 120.000;
9 4. activitatea 4: cost estimat pentru implementarea programului-pilot de depistare
precoce a tulburdrilor mintale determinate de abuzul de alcool: 120.000 lei.
3. indicatori de rezultat:
3.1. ponderea medicilor de familie instruiti din totalul medicilor de familie din Romania:
15%;
3.2. ponderea bolnavilor beneficiari ai activititilor de terapie ocupationald din totalul
bolnavilor internati in structurile de psihiatrie care implementeaza activitagile programului:
minimum 5% in cazul structurilor de psihiatrie pediatricd §i minimum 5% in cazul
structurilor de psihiatrie adulti;
3.3. ponderea consilierilor scolari beneficiari ai programelor de instruire pentru depistarea
precoce a tulburdrii de spectru autist la copii si adolescenti din totalul consilierilor gcolari
din Roménia: 20%;
3.4. ponderea medicilor de familie instruiti in depistarea precoce a tulburdrilor mintale
determinate de abuzul de alcool din totalul medicilor de familie din Roménia: 5%.

E. Unitiiti de specialitate care implementeaza programul:
1. activitatea 1: Spitalul Clinic de Neuropsihiatrie Craiova, judetul Dolj;
2. activitatea 2.1:
2.1. Spitalul Clinic Municipal "Dr. Gavril Curteanu" Oradea, judetul Bihor;
2.2. Spitalul de Psihiatrie "Sf. Pantelimon" Bréila;
2.3. Spitalul Clinic de Neuropsihiatrie Craiova, judetul Dolj;
2.4. Spitalul de Psihiatrie Cronici "Schitu Greci", judetul Olt;
2.5. Spitalul de Psihiatrie "Dr. Gh. Preda", Sibiu;
2.6. Spitalul de Psihiatrie Cronici Siret, judetul Suceava;

2.7. Spitalul Clinic de Psihiatrie "Prof. Dr. Alexandru Obregia" Bucuresti;
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2.8. Spitalul de Psihiatrie Titan "Dr. Constantin Gorgos" Bucuresti;
2.9. Spitalul de Psihiatrie si pentru Misuri de Siguran{a "Stei", judetul Bihor;

.‘2 10. Spitalul de Psihiatrie i pentru Masuri de Siguranid "Sapoca”, judetul Buzau;
/2.11. Spitalul de Psihiatrie Poiana Mare, judetul Dolj;

B2 252, Spitalul de Psihiatrie gi pentru Masuri de Sigurantd Padureni Grajduri, judetul Tasi;

7.13. Institutul de Psihiatrie "Socola" Iasi;
2.14. Spitalul de Psihiatrie Gétaia, judetul Timis;
2.15. Spitalul de Psihiatrie Cronici Dumbriveni, judetul Vrancea;
2.16. Spitalul de Psihiatrie si pentru Misuri de Sigurania Jebel, judetul Timis;
2.17. Spitalul Judetean de Urgenta Ploiesti (CSM Adulti), judetul Prahova;
2.18. Spitalul de Psihiatrie Murgeni, judetul Vaslui;
2.19. Spitalul Judetean de Urgen{a nSf Pantelimon” Focsani, judetul Vrancea;
2.20. Spitalul Clinic Judetean de Urgenta "Sf. Apostol Andrei" Constanta;
2.21. Spitalul de Psihiatrie Voila, Cimpina, judetul Prahova;
2.22. Spitalul de Psihiatrie Sapunari, judetul Calarasi;
2.23. Spitalul Judetean de Urgenta Tulcea;
2.24. Spitalul Judetean de Urgenta "Dr.Constantin Opris" Baia Mare (CSM copii), judetul
Maramures;
2.25. Spitalul Judetean de Urgente Dr. Fogolyén Kristof Kérhéz Sfantu Gheorghe (CSM),
judetul Covasna;
2.26. Spitalul de Pediatrie Ploiesti (CSM copii), judetul Prahova;
2.27. Institutul National pentru Sinitatea Mamei si Copilului Alessandrescu - Rusescu
Bucuresti;
2.28. Spitalul Clinic de Copii Bragov (sectia de psihiatrie pediatricd);
3. activitatea 2.2: Spitalul Clinic de Neuropsihiatrie Craiova, judetul Dolj;
4. activitatea 3.1:
4.1. Spitalul de Psihiatrie "Dr. Gheorghe Preda” Sibiu;
4.2. Spitalul Clinic Municipal "Dr. Gavril Curteanu” Oradea, judetul Bihor;
4.3. Spitalul de Psihiatrie "Dr. Constantin Gorgos” Bucuresti;
4.4. Spitalul de Psihiatrie Voila, Campina, judetul Prahova;
S activitatea 3.2: Spitalul Judetean de Urgenia "Dr.Constantin Opris" Baia Mare (CSM copii),
judeful Maramures;
6. activitatea 3.3: Spitalul Clinic de Neuropsihiatrie Craiova, judetul Dolj;
7 activitatea 3.4: Spitalul Judetean de Urgente Dr. Fogolyan Kristéf Korhaz Sfantu Gheorghe
(CSM), judetul Covasna;
3. activitatea 4: Spitalul de Psihiatrie si pentru Mésuri de Siguranta Jebel, judetul Timis.

F. Natura cheltuielilor eligibile:
1. echipamente pentru terapie ocupationald:
1.1. echipamente §i materiale pentru activitati de croitorie si tricotaj;
1.2. echipamente pentru dotarea unui spatiu pentru activitafi gospoddresti destinat
bolnavilor;
1.3. echipamente si materiale pentru activitafi de gradindrit;
1.4. echipamente pentru dotarea spatiilor destinate activitatilor sportive;
1.5. echipamente de tehnica de calcul pentru dotarea spatiilor destinate bolnavilor;
1.6. teste, jocuri interactive, cirfi destinate activititilor desfasurate pentru activitagi
destinate copiilor si adolescentilor; achizitionarea testelor validate pe populatia din
Romania pentru evaluarea copiilor este eligibild pentru urmatoarele unitafi sanitare:
1.6.1. Spitalul Judetean de Urgentd "Dr. Constantin Opris" Baia Mare (CSM copil),
judetul Maramures;
1.6.2. Spitalul Judetean de Urgentd Dr. Fogolyan Kristof Kérhaz Sfantu Gheorghe
(CSM), judetul Covasna;
1.6.3. Spitalul de Pediatrie Ploiesti (CSM copii), judetul Prahova;
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1.6.4. Spitalul Clinic de Copii Bragov (sectia de psihiatrie pediatricd);
. 1.6.5. Institutul National pentru Séndtatea Mamei §i Copilului Alessandrescu-
Rusescu Bucuresti;
1.7. echipamente pentru modelare in lut, materiale pentru confectionarea obiectelor de
artizanat si decorative;
1.8. echipamente pentru dotarea spafilor destinate activitatilor de meloterapie;
2. furnituri de birou: papetirie, consumabile: cartuse, toner xerox, toner imprimante, hartie,
dosare;
3. cheltuieli privind tiparirea §i diseminarea materialelor informative;
4. cheltuieli de personal si/sau cheltuieli cu bunuri §i servicii pentru contracte de prestari servicii
sau contracte de antreprizi, incheiate in temeiul Coduluj civil, dupi caz, conform prevederilor
art. 52 din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, republicata, cu modificarile
si completérile ulterioare.

IV.3. PROGRAMUL NATIONAL DE TRANSPLANT DE ORGANE, TESUTURI §I
CELULE DE ORIGINE UMANA

A. Obiective:
1. cresterea numarului de donatori vii, de donatori aflafi in moarte cerebrald, precum si de
donatori faré activitate cardiacd;
2 coordonarea activitatilor de transplant;
3. asigurarea investigatiilor paraclinice pentru potentialii donatori, receptori de organe, fesuturi
si celule de origine umana;
4. asigurarea supleerii fiziologice a organelor aflate in insuficientd cronica ireversibild gi/sau
inlocuirea tesuturilor nefuncionale prin transplant de organe, tesuturi si/sau celule de origine
umani;
5. evaluarea periodica a pacientilor transplantati si a donatorilor vii;
6. crearea si gestionarea unei baze de date informatice pe tetitoriul Roméniei privind
7. persoanele fizice care gi-au dat acceptul pentru a dona celule stem hematopoietice;
8. tratamentul infertilitatii cuplului.

