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CNCTB/SIDA

al Consiliului national de coordonare al programelor nationale de profilz
al infectiei HIV/SIDA, infectiilor cu transmitere sexuala si de control al tuberculozei

' Membrii CNCTB/SIDA s-au
- f convocat in prlma sedinta
de Iucru in acest an

La 16 martle 2006, in sala de conferinte a
Mm|sterulu|‘Sanata;u si Protectiei Sociale, a avut loc
§edmta Consnhulul national de coordonare TB/SIDA
) (CNC), care a mclus la ordinea zilei chestiuni, ce tinde:
prezentarea §|aprobarea planurilorprivindextinderea
a‘tcesului unlversal la tratament, prevenire, ingrijire
si. s,.upont “in domeniul HIV/SIDA; implementarea
curriculeir ,,Deprmderl de v:a;é" actualitati si solutii;
progresul |mplementar|| campamel,,Aten;le la detalii.
Stilat, modern si protejat’; prezentarea activitatilor
grupurilor tehnicededucruale Consﬂlulm national de
coordonare TB/SIDA pentru anul 200‘6 etc.

Mai multe detalii despre sedinta Consiliului national
de coordonare cititi in paginile 8-11 ale Buletinului
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SEDINTA CONSULTATIVA PRIVIND
UN NOU PROGRAM DE CONTROL DEFINITIVAREA PLANULUI DE
S| PROFILAXIE A TUBERCULOZEI ACTIUNI PENTRU EXTINDEREA
La 27 ianuarie 2006, in ,Monitorul Oficial” al Re- ACCESULUI UNIVERSAL LA
publicii Moldova a fost publicata Hotdrdrea Gu- TR AT A MENT, PREVENIRE, iN GRI ."RE

vernului nr. 1409 din 30 decembrie 2005 ,,Cu privi-

re la aprobarea Programului national de control si Sl SUPORT iN DOMENIUL HIV/SIDA

profilaxie a tuberculozei pentru anii 2006-2010".
Noul Program a fost elaborat in baza analizei situatiei
ep'denl“cle et;"-"terl‘te' a realizarii Eg’gg?”g;gg‘ national de Consultantiinationali si reprezentantii grupurilor tehnice de lucru,
controlal tuberculozei pentru anil 2001- sprecumsia ce activeaza in cadrul Consiliului national de coordonare (CNC) TB/
recomandadrilor donatorilor si expertilor organizatiilor in- SIDA intrunit pe 20-21i . t la Vadul lui Voda int
ternationale specializate in domeniu. A s-au intrunit pe 20-2 1 lanuarie curent la Vadul [ur Voda intr-o
La elaborarea Programului si-a adus contributia echi- sedintad consultativa privind extinderea accesului universal la pre-

pa nationala de experti, creata de Ministerul Sanatatii si venirea, tratamentul, ingrijirea si suportul in domeniul HIV/SIDA.

Protectiei Sociale, cu participarea reprezentantilor minis- Sedinta a fost organizata de secretariatul CNC cu suportul UNAIDS Moldova,
terelor si organizatiilor neguvernamentale interesate din care in baza angajamentelor Summitului Mondial (septembrie 2005) a initiat
Republica Moldova. un proces national pentru identificarea obstacolelor si oportunitatilor exis-
Programul national de control si profilaxie a tuberculo- tente in realizarea obiectivelor de acces universal pentru toti cei care au ne-
zei pentru anii 2006-2010 contine 12 strategii, ce prevad voie de el pana in 2010, implicit pentru realizarea Obiectivelor de Dezvoltare
activitati concrete pentru stabilizarea situatiei epidemice ale Mileniului, ce prevede stoparea raspandirii infectiei HIV/SIDA si inceperea
a tuberculozei in tara pe parcursul urmatorilor cinci ani, procesului de reducere a epidemiei catre anul 2015.
cu ameliorarea sanatatii populatiei potrivit Obiectivelor Initiativa nationala de extindere a accesului universal la prevenirea si trata-
de Dezvoltare ale Mileniului, Strategiei de Crestere Eco- mentul HIV/SIDA tine de angajamentul Guvernului Republicii Moldova faté
nomica si Reducere a Saraciei etc. de,Declaratia de Angajament’, semnati la sesiunea speciala a ONU in proble-
Elaborarea Programului a fost sustinuta tehnic si finan- mele HIV/SIDA in 2001. Initiativa presupune planificarea activitétilor pentru
ciar de Programul TB/SIDA, finantat de catre Fondul Glo- urmatorii cinci ani, in conformitate cu stipularile Programului national de con-
bal de combatere a SIDA, Tuberculozei si Malariei, Banca trol si profilaxie a HIV/SIDA/ITS si a Programului national de control si profila-
Mondiala in Republica Moldova si Fundatia ,Caritas Lu- xie a tuberculozei pentru 2006-2010, in acest scop fiind elaborate proiectele

