Proiecte monitorizate:

1) TRATAMENT SUB DIRECTA OBSERVATIE PENTRU PACIENTII TB DIN ROMANIA — M112S3
(UNOPA)

Data: 23-24 septembrie 2016

Locatii: Predeal

Obiectivele vizitei:
e Monitorizarea progresului activitatilor implementate in cadrul proiectului.

Metode: participare discutii cu membrii echipei multidisciplinare; discutii individuale cu voluntarii
DOT (asistenti medicali din dispensare) implicati in implementarea proiectului M112S3 si medicii
coordonatori ai acestora.

CONCLUZII

Ref. Status implementare proiect

Participantii au recunoscut c¢a de cand a Inceput implementarea proiectului au reusit sa descopere o
noua fatd a acestei boli. Pacientii, chiar daca nu au nevoie de tichetele sociale vin pentru a acestea ele
fiind o forma de atentie pe care o primesc. Cuiva 1i pasa. Totodata, acest proiect a ajutat si personalul
din dispensare, motivandu-i si conectandu-i mai mult cu pacientii.

Daca in primele luni ale proiectului pacientii nu intelegeau prea bine despre ce este vorba acum se
anunta ntre ei §1 vin singuri sa ceard sa intre in proiect. A existat un pacient din Satu Mare care si-a
luat mutatie pentru Baia mare astfel incat sd poata intra in proiect.

In continuare, voluntarii DOT din dispensare mentioneaza situatia intarzierii tichetelor de la CPSS care
genereazd confuzii intre pacienti.

Medicii coordonatori sunt de parere ca aceste interventii ar trebui sd continue si chiar sd se extinda la
nivelul tututror judetelor insa nu cred cd EMD vor putea fi preluate de catre spitale daca nu se gasesc si
resurse financiare suplimentare pentru a acoperi salariile acestora.

Standardele ANMCS nu prevad cotatii la nivelul managementului spitalelor pentru acest gen de
angajati/servicii oferite. Este punctata doar prezenta psihologului care face evaluarile personalului
angajat in spital.

In ceea ce priveste DOT-ul se simte efortul si aparitia AMC/MS in reteaua TBC. Cu toate acestea sunt
n continuare 30-40% dintre pacienti care sunt vazuti o singura data pe luna.

La nivelul judetului Constanta pacientii din urban primesc DOT 100% 1ar ce1 din rural 80%.

La Arges sunt 180 de pacienti inrolati in cadrul proiectului. Sunt 28 de medici la nivel de judet si
aproximativ 600 de pacienti pe an. In aceste conditii, pentru plata salariilor tuturor anagajatilor se
apeleaza la internari succesive (inclusiv de 6 luni pana la finalizarea tratamentului).

Voluntarii DOT din dispensare cunosc situatia pacientilor care primes DOT prin intermediul
voluntarilor DOT ai CPSS deoarece tratamentul pacientilor, fisele TSS si tichetele ajung la acestia prin
intermediul masinilor PNSPCT. Exista si situatii in care tratamentul ajunge la acesti voluntari prin
intermediul pacientilor.



RAPORTUL VIZITEI DE MONITORIZARE & EVALUARE

Au existat cateva discutii cu privire la posibilitatea accesarii fondurilor POCU si Norvegiene din
urmatoarea perioada programatica. Institutul Marius Nasta vrea sa aplice in calitate de aplicant si este
in cautare de parteneri (ONG-uri cu care au mai lucrat).

Exista probleme cu achizitia de medicamente. Au fost organizate doua strigari de preturi iar la cea de-a
doua au fost mai putine oferte. Astfel nu exista nicio ofertad pentru streptomicina.

Mediile de cultura vor trece, conform ultimei Hotérari de Ministru, la procedura de achiztie
centralizatd. Pana cand se vor putea face achizitii pentru reactivii si mediile de cultura pentru
echipamentele de testare rapida, se vor folosi cele achizitionate din fondurile externe. In acest sens, s-a
precizat ca exista fonduri necheltuite pe proiectele finantate din FG, fonduri care vor folosite tocmai
pentru a ajunge la un procent de 10-20% de testari rapide/an din totalul testelor facute.
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