B. Structura:
1.Subprogramul de transplant de organe, tesuturi si celule de origine umana;
2.Subprogramul de transplant de celule stem hematopoietice de la donatori nelnruditi;
3 Subprogramul de fertilizare in vitro si embriotransfer.

IV.3.1. SUBPROGRAMUL DE TRANSPLANT DE ORGANE, TESUTURI SAU
CELULE DE ORIGINE UMANA

A.Unitatea de asistentd tehnica si management:
Agentia Nationald de Transplant

B. Activitati:

1 identificarea, diagnosticarea, declararea mortii cerebrale si mentinerea in conditii fiziologice a
potentialilor donatori aflai in moarte cerebrald;

9. realizarea testirii paraclinice a potentialilor donatori, inclusiv a donatorilor aflai in moarte
cerebrald mentinuti in conditii fiziologice precum i festarea paraclinicd a receptorilor;

3 testarea compatibilitatii cross-match donator/receptor;

4 realizarea prelevirii de organe, tesuturi gi/sau celule de origine uman de la donator viu,

precum si de la donator in moarte cerebrald;

5.procesarea §i stocarea grefelor;

6.realizarea procedurii de transplant;

7.coordonarea activititii de transplant;
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8.e gﬂl irea periodici a bolnavilor care au beneficiat de transplant §i a donatorilor vii
postdq ! €;

~— pfonfovarea dondrii de organe, tesuturi si/sau celule de origine umand.

C. Activititi specifice:
1. Activititi pentru realizarea transplantului de celule stem hematopoietice:

Transplantul de celule stem hematopoietice, numit in continuare TCSH, este autolog dacé se
folosesc CSH prelevate de la pacient sau allogeneic dacd se folosesc CSH prelevate de la un
donator inrudit sau neinrudit. Conform standardelor Grupului European pentru Sénge si
Transplant de Maduva, indicatia de TCSH autolog sau allogneic, este determinata de tipul de
afectiune si stadiul acesteia. fn functie de evolutia posttransplant allogenic, pentru acelast
recipient se pot indica alte proceduri asociate cu transplantul de CSH (infuzie de produse
celulare aditionale).

Etapele transplaniului de celule stem hematopoetice:

] .testarea imunologici a receptorului/donatorului inrudit: grupa sanguind, Rh-ului, testarea
HLA la rezolutie joass sau intermediara (HLA-A, HLA-B, HLA-C, HLA-DRB1si HLA-DQB1),
anticorpi anti-HLA (dupi caz);
2 testarea marker-ilor infectiosi pentru bolile infectioase cu transmitere prin singe a receptorului
/ donatorului inrudit: anticorpi anti-HIV 1/2, Ag HBs, anticorpi anti-HBc, anticorpi anti-HCYV,
TPHA, anticorpi anti-CMV (IgG), anticorpi anti-EBV IgG, anticorpi anti-Toxoplasma IgG; in
cazul serologice pozitive pentru HVb si HVC se indica PCR HVB, PCR HVC;
3 testarea de verificare a compatibilitatii donator/receptor: grupa sanguind §i Rh-ului, testare
cross-mach;
4 testarea HLA la rezolutie fnaltd (HLA-A, HLA-B, HLA-C, HLA-DRB1, HLA-DQBI si
HLA-DPB1) din probé de sange noui;
5 evaluarea medicali finali a donatorilor de CSH (donator de CSH inrudit);
6.prelevarea §i procesarea celulelor stem hematopoietice/produse celulare aditionale de la
donatori de CSH inrudit/pacient;
7 stocarea celulelor stem hematopoietice/produse celulare aditionale de la donatori de CSH
inrudit/pacient;

8.transportul probelor de sange si a grefelor de CSH de la centrul de prelevare la centrul de
transplant (daca prelevarea de CSH se face in altd unitate de specialitate);
9.procedura de transplant propriu-zisa care cuprinde:

9.1. conditionarea pacientului in functie de tipul de afectiune;

9.2. infuzia de CSH/produse celulare aditionale;

9.3. terapie imunosupresoare;

9.4, terapia complicatiilor;

9.5. terapie de sustinere.
10.monitorizarea postdonare a donatorului neinrudit de CSH;
11.monitorizarea posttransplant a bolavului care a beneficiat de un autotransplant sau
allotransplant de CSH de la donator inrudit.

2. Activitati specifice pentru coordonarea activititilor de transplant de organe,
tesuturi sau celule de origine umani:

2.1. coordonarea prelevirii organelor i/sau tesuturilor si/sau celulelor de origine umand

de la donator viu sau decedat;

2.2. deplasarea internd si/sau externd pentru organizarea actiunilor de coordonare, a

echipelor operatorii, precum si a organelor, tesuturilor si celulelor de origine umand

prelevate in vederea efectudrii procedurilor de transplant;

2.3. organizarea actiunilor de instruire a coordonatorilor locali, precum §i a consfatuirilor

periodice;

2.4. campanii §i evenimente pentru promovarea donirii de organe, fesuturi si celule de

origine umana si a activiti{ii de transplant;
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2\5. servicii funerare pentru donatorii cadavru, inclusiv transportul acestora la locul de
inmormantare.
Coprdonarea activitatilor de transplant de organe, tesuturi sau celule de origine umana
“prevdizute in cadrul subprogramului se realizeaza dupi cum urmeaza:
24) la nivel national, de cétre Agentia Nationals de Transplant, cu operationalizare prin
Serviciul de Ambulan{a Bucuresti Ilfov al Municipiului Bucuresti si al J udetului Hlfov;
b) la nivel regional, prin oficii regionale de transplant organizate conform prevederilor art.
171 din OG nr. 79/2004 pentru infiintarea Agentiei Nationale de Transplant, aprobata
cu modificari si completari prin Legea nr. 588/2004, cu modificarile §i completdrile
ulterioare;
¢) la nivelul unitétilor spitalicesti autorizate sd desfasoare activitati de prelevare si/sau de
transplant, prin coordonatorii de transplant desemnati in conditiile legii.

D. Beneficiarii subprogramului:
1. pentru donatorii de organe, {esuturi si celule de origine umana: donatori (vii si decedati) de
organe, tesuturi si celule de origine umana;
2. pentru efectuarea procedurilor de transplant: persoane care au domiciliul in Roménia si au
calitatea de asigurat in conformitate cu prevederile art. 222 alin. (1) din Legea nr. 95/2006
privind reforma in domeniul sinatiiii, republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare sau
nu realizeazi venituri din muncd, pensie sau alte surse si indeplinesc unul dintre urmitoarele
criterii:

2.1. au indicatie pentru un transplant de organ (cord, ficat, rinichi, plamani’", pancreas);

2.2. au indicaie de transplant de celule stem hematopoietice;

2.3. prezintd deteriordri osoase si instabilitati ligamentare;

2.4. marii argi;

2.5. au leziuni de cornee;
3. peniru efectuarea consultafiilor posttransplant:

3.1. bolnavii care au beneficiat de transplant care necesita evaluare periodicd;

3.2. donatorii vii care necesitd evaluare periodicd postdonare.

Transplantul de organe, tesuturi sau celule de origine umana se realizeaz3 in limita fondurilor
aprobate cu aceastd situatie. in situatia in care numérul bolnavilor care au indicatie de transplant
de organe, tesuiuri sau celule de origine umani este mai mare decat numdarul de transplanturi de
organe, fesuturi sau celule de origine umana posibil de efectuat, unitatile de specialitate

intocmesc liste de agteptare.

Noti: "V transplantul pulmonar se efectueazd la bolnavii cu insuficientd pulmonard consecutivd emfizemului
pulmonar, hipertensiunii pulmonare, fibrozei chistice 5i fibrozei pulmonare.