xembourg”. planurilor de activitate pentru aceasta perioada.

Consultatiile nationale privind extinderea accesului universal se desfasoara
in toate cele 191 de state, care au semnat Declaratia de Angajament UNGASS,
scopul acestor consultatii fiind consolidarea consensului in vederea extinderii
nationale a accesului universal la prevenirea, tratamentul, ingrijirea si supor-

DU A5 Ll A e A LIS Ces cniversal 5 face In bara cnor formate spociale, ce afers posbiliaes e
ANTIRETROVIRALE A FOST a afla care este situatia in domeniul HIV/SIDA la moment, ce obstacole critice

COMPLETAT se intalnesc la nivel de fiecare tara separat si la nivel global, ce rezultate sunt
asteptate si ce strategii eficiente urmeaza a fi elaborate in viitorul apropiat.
) ) . . In cadrul sedintei consultative, expertii moldoveni au lucrat la pregitirea
Pe 3 ianuarie 2006, in Republica Moldova a fost proiectului de plan national, ce urmeaza a fi examinat si aprobat in cadrul
adus un lot de medicamente antiretrovirale pen- sedintei Consiliului national de coordonare catre mijlocul lunii martie 2006.
tru continuarea tratamentului persoanelor infec- Urmatoarea etapa a procesului consultativ prevede expedierea rapoarte-
tate cu HIV si bolnave de SIDA. lor nationale consultantilor regionali si subregionali, care vor face o analiza a
obstacolelor comune si vor formula recomandari pentru depasirea acestora.
Rapoartele regionale vor fi compilate ulterior intr-un ghid global, ce va fi pre-
zentat in cadrul sesiunii speciale a Asambleei Generale ONU pe HIV/SIDA, pla-
nificatd pentru 31 mai-2 iunie 2006 la New York, SUA.

Medicamentele au fost procurate din grantul IDA (Ban-
ca Mondiald) si au fost livrate conform planului de lucru
privind asigurarea neintrerupta a pacientilor, care au ini-
tiat cursul antiretroviral, si in corespundere cu necesitatile
Dispensarului Dermatovenerologic Republican, unde, de
regula, persoanelor infectate cu HIV si bolnave de SIDA le
este administrat tratamentul.

,La etapa actuala nici un pacient aflat in terapia antire-
trovirala nu a intrerupt tratamentul, iar lotul de medica-
mente receptionat va asigura necesitatile tuturor persoa-
nelor care sunt actualmente in aceasta terapie, precum
si a celor care vor fi gata s-o accepte pe parcursul anului
2006'- a informat Ludmila Cazacu, medic sef-adjunct al
Dispensarului.

Tratamentul antiretroviral in Republica Moldova este
gratuit gratie granturilor Bancii Mondiale si Fondului Glo-
bal de combatere a SIDA, Tuberculozei si Malariei, care
ofera suport considerabil in implementarea si realizarea
Programelor nationale de profilaxie si control al infectiei
HIV/SIDA si infectiilor cu transmitere sexuald.



SOCIETATEA CIVILA S-A
PRONUNTAT PE MARGINEA
PROIECTULUI DE LEGE AL
REPUBLICII MOLDOVA CU
PRIVIRE LA PROFILAXIA
INFECTIEI HIV/SIDA

Pdna la 12 ianuarie 2006, ONG-urile active din domeniul
HIV/SIDA/ITS, tuberculozei si narcomaniei au avut posibi-
litatea sa se expuna vizavi de Proiectul de Lege cu privire
la profilaxia infectiei HIV/SIDA, elaborat incd in vara anului
trecut de un grup de experti din cadrul Ministerului Sanatd-
tii si Protectiei Sociale, Ministerului Justitiei, UNAIDS, Cen-
trului National Stiintifico-Practic de Medicind Preventiva,
Centrului SIDA si Universitdtii de Stat din Moldova. Decizia
respectiva a fost luatd in cadrul Atelierului nr.2 de Monito-
rizare a Rezolutiei Forumului I National al ONG-urilor din
Republica Moldova ce activeaza in domeniul HIV/SIDA si
tuberculozei, care si-a propus sa implice reprezentantii so-
cietatii civile in procesul de elaborare a actelor normative
din domeniu.

Potrivit dlui Stefan Gheorghitd, directorul Centrului SIDA, actualul
Proiect de Lege a fost conceput si elaborat din necesitatea ajustarii
cadrului legislativ si juridic al tarii privind infectia HIV/SIDA la cerin-
tele normativelor si recomandarilor internationale (Rezolutia Uniu-
nii Interparlamentare de la Windhoek si a celei de la Manila, concep-
tul legii-model al CSI), precum si din considerentul ca vechiul cadru
legal nu mai este un instrument eficient in realizarea activitatilor de
prevenire a infectiei HIV/SIDA.

Din momentul adoptarii de catre Parlamentul Republicii Moldova
a Legii,Cu privire la profilaxia maladiei SIDA” au trecut mai bine de
12 ani (25 mai 1993), timp in care in republicd au survenit nume-

roase schimbdri in tendintele epidemice ale infectiei HIV/SIDA. In-
fectia HIV/SIDA a devenit o problema prioritara de sanatate publica.
Procesul epidemic al infectiei a cuprins toate teritoriile administra-
tive, rdspandindu-se, atat in grupul cu risc sporit de infectare, cat si
in populatia generala. Realitatea ultimilor ani ne demonstreaza ca
existd deja si o crestere a proportiei persoanelor infectate pe cale
heterosexuala, a crescut numarul femeilor infectate cu HIV, inclusiv
al femeilor gravide HIV pozitive si al copiilor infectati cu HIV, nascuti
de mame seropozitive. In acelasi timp, a sporit potentialul in efec-
tuarea activitatilor de prevenire a infectiei, s-a largit accesul popu-
latiei la consiliere si testare. Persoanele infectate cu HIV si bolnave
de SIDA beneficiaza de tratament antiretroviral specific si tratament
al maladiilor oportuniste gratuit. S-a acumulat experienta nationa-
Ia si internationala in profilaxia infectiei, elaborarea, adoptarea si
aplicarea actelor legislative. In plus, Legea care inci este in vigoare
contine unele elemente ce lezeazd anumite drepturi fundamentale
ale omului.

Noul Proiect de Lege vine sa extindd sfera de aplicare a legii in
realizarea Obiectivului 6 de Dezvoltare a Mileniului (Combaterea
HIV/SIDA, tuberculozei si malariei), perfectionarea cadrului legisla-
tiv si normativ, ce reglementeaza relatiile dintre toti participantii
implicati in dezvoltarea sistemului de sanatate, definind drepturile
si obligatiile acestora (SCERS) s.a.