E. Indicatori de evaluare:
1. indicatori fizici:
1.1. numar donatori vii testati imunologic §i virusologic: 1.468;
1.2. numdr receptori testati imunologic i virusologic: 4.000;
1.3. numar testari compatibilitate cross-match: 3.000;
1.4. numar diagnosticiri morti cerebrale si mentinere in conditii fiziologice a donatorilor -
cadavru (inclusiv testare): 420;
1.5. numar actiuni de coordonare:3.100;
1.6. numir estimat de transplanturi ce urmeaz3 a fi efectuate, pe tipuri:
1.6.1. transplant hepatic: 150;
1.6.2. transplant renal:312;
1.6.3. transplant de cord: 25;
].6.4. transplant pancreatic si transplant de celule pancreatice: 12;
1.6.5. transplant pulmonar: 3
1.6.6. transplant de CSH:
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1.6.6.1. numdr de proceduri de autotransplant: 150;
1.6.6.2. numar de proceduri de allotransplant: 85;

1.6.7. transplant os i tendon: 730;
1.6.8. transplant piele: 83;
1.6.9. transplant de cornee: 40;

1.7. numir consultatii evaluare periodicd a pacientilor transplantati:
1.7.1. transplant renal: 8.250;
1.7.2. transplant hepatic: 1.700;
1.7.3. transplant cord: 276;
1.7.4. transplant pulmonar: 9;
1.7.5. autotransplant sau allotransplant de CSH: 800;

1.8. numar consultatii postdonare a donatorului de CSH: 60;

2. indicatori de eficienta:

2.1. cost mediu estimat/iestare donatori: 1.800 lei;

2 2. cost mediu estimat/testare receptori: 1.800 lei;

2 3. cost mediu estimat/testare compatibilitate cross-match: 855 lei;

2 4. cost mediu estimat/meninere in conditii fiziologice a donatorilor in moarte cerebrald

si testarea acestora: 13.140 lei;

2 5. cost mediu estimat/actiune coordonare: 1.000 lei;

2.6. cost mediu estimat/transplant hepatic: 232.239 lei;

2.7. cost mediu estimat/transplant renal: 66.278 lei;

2.8 cost mediu estimat/estimat transplant cord: 129.605 lei;

2.9, cost medin estimat/transplant pancreas si celule pancreatice: 83.980 lei;

9 10. cost mediu estimat/transplant pulmonar: 390.000 lei;

2.11. cost mediu estimat/transplant celule stem hematopoietice - autolog: 88.499

lei;

9 12. cost mediu estimat/transplant celule stem hematopoietice - allogenic: 162.602 lei;

1 13. cost mediu estimat/transplant os-tendon: 4.200 lei;

5 14. cost mediu estimat/transplant piele: 4.200 lei;

2.15. cost mediu estimat/transplant de cornee: 1.920 lei;

9.16. cost mediu estimat/evaluare periodica a bolnavilor care au beneficiat de transplant:
2.16.1. transplant renal: 1.800 lei/bolnav care a beneficiat de transplant evaluat;
7.16.2. transplant hepatic: 1.288 lei/ bolnav care a beneficiat de transplant evaluat;
2.16.3. transplant cord: 1.747 lei/ bolnav care a beneficiat de transplant evaluat;
2.16.4., transplant pulmonar: 5.500 lei/ bolnav care a beneficiat de transplant evaluat;
7.16.5. transplant de CSH: 4.000 lei/ bolnav care a beneficiat de transplant consultat;
2.16.6. postdonare a donatorilor de CSH inruditi: 1.400 lei/consultatie.

3. indicatori de rezultat: procent de bolnavi care au beneficiat de transplant recuperail pe tip de
transplant: 90%;

F. Natura cheltuielilor eligibile:
1. medicamente;
2. materiale sanitare, reactivi, materiale de laborator necesare pentru.
9 1. testarea receptorilor §i a potentialilor donatori;
2.2. prelevarea organelor, tesuturilor sau celulelor de origine umana;
9 3. efectuarea procedurilor de transplant de organe, tesuturi sau celule umane;
2 4. evaluarea postransplant 2 bolnavilor si donatorilor.
3. dezinfectanti;
4. materiale pentru curdfenie;
5. cheltuieli cu prestarile de servicii pentru:
5.1. efectuarea investigatiilor paraclinice in scopul:
5.1.1. testarii receptorilor §i a potentialilor donatori;
5.1.2. monitorizirii evolutiei posttransplant;
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5.1.3. evaludrii periodice a bolnavilor care au beneficiat de transplant;
g 5.1.4. evaluarii periodice a donatorilor vii postdonare.
5.7, tiparirea sau multiplicarea de rapoarte, formulare tipizate si materiale informative;
24 servicii funerare pentru donatorii - cadavru, inclusiv transportul acestora la locul de
ormantare;
5.4, servicii de cazare hoteliere (spalatorie, hrana, curitenie) acordate pe perioada
spitalizarii bolnavului care a beneficiat de transplant sau donatorului;
5.5. intrefinerea si exploatarea aparaturii medicale din laboratoarele de investigatii
paraclinice, sali de operatii dedicate activitafilor de transplant, sectiile ATI'Y, echipamente
IT si a mijloacelor de COmunicare;
5.6. abonamente pentru convorbiri la telefonul fix si/sau mobil pentru coordonatorii de
transplant $i pentru persoanele responsabile cu identificarea potentialilor donatori aflai in
moarte cerebrald, diagnosticarea mortii cerebrale si mentinerea in conditii fiziologice a
potentialilor donatori;
5.7. transport intern a echipelor operatorii, pentru probe si pentru organe, tesuturi i celule
umane prelevate in vederea efectuarii procedurilor de transplant;
6. piese de schimb pentru aparatura medicale din laboratoarele de investigatii paraclinice, séli de
operatii dedicate activitatilor de transplant, sectiile ATI'?, echipamente IT si a mijloacelor de
comunicare;
7. furnituri de birou;
8. deplasari interne: cheltuieli cu transportul, cazarea si diurna personalului propriu, taxe drum
pentru:

8.1. actiuni de coordonare;

8.2. participarea la instruiri periodice interne ale coordonatorilor de transplant, doar cu

aprobarea Agentiei Nationale de Transplant.
9. carburanti pentru autovehiculele din dotare;
10. organizarea de campanii si evenimente pentru promovarea dondrii de organe, tesuturi si
celule de origine umana i a activitatii de transplant;
11. cheltuieli pentru achizitionarea de catre Serviciul de ambulantd Bucuresti - Iifov al
municipiului Bucuresti §i al judetului Iifov a bratarilor de identificare a donatorilor decedai.
12. cheltuieli de personal si/sau cheltuieli cu bunuri si servicii pentru contracte de prestari
servicii sau contracte de antreprizd, incheiate in temeiul Codului civil, dupa caz, conform
prevederilor art. 52 din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sinatifii, republicatd, cu
modificarile si completirile ulterioare, pentru personalul medical care realizeaza:

12.1. coordonarea activititilor de transplant;

12.2. activitatea de mentinere in conditii fiziologice a donatorilor aflafi in moarte cerebrald;

12.3. prelevarea de organe, tesuturi gi/sau celule de origine umana;

12.4. realizarea testarilor paraclinice a potentialilor donatori, precum si a receptorilor;

12.5. realizarea procedurii de transplant;

12.6 activitatea de monitorizare posttransplant in sectia de ATI a donatorului si a

bolnavului care a beneficiat de transplant.
Notd:
) si *¥ in cazul cheltuielilor previzule la punctele 5.5 si 6 finanfarea acestora.se va realiza din bugetul
subprogramului proportional cu gradul de utilizare a acestora pentru activitdfile de transplant si numai in
condifiile prezentdrii bazei de repartizare a cheltuielilor comune functiondrii echipamentelor medicale pe
activitdfile desfigurate la nivelul laboratorului de investigafii paraclinice, salii de operatie, sectiei de ATI.