Proiectul Legii contine 9 capitole structurate in 37 de articole, ce
se referd la: cadrul masurilor de profilaxie, activitatile de preventie
in cadrul grupurilor vulnerabile, consilierea si testarea benevolg,
asistenta si tratamentul, interzicerea discriminarii, asistenta juridica
si responsabilitatea persoanelor cu statut HIV pozitiv, prevenirea in-
fectarii nozocomiale cu virusul HIV etc.

Prima discutie publica a sus-numitului Proiect de Lege a avutlocla
28 decembrie 2005 in cadrul Atelierului nr.2 de Monitorizare a Rezo-
lutiei Forumului | National al ONG-urilor din Republica Moldova ce
activeaza in domeniul HIV/SIDA si tuberculozei.

Atelierul a fost organizat de catre Centrul de Resurse,Tineri si Libe-
ri” si Reteaua SIDA, cu sustinerea Ministerului Sanatatii si Protectiei
Sociale si suportul financiar al UNAIDS Moldova, Consiliului de Parti-
cipare SCERS si sectiei DFID a Ambasadei Britanice la Chisindu.

La Atelier au participat reprezentanti ai Comisiei Parlamentare, Mi-
nisterului Sanatatii si Protectiei Sociale, Centrului SIDA, organizatii-
lor neguvernamentale, organizatiilor internationale si finantatoare,
in total - 56 de persoane.

LA MOSCOVA A AVUT LOC O REUNIUNE
A REPREZENTANTILOR CSI PRIVIND
EXTINDEREA ACCESULUI UNIVERSAL

In perioada 1-2 martie 2006, la Moscova, a avut loc o reuniune a
reprezentantilor Comunitatii Statelor Independente (CSI) privind
asigurarea accesului universal la profilaxia, tratamentul, ingrijirea si
suportul in domeniul HIV/SIDA.

Scopul reuniunii a fost de a evidentia principalele succese, dificul-
tati si metode de depdsire a acestora, identificate in baza rezultate-
lor sedintelor consultative nationale si de a elabora noi recomandari
cu referinta la realizarea extinderii accesului universal in combate-
rea epidemiei HIV/SIDA.

Participantii la reuniune au prezentat o analizd a situatiei existente
in fiecare tara, fiind antrenati in discutii cu privire la: 1.) durabilitatea
si stabilitatea finantarii pentru sustinerea masurilor de combatere a
infectiei HIV; 2.) resursele umane si factorii, care impiedica dezvol-
tarea serviciilor medicale si sociale; 3.) accesul la medicamentele si
mijloacele de diagnosticare; 4.) drepturile omului si accesul la profi-
laxia, tratamentul, ingrijirea si sustinerea in domeniul HIV/SIDA.

In finalul reuniunii participantii au aprobat o rezolutie in susti-
nerea si continuarea Programelor Nationale, ce includ activitati in
domeniul HIV/SIDA, textul final al acesteia urmand a fi prezentat
tuturor donatorilor si participantilor la intrunirea tarilor din “Grupul
celor 8” (G8) din iulie 2006.

Evenimentul a fost organizat de UNAIDS si Ministerul Ocrotirii Sa-
natatii si Dezvoltdrii Sociale din Federatia Rusa.

La reuniunea de la Moscova au participat delegatii din Ucraina,
Belarus, Kazahstan, Armenia, Tadgikistan, Kirghizstan, Azerbaidjan,
Uzbekistan, Federatia Rusa, Moldova.

Delegatia Republicii Moldova a fost prezentatd de: Oleg Barba
(Consiliul national de coordonare TB/SIDA), Stefan Gheorghita
(CNSPMP, Centrul SIDA), Viorel Calistru (Dispensarul Dermatovene-
rologic Republican) si Igor Chilicevschi (ONG,Credinta”).




REPUBLICA MOLDOVA A
PARTICIPAT LA FORUMUL
SOCIETATII CIVILE

Forumul a fost organizat de Comisia Europeand si a fost consacrat
integral problemelor ce tin de incdlcarea drepturilor omului si in-
fectia HIV in Europa.

Forumul din acest an s-a impus prin participarea reprezentan-
tilor diferitor structuri juridice, fapt ce a permis sa fie atrasa o mai
mare atentie frecventei si severitatii incalcarilor drepturilor omului,
in special, a persoanelor infectate
sau afectate de HIV/SIDA din ma-
joritatea tarilor europene.

In urma evenimentului din ianu-
arie 2006, a fost realizat un raport
al Forumului Societatii Civile, ce a
fost adresat structurilor deciziona-
le competente ale Comisiei Euro-
pene.

In scopul identificarii celor mai
raspandite forme de incdlcare a
drepturilor omului, legate de in-
fectia HIV, organizatorii au elabo-
rat un chestionar special, ce a fost
trimis uniunilor de ONG-uri care
activeaza in domeniul HIV/SIDA in
diferite tari din Europa.

Chestionarul este doar un instrument din multitudinea de metode
folosite pentru identificarea si evaluarea generala a problemei, pre-
cum si pregatirea unei strategii de abordare a acesteia.

Pentru a se pronunta pe marginea chestionarului respectiv, Fun-
datia Soros-Moldova, facilitatorul ONG-urilor care activeaza in do-
meniul “Reducerea riscurilor si profilaxia infectiei HIV/SIDA in Mol-
dova’, a adunat intr-o reuniune reprezentanti ai organizatiilor active
in domeniul HIV/SIDA, inclusiv reprezentanti ai ONG-urilor ce includ
persoane seropozitive.

Chestionarul a cuprins 9 domenii tematice: prevenirea / consilierea
si testarea / viata cu HIV / femeile / bérbatii care intretin relatii cu alti
barbati / migrantii / detinutii penitenciarelor / lucratorii sexului co-
mercial / utilizatorii de droguri - si infectia HIV. In baza unui barem
standard de evaluare a raspunsurilor, reprezentantii societatii civile
si ai structurilor guvernamentale au determinat gradul de severitate
si frecventa incalcarilor in domeniul HIV/SIDA in Moldova. in cadrul
comentariilor aferente chestionarului au fost facute, de asemenea,
referiri la actele normative in vigoare.

Potrivit organizatorilor Forumului, chestionarele date vor servi
ca material documentar pentru realizarea unui studiu al celor mai
uzuale, frecvente si tipice cazuri de incdlcare a drepturilor omului in
cazul infectiei HIV/SIDA in Europa.
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Forumul Societatii Civile este format din circa 30 de organizatii din
intreaga Europa si reprezinta un organ consultativ pentru Comitetul
de analiza pe HIV/SIDA a Comisiei Europene (European Think Tank
on HIV/AIDS).

| Forum International al Societatii Civile a fost convocat in septem-
brie 2005 de catre Comisia Europeand pentru Sanatate si Consiliul
General pentru protectia consumatorului cu suportul organizatiei
+Actiunea SIDA in Europa” (AIDS Action Europe) si grupului pentru
tratamentul SIDA in Europa (European AIDS Treatment Group).

La lucrarile | Forum al Societdtii Civile, participantii au examinat
proiectul planului de activitati pentru anii 2006-2009, propus de Co-

An perioada 31 ianuarie - 1 februarie 2006,
la Brussels (Belgia) a avut loc al Il Forum In-
ternational al Societatii Civile.

Forumul Societatii Civile a fost constituit
de catre Comisia Europeana cu scopul de a
facilita participarea organizatiilor neguver-
namentale, inclusiv persoanele care trdiesc
cu HIV/SIDA, la elaborarea si implementarea
politicilor in domeniul HIV/SIDA.

misia Europeana pentru combaterea HIV/SIDA in Europa.

Cel de-al Il Forum al Societatii Civile a avut loc in februarie 2006 la
Brussels (Belgia) si s-a axat pe identificarea celor mai grave incalca-
ri ale dreptului omului (si severitatea acestora) in relatie cu infectia
HIV in Europa.