G. Criterii de selectie ale unitatilor de specialitate care implementeaza subprogramul:
| .unitagile sanitare publice care detin acreditarea pentru activititile de donare, testare, evaluare,
prelevare, conservare, distribuire, transport si transplant, in condigiile previzute de actele
normative in vigoare;

2. unitagile sanitare private care detin acreditarea pentru activitaiile de donare, testare, evaluare,
prelevare, conservare, distribuire, transport §i transplant pot derula activitati in cadrul
subprogramului numai in conditiile in care serviciile medicale care fac obiectul finanférii
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.,

éxcedeaza capacititii furnizorilor publici de servicii medicale, conform prevederilor din Titlul 11,
.52 din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatitii, republicatd, cu modificérile
51 conpletrile ulterioare;
3. upitati sanitare publice care realizeaza coordonarea, desemnate la propunerea ANT.
e

H. Unititi de specialitate care implementeaza subprogramul’!:
1. Judetul Alba - Spitalul Judetean de Urgenta Alba Iulia:
1.1, sectia ATI;
1.2. coordonare transplant.
2. Judetul Arad - Spitalul Clinic J udetean de Urgenta Arad:
2.1. sectia ATI;
2.2. coordonare transplant.
3. Judeful Arges - Spitalul Judefean de Urgenta Pitesti:
3.1. sectia ATI;
3.2. coordonare transplant.
4, Judetul Bacau
4.1. Spitalul Judetean de Urgen{a Bacéu:
4.1.1. sectia ATI;
4.1.2. coordonare transplant.
4.2. Spitalul Municipal de Urgen{d Moinesti:
4.2.1. sectia ATI;
4.2.2. coordonare transplant.
5. Judetul Bihor - Spitalul Clinic Judetean de Urgentd Oradea:
5.1. sectia ATT,
5.2. coordonare transplant;
5.3. Sectia clinica de ortopedie-traumatologie I §i11 - transplant os-tendon.
6. Judetul Brasov - Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Bragov:
6.1. sectia ATI;
6.2. coordonare transplant;
6.3. Sectia clinica de urologie - transplant renal.
7. Judegul Briila - Spitalul Judetean de Urgenta Braila:
7.1. sectia ATI;
7.2. coordonare transplant.
8. Judetul Buzau - Spitalul Judetean de Urgenfa Buziu
8.1. sectia AT,
8.2. coordonare transplant.
9. Judetul Caras Severin - Spitalul Judetean de Urgenti Regsita:
9.1. sectia ATI,;
9.2. coordonare transplant.
10. Judetul Cluj
10.1. Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Nr. 1 Cluj-Napoca:
10.1.1. Clinica chirurgie I - ATI, coordonare transplant;
10.1.2. Clinica de neurochirurgie - sectia ATI;
10.1.3. coordonare transplant.
10.2. Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii Cluj-Napoca:
10.2.1. Sectia AT,
10.2.2. coordonare transplant.

10.3. Institutul Clinic de Urologie si Transplant Renal Cluj-Napoca:
10.3.1. Sectia clinic3 urologie II (transplant renal si transplant pancreatic);
10.3.2. Laboratorul analize medicale si imunologie clinici — Laborator HLA;
10.3.3. coordonare transplant.

11. Judetul Constanta - Spitalul Clinic Judetean de Urgentd "St. Apostol Andrei” Constanta:
11.1. Clinica ATI;
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\];ii coordonare transplant.
12 /J{Idé;u! Covasna - Spitalul Judetean de Urgentd "Dr. Fogolyan Kristof” Sfantu Gheorghe:

}%«f. sectia ATI;
“S4uni¥3.2. coordonare transplant.
13. Judegul Dolj - Spitalul Clinic Judetean de Urgentd Nr. 1 Craiova:

13.1. Clinica ortopedie-traumatologie - utilizator os/tendon;

13.2. Clinica ATI;

13.3. coordonare transplant.

14. Judetul Galati - Spitalul Clinic Judetean de Urgenta "Sf. Apostol Andrei” Galati:

14.1. Clinica ATI;

14.2. coordonare transplant;

14.3 Sectia clinici de ortopedie-traumatologie - transplant os-tendon.

15. Judetul Harghita - Spitalul Judetean de Urgenti Miercurea-Ciuc:
15.1. sectia ATL;
15.2. coordonare transplant.
16. Judetul Hunedoara - Spitalul Judetean de Urgenta Deva:
16.1. Clinica ATI;
16.2. coordonare transplant.
17. Judetul Iasi
17.1. Spitatul Clinic Judetean de Urgenta "Sf, Spiridon" Jasi:
17.1.1. Laboratorul de imunologie i genetica - Laborator HLA;
17.1.2. Sectia clinicd de oftalmologie - utilizator cornee;
17.1.3. Clinica de chirurgie plastica si microchirurgie reconstructive - utilizator piele;
17.1.4. Clinica ATIL;
17.1.5. coordonare transplant;
17.1.6. transplant hepatic.
17.2. Spitalul Clinic "C.L. Parhon" Tasi:
17.2.1. Clinica urologie - transplant renal.
17.3. Spitalul de Neurochirurgie "Prof. N. Oblu" lasi:
17.3.1. Sectia ATI,
17.3.2. coordonare transplant.
17.4. Spitalul de Urgenta pentru Copii "Sf. Maria" Iasi:
17.4.1. Sectia ATI,
17.4.2. coordonare transplant.
17.5. Spitalul Clinic de Recuperare Tasi:
17.5.1. Clinica de ortopedie-traumatologie - utilizator os/tendon.
18. Judetul Maramures - Spitalul J udetean de Urgenta Baia Mare:
18.1. sectia ATIL;
18.2. coordonare transplant.
19. Judetul Mures

19.1. Spitalul Clinic Judetean de Urgen{a Téargu Mures:

19.1.1. Seciia clinicd de hematologie si transplant celule stem - bancd §i utilizator
celule stem hematopoietice;

19.1.2. Clinica ATI;

19.1.3. Sectia clinici de ortopedie-traumatologie nr. 1 - utilizator os/tendon;

19.1.4. coordonare transplant.

19.2. Institutul de Urgenta pentru Boli Cardiovasculare si Transplant Targu Mures:
19.2.1. Clinica de chirurgie cardiovasculard - adulti si copii (compartimentul
transplant cardiac);

19.2.2. Laboratorul clinic de imunologie transplant - Laborator HLA;

19.3. Spitalul Clinic Judetean Mures:

19.3.1. Clinica ortopedie-traumatologie - utilizator os/tendon.
20. Judetul Neam; - Spitalul Judetean de Urgenta Piatra-Neam{
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20.1.
2.

sectia ATI,
coordonare transplant

21 Tyfleful Prahova - Spitalul Judetean de Urgentd Ploiesti:

21.1.

sectia ATI;

21.2. coordonare transplant.
22. Judetul Satu Mare - Spitalul Judefean de Urgenta Satu Mare:

22.1

. sectia ATI;

22.2. coordonare transplant.
23. Judetul Silaj - Spitalul Judetean de Urgend Zalau:

23.1.
23.2.

Clinica ATI;
coordonare transplant.

24 Judetul Sibiu - Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Sibiu:

24.1.
242,

sectia AT,
coordonare transplant.

25. Judejul Suceava - Spitalul Judetean de Urgenta "Sf. Ioan cel Nou" Suceava:

25.1.
25.2.
253.

sectia ATI;
coordonare transplant;
transplant os-tendon.

26. Judetul Timig

26.1.

Spitalul Clinic de Urgentd pentru Copii "Louis Turcanu" Timigoara - banca si

utilizator celule stem hematopoietice.

26.2.

Spitalul Clinic Judetean de Urgentd "Pius Branzeu" Timigoara:

26.2.1. Centrul regional de imunologie si transplant - Laborator HLA;

26.2.2. Clinica ortopedie-traumatologie I - utilizator os/tendon;

26.2.3. Clinica ortopedie-traumatologie II - utilizator os/tendon;

26.2.4. Clinica de chirurgie plastici - microchirurgie reconstructiva - Casa Austria-

utilizator piele;

26.3.

26.2.5. Clinica ATI;

26.2.6. coordonare transplant.

Spitalul Militar de Urgentd Timigoara:

26.3.1. Clinica de ortopedie-traumatologie - utilizator os/tendon.

27. Municipiul Bucuresti

27.1.

Institutul Clinic Fundeni Bucuresti:
27.1.1. Centrul pentru boli digestive si transplant hepatic (transplant hepatic si

pancreatic);

27.2.

27.3.

27.1.2. Centrul pentru uronefrologie si transplant renal;

27.1.3. Centrul pentru transplant medular;

27.1.4. Laboratorul de diagnostic, biologie moleculard, imunologie, HLA si
virusologie;

27.1.5. sectiile ATI I si ATLIIL;

27.1.6. coordonare transplant.

Spitalul Clinic de Urgentd Bucuresti:

27.2.1. Sectia de chirurgie cardiovasculard;

27.2.2. Sectia clinicd ATI;

27.2.3. coordonare transplant;

27.2.4. Clinica de ortopedie-traumatologie - transplant os-tendon.
Spitalul Universitar de Urgen{d Bucuresti:

27.3.1. Sectia ATI;

27.3.2. coordonare transplant.

27.4. Serviciul de ambulanti Bucuresti - Ilfov al municipiului Bucuresti si al judetului
[Ifov - realizeaza coordonarea activitailor de transplant.

27.5.

Spitalul Clinic de Urgenta "Bagdasar-Arseni" Bucuresti:
27.5.1. Sectia ATI;
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27.5.2. coordonare transplant.
6. Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii "Grigore Alexandrescu" Bucuresti:
27.6.1. Sectia clinicd de chirurgie plastica - microchirurgie reconstructivé - banca si
utilizator piele.
27.7. Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii "M.S. Curie™:
27.7.1. Sectia clinic de ortopedie si traumatologie - utilizator osftendon.
27.8. Spitalul Clinic Colentina:
27.8.1. Sectia de ortopedie-traumatologie - banca si utilizator os/tendon;
27.8.2. Sectia ATI;
27.8.3. coordonare transplant.
27.9. Spitalul Clinic de Ortopedie-Traumatologie si TBC Osteoarticular "Foisor" Bucuresti
- banca si utilizator os/tendon.
27.10. Spitatul Universitar de Urgenta Militar Central "Dr. Carol Davila™
27.10.1. Sectia clinicd de ortopedie-traumatologie - utilizator os/tendon;
27.10.2. Sectia clinicd oftalmologie - utilizator cornee;
27.10.3. Sectia ATL;
27.10.4. coordonare transplant.

27.11. Spitalul Clinic Coltea:
27.11.1. Compartiment transplant medular - utilizator celule stem hematopoietice.

97 12. Institutul de Urgenta pentru Boli Cardiovasculare "Prof. Dr. C.C. Tliescu™:
27.12.1. Sectia de chirurgie cardiovasculard - transplant de cord.
27.13. Spitalul Clinic "Sf. Maria" Bucuresti:
77.13.1. Sectia clinica chirurgie II - transplant hepatic si pancreatic;
27.13.2. Sectia clinica chirurgie Il - transplant pulmonar;
27.13.3. Sectia ATL;
27.13.4. coordonare transplant.
27.14. Spitalul Clinic de Urgentd "Prof. Dr. Agrippa lonescu'™:
27.14.1. Sectia ATI;
27.14.2. coordonare transplant;
27.15. Institutul National de Hematologie Transfuzionald "prof. Dr. C.T. Nicolaun"
Bucuresti - Laborator HLA;
27.16. Spitalul Universitar de Urgenfa Elias:
27.16.1. Sectia clinica de ortopedie-traumatologie;
27.16.2. Sectia ATL;
27.16.3. coordonare transplant.
27.17. Spitalul Clinic de Urgen{a "Sf. Pantelimon" Bucuresti:
27.17.1. Sectia ATI;
27.17.2. coordonare transplant.
28. Judeful Mehedinti - Spitalul Judeean de Urgentd Drobeta-Turmu Severin.
28.1. sectia ATI;
28.2. coordonare transplant.
29. Judejul Valcea - Spitalul Judetean de Urgents Vélcea:
29.1. sectia ATL;
29.2. coordonare transplant.

NOTA:
") Unitagile de specialitate imp
veferitoare la autorizarea §i acreditarea uni

lementeazéd subprogramul numai in conditiile indeplinirii prevederilor legale
1dtilor sanitare pentri desfisurarea activitdigilor de transplant.
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IV.3.2. SUBPROGRAMUL DE TBANSPLANT DE CELULE STEM
HEM_!—IP'I‘ OPOIETICE DE LA DONATORI NEINRUDITI

A. Unitatea de asistentii tehnici si management:
Registrul National al Donatorilor Voluntari de Celule Stem Hematopoetice, denumit in
continuare RNDVCSH

B. Activitifi:
1.crearea si gestionarea unei baze de date informatice cu potentialii donatorii de celule stem
hematopoietice (CSH);
2.crearea si gestionarea unei baze de date informatice cu pacientii romani care au indicatie de
transplant de CSH de la donatori de CSH neinruditi;
3 cautarea si identificarea donatorilor de CSH compatibili cu pacienti din Roménia in baza de
date nationald sau in cele ale institutiilor similare din strinatate cu care RNDVCSH este
interconectat;
4 recrutarea si testarea donatorilor de CSH neinruditi;
5.coordonarea planificirii activitatilor de donare de CSH de la donatori neinruditi de CSH
selectati si a activitdtilor de transplant ale pacientilor cu indicatie de transplant de CSH de la
donator de CSH neinrudit;
6 transportul intern i internagional al probelor de singe prelevate de la donatorii de CSH, de la
centrele donatorilor de CSH la laboratoarele de testare;
7 transportul intern si international al grefelor de CSH sau al produselor celulare aditionale
(DLI) de la centrele de prelevare ale donatorilor de CSH selectati pan la centrele de transplant
ale pacientilor cu indicatie de allotransplant de la donator neinrudit;
8 transportul si cazarea donatorilor neinruditi de CSH selectionati din baza de date locala de
catre centrele de transplant CSH din tard pentru pacienti cu indicatie de allotransplant de la
donator neinrudit;
9.campanii de promovare nationale si activititi de informare, educare si comunicare organizate
la nivel local.