Solicitat sa se expuna pe marginea evenimentului respectiv, Vitalie
Slobozian, coordonatorul Programului de reducere a noxelor de la
Fundatia Soros-Moldova, a relatat cd pentru identificarea si evalua-
rea incalcarilor drepturilor omului in HIV/SIDA, organizatiile partici-
pante la forum au fost rugate sa completeze cate un chestionar. Din
partea Republicii Moldova chestionarul a fost completat de repre-
zentantii mai multor organizatii neguvernamentale active in dome-
niul HIV/SIDA si reprezentanti ai sectorului de stat, care, pe data de
11 ianuarie 2006, s-au adunat la
sediul Fundatiei Soros-Moldova
intr-o sedinta speciala.

Chestionarele aufost colectate
si analizate de cdtre organizato-
rii forumului. Astfel, conform re-
zultatelor evidentiate, Republi-
ca Moldova se afla printre tarile
cu un grad mediu de incalcari
ale drepturilor omului privind
infectia HIV, acestea fiind relata-
te, in special, de catre reprezen-
tantii persoanelor cu HIV/SIDA,
comunitatii persoanelor gay,
bisexualilor si transsexualilor,
lucratoarelor sexului comercial.

Este de mentionat ca cele mai multe exemple de incalcari con-
tinua sa existe la nivel de discutii si nu cazuri oficial inregistrate.
Comparativ cu alte tari, in Republica Moldova este limitat accesul la
tratamentul de substitutie pentru utilizatorii de droguri, societatea
are o atitudine mai putin tolerantd fatd de persoanele seropozitive.
De asemenea, in Moldova nu exista o organizatie, care s-ar ocupa,
in special, de drepturile persoanelor infectate sau afectate de HIV/
SIDA. Cu toate acestea putem enumera 3 organizatii (Liga pentru
Apararea Drepturilor Omului din Moldova, Societatea Internationa-
Ia pentru Drepturile Omului, Centrul pentru Drepturile Omului), care
receptioneaza si examineaza tot felul de petitii/plangeri din partea
cetatenilor Republicii Moldova, inclusiv din partea persoanelor in-
fectate cu HIV si bolnave de SIDA,- a mai addugat V. Slobozian.

In scopul fortificarii securitatii personale si protectiei drepturilor
omului in Uniunea Europeana si tarile din vecinatate*, Forumul So-
cietatii Civile din acest an a propus crearea unui grup de lucru pen-
tru drepturile omului si HIV/SIDA. Recomandarile Forumului au fost
prezentate in cadrul sedintei Comitetului de analiza pe HIV/SIDA al
Comisiei Europene (1-2 februarie curent).

Urmatorul Forum al Societatii Civile este preconizat pentru octom-
brie-noiembrie 2006.

* Tarile din vecindtate sunt considerate: Federatia Rusd, Algeria, Armenia, Azerbaidjan, Belarus, Egipt, Georgia, Israel, lordan, Liban, Libia, Moldova,

Maroc, Palestina, Siria, Tunisia si Ucraina.
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SEDINTA C(V)NSULTATIVZ-'\
REGIONALA LA CHISINAU

Sedinta a fost organizatd de Asociatia organizatiilor ce reprezinta
persoanele seropozitive din regiunea Europei de Est si Asia Centrala,
cu sustinerea Retelei ucrainene a persoanelor infectate cu HIV si a
Secretariatului UNAIDS (Geneva).

In deschiderea sedintei, dl Oleg Barba, secretarul Consiliului na-
tional de coordonare TB/SIDA (Moldova) a salutat participantii, rele-
vand ca evenimentul in cauzd reprezintd o oportunitate de aface un
schimb util de informatii si experienta pozitiva, care poate fi impar-
tasita colegilor din regiune, pentru a gasi noi solutii in combaterea
HIV/SIDA.