C. Activititi specifice:

1. Activititi ale RNDVCSH
1.1. crearea §i gestionarea unei baze de date informatice securizate privind persoanele fizice cu
virste cuprinse intre 18 si 65 de ani care si-au dat acceptul pentru a dona CSH, in care si fie
previzute date personale, medicale si de histocompatibilitate; confirmarea in scris a calitatii de
donator CSH inscris in baza de date a RNDVCSH se va face dupa confirmarea eligibilitatii
medicale a acestora;
1.2. crearea si gestionarea unei baze de date informatice securizate privind pacientii cu indicatie
de allotransplant de CSH de la donator neinrudit, in care si fie previzute date personale,
medicale i de histocompatibilitate;
1.3. céutarea si identificarea donatorilor de CSH compatibili pentru pacientii din Roménia, in
baza de date nationald sau in cele ale institutiilor similare din strainatate cu care RNDVCSH este
interconectat:
1.3.1. achizitionarea de servicii de testare HLA extinsd a donatorilor de CSH neinruditi
selectati din registrele internationale, de ctre centrele de transplant de CSH ale pacientilor
romaéni;
1.3.2. achizitionarea de servicii de prelevare si transport a probelor de sdnge de la donatorii
de CSH neinruditi, selectati de citre centrele de transplant de CSH ale pacientilor romani,
din registrele internationale, in vederea testarii HLA de verificare a compatibilitafii
donator/pacient in laboratoarele HLA din tard;
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1.-_8.}4\,. organizarea §i achizitionarea de servicii de transport a probelor de sange de la
\ dongtori de CSH neinruditi, selectati de citre centrele de transplant ale pacientilor roméni
N dip’ baza de date locald, in vederea testarii HLA de verificare a compatibilitafii
et donator/pacient in laboratoarele HLA din tard;
1.4. coordonarea planificarii activitatilor de donare a donatorilor neinruditi de CSH selectati §i a
activitatilor de transplant de CSH ale pacientilor;
1.4.1. achizitionarea grefelor de CSH prelevate de la donatorii de CSH stréini compatibili,
selectati de cétre centrele de transplant ale pacientilor roméni (activitatea include:
prelevarea de CSH din sange periferic sau maduva osoasd, evaluarea medicald predonare a
donatorului, testarea bolilor infectioase care pot fi transmise prin singe (MTS), recoltarea
de probe de sénge predonare pentru alte testdri suplimentare, transportul intern i
international al grefei de CSH);
1.4.2.achizitionarea de produse celulare aditionale (DLI) prelevate de la donatorii de CSH
striini compatibili selectagi de catre centrele de transplant ale pacientilor roméni
(activitatea include: prelevarea de CSH din sange periferic sau maduvi osoasa, evaluarea
medicala predonare a donatorului, testarea MTS, recoltarea de probe de sange predonare
pentru testari suplimentare, transportul intern si international al DLI);
1.4.3 achizitionarea de servicii de transport §i cazare pentru donatorii de CSH compatibili
selectionati;
1.5. coordonarea activitatilor derulate de catre centrele donatorilor de CSH, laboratoarele de
testare, centrele de prelevare a CSH de la donatori de CSH neinruduti, centrele de transplant de
CSH de la donator neinrudifi; activititile coordonate includ: recrutare donatori de CSH
neinruditi, recoltare probe de singe peniru testare MTS, testare HLA, testare grup sanguin,
planificare activitafi de prelevare a CSH de ia donatori de CSH nefnruditi si planificare activitii
de transplant de CSH de la donatori de CSH neinruditi, evaluare compatibilitate donator/pacient,
monitorizare postdonare a donatorilor de CSH, monitorizare post-transplant a pacientilor
transplantati cu CSH de la donatorii de CSH neinruditi, organizarea de campanii de promovare a
donarii de CSH, organizarea de activitati de informare, educare si comunicare organizate Ja nivel
local; implementarea codificarii ISBT 128, a Codului Unic European (CUE), a unui Identificator
Global al Donatorilor inregistrati (GRID) sia standardelor nationale;
1.6. organizarea §i implementarea programelor de formare si perfectionare a personalului
medical implicat in desfagurarea activitatilor coordonate de RNDVCSH;
1.7 suport tehnic pentru asigurarea trasabilitatit, implementarea codificarii ISBT 128, a Codului
Unic European (CUE), a unui Identificator Global al Donatorilor Inregistrati (GRID)si a
standardelor nationale;
1.8. realizarea de campanii de promovare a donrii de CSH derulate la nivel national;
1.9. achizitionare de servicii de testare HLA la rezolutie inaltd a donatorilor de CSH, inclusiv
prin metoda secventierii de ultima generatie (NGS), contractata cu laboratoare externe acreditate
EFI/FACT, cu asigurarea cost-eficientei, pentru donatorii de CSH inscrisi in RNDVCSH si care
nu pot fi testati in laboratoarele HLA acreditate in Roménia intr-o pericadd de maximum un an
de la data inscrierii.

2. Activitati specifice centrelor donatorilor de CSH
2.1. recrutarea donatorilor voluntari de CSH; activitatea include: informarea si consilierea
persoanelor care doresc si se inscrie in RNDVCSH; evaluarea eligibilitatii medicale a
persoanelor care au semnat consimamantul; verificarea datelor din formularele de inscriere;
inregistrarea datelor de identificare in aplicatia informatica specific RNDVCSH si atribuirea
unui ID de donator; recoltarea probelor de singe pentru testarea MTS, testarea HLA s
determinarea grupei sanguine (AOB si Rh); etichetarea probelor de sénge; inregistrarea datelor
personale medicale, inclusiv a grupei sanguine (AOB si Rh) in baza de date locald; validarea
inregistrarii in aplicatia informatica specifici RNDVCSH; pregitirea probelor de sdnge si a
documentelor care insotesc probele de snge transportate la laboratoarele de testare; notificarea
laboratoarelor de testare; actualizarea permanentd a datelor personale ale donatorilor de CSH
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tnsc_r’igﬁ_ ca exceptie, la nivelul centrelor de transfuzie sanguind, pentru persoanele care sunt
donatori|de singe si isi exprima dorinfa de a deveni si donatori de CSH, recoltarea probelor de
sdnge’ peéntru testarea histocompatibilitatii (HLA) si a markerilor pentru virusul citomegalic
{CMK’)_ /se va face odatd cu recoltarea probelor de singe pentru testarea MTS la momentul
do[;;ﬁrfi’ de singe. Pentru donatorii de snge, rezultatele testarii grupei sanguine (AOB si Rh) si
““MTS sunt inregistrate in formularul de consimtamant la inregistrarea in RNDVCSH si luate in
considerare la stabilirea eligibilitatii medicale a donatorului de CSH;

2.2. recoltarea probelor de singe in vederea testirii de verificare a compatibilitétii
donator/pacient; activitatea include: informarea si consilierea potentialului donator de CSH;
recoltarea probelor de sénge pentru testarea de verificare; etichetarea probelor de sange;
pregitirea probelor de singe st a documentelor care le insotesc pentru transportul lor cétre
laboratoarele de testare; notificarea laboratoarelor;

2.3. implementarea codificarii ISBT 128, a Codului Unic European (CUE), a unui Identificator
Global al Donatorilor Inregistrati (GRID) si a standardelor naionale.

3. Activitiiti specifice laboratoarelor de testare:
3.1. testarea MTS (Anticorpi anti-HIV 1/2, Ag HBs, Anticorpi anti-HCV, TPHA) a persoanelor
care doresc sa se inscrie in RNDVCSH ca potentiali donatori de CSH, dar nu sunt si donatori de
singe, precum si a donatorilor de CSH pentru care se recolteazs probi nou# de singe in vederea
realizirii testarii HLA de verificare;
3.2. testarea anticorpilor anti-CMV a donatorilor de CSH:
3.2.1 testarea anticorpilor anti-CMV la inscrierea in RNDVCSH (IgG);
327 testarea anticorpilor anti-CMV la testarea de verificare a compatibilitétii
donator/pacient (IgG si IgM);
3.3. testarea HL.A a donatorilor de CSH neinruditi, astfel:
3.3.1 testarea HLA la inscrierea in RNDVCSH (minim HLA-A, HLA-B, HLA-C - la
rezolutie joasa si HLA-DRB1 la rezolutie intermediara sau inalt#);

337, testarea HLA extinsa (la rezolufie inalti) a donatorilor de CSH inscrisi in
RNDVCSH corespunzitor necesitatilor de identificare a compatibilitatii donatorilor (HLA-
A, HLA-B, HLA-C, HLA-DRBI1, HLA-DRB3, HLA-DRB4, HLA-DRB3, HLA-DQBI si
HLA-DPB1), din probele de singe sau AND extras si stocate la nivelul laboratoarelor
HLA;

3.3.3. testarea HLA de verificare a compatibilitatii donator/pacient consta in testareca HLA
la rezolutie nalta (HLA-A, HLA-B, HLA-C, HLA-DRBI, HLA-DQBI1 si HLA-DPBI) si
testarea anticorpilor anti HLA; testarea de verificare se face intotdeauna pe proba noud de
sange atit de la pacient cét si de la donator;

3.4, implementarea codificérii ISBT 128, a Codului Unic European (CUE), a unui Identificator
Globa! al Donatorilor Inregistrati (GRID) si a standardelor nationale.

4. Activitati specifice centrelor de prelevare de CSH
4.1. raportarea rezultatelor evaluarii medicale finale a donatorilor roméni de CSH identificati ca
fiind compatibili pentru pacientii din Roménia conform modelului din anexa nr. IV.6 la prezenta
anexa, care face parte integrantd din aceasta;
4.2. raportarea citre RNDVCSH a rezultatelor monitorizirii periodice postdonare a donatorului
neinrudit de CSH conform modelului din anexa nr. IV.7 la prezenta anexd, care face parte
integranté din aceasta;
4.3. planificarea prelevarii de CSH de la donatori voluntari de CSH pentru pacienti din Roménia;
4.4, prelevarea, procesarea §i stocarea CSH si DLI de la donatori neinrudifi cu respectarea
standardelor de calitate §i securitate;
4.5. implementarea codificarii ISBT 128, a Codului Unic European (CUE), a unui Identificator
Global al Donatorilor Inregistrati (GRID) si a standardelor nationale.
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ctivititi specifice centrelor de transplant de CSH:

ea compatibilitatii pacient/donator de CSH neinrudit §i selectatarea donatorului cel
532 ificarea transplantului de CSH de la donatori de CSH nelnruditi pentru pacientii din

5.3. raportarea citre RNDVCSH a rezultatelor monitorizirii periodice post-transplant ale
pacientilor care a beneficiat de allotransplant de CSH de la donator neinrudit conform modelului
din anexa nr. IV.8 la prezenta anex4, care face parte integrantd din aceasta;

5.4. implementarea codificarii ISBT 128, a Codului Unic European (CUE), a unui Identificator
Global al Donatorilor Inregistrati (GRID) si a standardelor nationale.

E. Metodologia privind allotransplantul de CSH de la donator neinrudit:

1. in vederea tratirii persoanelor cu afectiuni deosebit de grave, care necesits allotransplant de

CSH de la donator neinrudit, tratamentul se face in unititile de specialitate din tard in care sunt

organizate centre de CSH;

2. pacientul are dreptul si aleagi centrul de transplant de CSH unde urmeazd sd fie realizat

transplantul de CSH;

3 fiecare centru de transplant de CSH inscrie in programul de transplant pacientii care au

indicatie de allotransplant de la donator neinrudit, fara discriminare, in limita capacitatii sale, in

urma avizului unei Comisii de allotransplant de CSH de Ja donator neinrudit, numitd in
continuare Comisie, care se organizeaza la nivelul centrelor universitare medicale din Bucuresti,

Timigoara, Tg. Mures si lasi;

4. arondarea judetelor la centrele universitare medicale previzute la punctul 3. este urmatoarea:
4.1. Centrul universitar Bucuresti: Municipiul Bucuresti, Arges, Bréila, Buzau, Caldrasi,
Constanta, Dadmbovita, Giurgiu, Ialomita, Ilfov, Prahova, Teleorman, Tulcea;

42. Centrul universitar Timigoara: Arad, Caras-Severin, Dolj, Gorj, Hunedoara,
Mehedinti, Olt, Timig, Vélcea;

4.3. Centrul universitar TArgu Mures: Covasna, Harghita, Mures, Brasov, Sibiu Cluj, Alba,
Bihor, Bistrita-Nasaud, Maramures, Satu Mare, Salaj;4.4. Centrul universitar Tagi: Bacau,
Botosani, Galati, lasi, Neam{, Suceava, Vaslui, Vrancea;

5. componenta Comisiilor previzute la punctul 3. se aprobd prin ordin al ministrului sanatatii, la

propunerea RNDVCSH;

6. cererea de evaluare a indicatiei de transplant de CSH de la donator neinrudit, denumitd in

continuare cerere de evaluare, se transmite de citre medicul curant al pacientului direct catre

Comisia in a cirei razi teritoriald isi are domiciliul sau resedinta pacientul sau, dupd caz, catre

Comisia din Centrul universitar in a cirui raza teritoriald se afli unitatea sanitard in evidenta

cireia se afld pacientul; modelul cererii de evaluare este previzut in anexa nr. IV.9 la prezenta

anex3, care face parte integrantd din aceasta; cererea de evaluare va fi insotitd de rezultatele
analizelor medicale mentionate in cererea de evaluare;

7 comisia evalueazi starea de sindtate a pacientului §i decide in privinga indicatiei de transplant

in termen de maximum 7 zile de la data la care a primit cererea de evaluare a indicafiei de

transplant de CSH de la donator neinrudit; pentru nerespectarea acestui termen membrii

Comisiei raspund administrativ, civil sau penal, dupd caz;

8. comisia comunica medicului curant care are in tratament si monitorizare pacientul, decizia sa,

conform modelului din anexa nr. IV.10 la prezenta anexd, care face parte integrantd din aceasta,

9. in cazul in care decizia Comisiei este pentru indicatia de allotransplant de la donator neinrudit,

comunicarea deciziei se va face astfel:

9 1. comunicarea deciziei catre medicul curant al pacientului va fi insotita de recomanddri
pentru tratamentul si monitorizarea medicald a pacientului pana la identificarea unui
donator compatibil de citre RNDVCSH si stabilirea de catre centrul de CSH desemnat a
planului de transplant;

9.2. comunicarea deciziei citre Centrul de Transplant desemnat pentru preluarca
pacientului se face conform modelului din anexa nr. IV.11 la prezenta anex, care face
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' parte integranti din aceasta §i va fi Insotit de cererea de evaluare a indicatiei si rezultatele
\analizelor medicale mentionate in cererea de evaluare;
10; gentrul de transplant de CSH are obligatia si confirme Comisiei preluarea pacientului si
inclyderea acestuia in programul de transplant, in termen de 7 zile lucrétoare;
{1/ Centrul de transplant solicits RNDVCSH, initierea cautdrii preliminare de donator neinrudit

~=~TILA compatibil, in termen de maxim 2 zile de la preluarea pacientului, conform modelului

previzut in anexa nr. IV.9 la prezenta anexd, care face parte integrantd din aceasta;

12. medicul curant informeazi centrul de transplant de CSH desemnat asupra oricéror modificari
in starea pacientului si care pot influenta decizia terapeutic;

13. centrul de transplant de CSH coordoneazi impreund cu RNDVCSH toate etapele de la
inifierea cautirii preliminare de donator compatibil pana la monitorizarea posttransplant a
pacientului, respectiv ciutarea preliminard de donator compatibil, evaluarea i selectarea din lista
de potentiali donatori a celor pentru care se face testare extinsa, confirmarea finala a
compatibilitatii HLA a pacientului cu donatorul neinrudit de CSH, prelevarea de CSH,
transportul, planul de transplant, monitorizarea posttransplant, conform procedurilor standard
operationale In vigoare;

14. planul de transplant al pacientului va fi propus de ctre centrul de transplant de comun acord
cu medicul curant al pacientului §i transmis RNDVCSH conform procedurilor standard
operationale in vigoare;

15. planul de transplant propus devine definitiv dupd confirmarea eligibilitatii donatorului
compatibil neinrudit de citre centrul de prelevare de CSH stabilit de ciatre RNDVCSH, cu
acordul scris al donatorului.

D. Indicatori de evaluare:
1. Indicatori fizici:

1.1. Indicatori fizici pentru RNDVCSH:
1.1.1. numir de donator striini pentru care se solicité testari extinse: 212;
1.1.2. numdr de probe de singe pentru testare de validare donatori stréini:130;
1.1.3. numir probe sénge pentru testare de validare donatori roméni: 20;
1.1.4. numir de grefe CSH de la donatori straini: 74;
1.1.5. numar de grefe CSH de la donatori roméni: 9;
1.1.6. numir DLI de la donator de CSH strdin: 7;
1.1.7. numair DLI de la donator de CSH romén: 5;
1.1.8. numdr de campanii de promovare a dondrii CSH si activitii IEC, derulate la
nivel national: 4;
1.1.9. numdr de cursuri de instruire organizate: 2;
1.1.10. numar de donatori CSH inscrisi si confirmati de RNDVCSH: 15.000;
1.1.11. numar de donatori CSH testati HLA la rezolutie inaltd in laboratoare
internationale acreditate: 20.000.

1.2. Indicatori fizici pentru centrele donatorilor de CSH:
1.2.1. numir de donatori CSH recrutati si inscrigi: 15.000;
1.2.2. numir de donatori CSH in eviden{i pentru care se solicitd probd de singe
pentru testare de verificare: 18;
1.2.3. numir de donatori CSH selectati pentru donare, consiliati si evaluati medical:
14;
1.2.4. numir de evenimente de promovare a donirii CSH: 216.

1.3. Indicatori fizici pentru laboratoare testare:
1.3.1. numar donatori de CSH testati la inscriere pentru grup sanguin, CMV si MTS:
3.750;
1.3.2. numar donatori de CSH (care sunt si donatori de snge) testafi la inscriere
pentru CMV: 11.250;
1.3.3. numar donatori CSH testaii predonare pentru grup sanguin AOB si Rh, CMV
si MTS: 14;
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1.3.4. numir de donatori CSH testati HLA la inscrierea in RNDVCSH: 15.000;
1.3.5. numar de donatori CSH testaji HLA extins: 220;
1.3.6. numir de donatori CSH si pacienti testati HLA pentru validare: 116;
4. Indicatori fizici pentru centre de prelevare:
1.4.1.numir rapoarte de evaluare medicald predonare a donatorilor CSH roméni: 14;
1.4.2. numdir rapoarte de monitorizare periodicd postdonare a donatorilor CSH
neinruditi: 23;
1.4.3. numar planuri de prelevare CSH de la dopatori CSH neinruditi pentru pacienti
roméni 14.
1.5. Indicatori fizici pentru centre de transplant de CSH;
1.5.1. numir evaluiri compatibilitate pacient/donator de CSH neinrudit: 249;
1.5.2. numar planuri de transplant de CSH de la donator CSH neinrudit: 83;
1.5.3. numar planuri pentru procedura DLI de la donator CSH neinrudit; 12;
1.5.4. numir rapoarte de monitorizare periodicd post-transplant a pacientilor cu
allotransplant de la donator CSH neinrudit: 200.
2. Indicatori de eficienta:
2.1. Indicatori de eficientd pentru RNDVCSH:
2.1.1. cost mediu estimat/testare extinsi donatori strdini: 4.100 lei;
2.1.2. cost mediu estimat/proba singe pentru testare de validare donatori straini:
3.375 lei;
2.1.3. cost mediu estimat/probi sange pentru testare de validare donatori roméni: 300
lei;
2.1.4. cost mediu estimat/grefd CSH de la donatori striini; 105.000 lei;
2.1.5. cost mediu estimat/transport si cazare donator romén de CSH: 2.000 lei;
2.1.6. cost mediu estimat/furnizare DLI de la donator CSH strain: 55.000 le;
2.1.7. cost mediu estimat/transport i cazare donator romén pentru DLI: 2.000 lei;
2.1.8. cost mediu estimat/eveniment/activitate IEC de promovare a dondrii CSH,
derulate la nivel nagional: 35.000 lei;
2.1.9. cost mediu estimat/curs de instruire: 5.000 lei;
2.1.10. cost mediu estimat/confirmare a calititii donator CSH inscris in RNDVCSH:
14 lei;
2.1.11. cost mediu estimat/donator de CSH testat HLA la rezolutie inaltd in
laboratoare internationale acreditate: 240 lei.
2.2. Indicatori de eficient pentru centre ale donatorilor de CSH:
2.2.1. cost mediu estimat/donator CSH recrutat gi inscris: 75 lei;
2.2.2. cost mediu estimat/recoltare prob4 de singe peniru testare de validare: 100 lei;
2.2.3. cost mediu estimat/consiliere si evaluare medicald donator CSH selectat pentru
donare: 100 lei;
2.2.4. cost mediu estimat/eveniment de promovare a dondrii de CSH: 300 lei.
2.3. Indicatori de eficientd pentru laboratoare testare:
2.3.1. cost mediu estimat/testare donator de CSH la inscriere pentru grup sanguin,
CMYV si MTS: 150 lei;
2.3.2. cost mediu estimat/testare donator de CSH (donator de sdnge) pentru CMV: 30
lei;
2.3.3. cost mediu estimat/testare donator de CSH predonare pentru grup sanguin,
CMYV si MTS: 2.000 lei;
2 3.4. cost mediu estimat/donator de CSH testare HLA la inscriere: 1.650 lei;
2.3.5. cost mediu estimat/donator de CSH testare HLA extinsa: 6.825 lei;
2.3.6. cost mediu estimat/donator de CSH testare HLA de verificare: 13.650 lei.
2.4. Indicatori de eficientd pentru centre de prelevare de CSH:
2.4.1. cost mediu estimat/rapoart evaluare medicala predonare a donatorului de CSH:
300 lei;
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742, cost mediu estimat/rapoart monitorizare periodicd postdonare a donatorului
ACSH: 200 lei;
: 2/A3. cost mediu estimat/plan prelevare CSH de la donator CSH pentru pacient
N sanariiAFoman: 500 lei.
"2.5. Indicatori de eficients pentru centre de transplant de CSH:
2.5.1. cost mediu estimat/raport evaluare compatibilitate donator-pacient: 300 lei.
2.5.2. cost mediu estimat/plan transplant CSH de la donator CSH neinrudit: 500 lei;
2.5.3. cost mediu estimat/plan procedura DLI de la donator CSH nefnrudit: 500 lei;
2.5.4. cost mediu estimat/raport monitorizare periodica post-transplant a pacienului
cu allotransplant de la donator CSH neinrudit: 200 lei.
3. Indicatori de rezultat
3.1. Indicatori de rezultat pentru RNDVCSH:
3.1.1. numar de potentiali donatori de CSH inscrisi RNDVCSH: 50.000 persoanc;
3.1.2. procentul donatorilor de CSH inscrisi in RNDVCSH si confirmati in scris din
totalul donatorilor de CSH inscrisi in RNDVCSH: 90%;
3.1.3.numir de pacienti pentru care se cauti donator de CSH compatibil in registrul
local: 115 pacienti;
3.1.4. numar de pacienti pentru care se cautd donator de CSH compatibil In registre
internationale: 106 pacienti;
3.1.5. numdar de persoane informate in cadrul evenimentelor de promovare a dondrii
de CSH: 30.000 persoane;
3.1.6. procentul donatorilor de CSH testati HLA din total donatori inscrisi in
RNDVCSH: 85%.
3.2. Indicatori de rezultat pentru centrele donatorilor de CSH:
3.2.1 procentul donatorilor de CSH din total donatori de sénge: 75%;
3.3. Indicatori de rezultat pentru laboratoare testare:
3.3.1. procentul donatorilor de CSH testati HLA extins din totalul donatorilor de CSH
testati HLA la inscrierea in RNDVCSH: 20%;
3.4. Indicatori de rezultat pentru centrele de prelevare de CSH:
3.4.1. numir de grefe CSH prelevate de la donatori CSH din RNDVCSH: 9;
3.4.2. numar de DLI prelevate de la donatori CSH din RNDVCSH: 5;
3.4.3. numar de donatori de CSH monitorizafi postdonare.
3.5. Indicatori de rezultat pentru centrele de transplant de CSH:
3.5.1. procentul paciengilor care au indicatie de transplant de CSH de la donator
netnrudit pentru care s-a identificat donator compatibil de CSH: 70%;
3.5.2. procentul pacientilor transplantati din total pacienti pentru care s-au identificat
donatori neinruditi de CSH compatibili: 90%;
3.5.3. numar de transplanturi de la donator de CSH neinrudit: 83;
3.5.4. numar de proceduri DLI de la donator de CSH neinrudit: 14;
3.5.5. numir de pacienti monitorizati posttranspiant de la donator de CSH neinrudit:
160.

E. Natura cheltuielilor eligibile:

1. RNDVCSH
1.1. cheltuieli de deplasare, cazare si diurnd pentru personalul propriu in vederea
organizirii actiunilor de coordonare, precum i pentru organizarea instruirilor periodice ale
personalului medical din unitatile sanitare desemnate sa organizeze activitati coordonate de
RNDVCSH;
1.2. cheltuieli cu recoltarea si transportul intern i international al probelor de sange, al
grefelor de CSH si produselor celulare aditionale (DLI);
1.3. cheltuieli legate de cautarea de donatori compatibili in registrul national si in registre
internationale (post, telecomunicatii, internet)
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