Pornind de la ideea“tripartita” de combatere a epidemiei HIV/SIDA

(un singur mecanism national de coordonare, un singur program
national in domeniul HIV/SIDA si un singur sistem de monitorizare
si evaluare), organizatorii si-au propus ca prin intermediul sedintei
regionale, reprezentantii grupurilor vulnerabile, inclusiv persoane-
le infectate cu HIV si bolnave de SIDA, sa fie implicate mai activ in
elaborarea, coordonarea si realizarea “celor trei principii fundamen-
tale”

Participantii au prezentat experienta tarii proprii, identificand pro-
blemele comune si practicile bune, care pot fi preluate si promovate
la nivel de comunitate si fiecare tara in parte. Materialele pregdtite
in cadrul sedintei au fost compilate intr-un ghid de recomandari
practice, care a fost distribuit participantilor pentru a se calauzi in
activitatea lor de mai departe.

De mentionat ca sedinta consultativa din 6-8 februarie curent a
intrunit circa 30 de activisti, reprezentanti ai grupurilor vulnerabile
si persoane seropozitive din 14 tdri din regiunea Europei de Est si
Asia Centrala.

in perioada 6-8 februarie curent, la Chisinau, s-a desfasurat sedinta consultativa regionala “Rolul

persoanelor care traiesc cu HIV si a altor grupuri vulnerabile in realizarea principiului tripartit de
actiuni in domeniul HIV/SIDA la nivel national in regiunea Europei de Est si Asia Centrala”.

Dupa cateva zile de acti-
vitate intensd, consider ca
scopul reuniunii noastre a
fost atins. Reprezentantii
comunitatilor prezente au
inteles cum pot sa foloseas-
ca cele trei elemente-cheie
pentru ca beneficiul persoa-
nelor seropozitive si a celor
din grupurile vulnerabile sa
fie maximal (imbundtatirea
accesului la profilaxia HIV/
SIDA, acceptarea tratamen-
tului antiretroviral etc.).

Faptul ca acest eveniment
a fost organizat la Chisindu
nu este intamplator. Republica Moldova are o imagine pozitiva in
edificarea “principiului tripartit”. De reguld, intalnim situatia, cand
intr-o tara exista un element sau doua din acestea. Un exemplu bun
este si Ucraina, care poate fi adusa drept model la nivel global.

Roman GAILEVICH
consultant regional la
Secretariatul ONU pe
problemele HIV/SIDA, Geneva

Nadejda Fedoseeva, presedintele Retelei nationale de redu-
cere a noxelor si directorul Forumului national al organizatiilor
care activeaza in domeniul HIV/SIDA, Rusia

Fiind prezentd la aceasta intrunire, am observat cd in majoritatea
tarilor se fac eforturi pentru a activa dupa principiul ,tripartit’, lu-
cru, care, deocamdata, cu greu ar fi posibil de realizat in Rusia. Chiar
daca avem un Comitet national de coordonare creat de Fondul Glo-
bal, functionalitatea lui e mai mult teoretica pentru ca nimeni nu
cunoaste cine a propus candidaturile pentru acest comitet si care ar
fi activitatea lui de facto.

Cat priveste Moldova - cunosc despre mai multe initiative bune, in
special, in domeniul reducerii noxelor. Spre exemplu, acum doi ani
ne-a fost prezentatd experienta ce tine de reducerea noxelor in pe-
nitenciare. Este surprinzator ca aceasta initiativa a venit din partea
serviciului medical al Departamentului Institutii Penitenciare, ceea
ce noud deocamdata nu ne reuseste. Chiar daca exista o colaborare
intre managerii proiectelor de reducere a noxelor si Directia servi-
ciilor federale de executare a pedepsei, chiar daca au fost timpuri
cand strategia de reducere a noxelor era gata sd fieimplementata in
practica, au fost destui oponenti, care au impiedicat acest lucru.

Discutand cu alti colegi, suntem de-acord ca Moldova a facut un
pas inainte printre tarile CSI. Rusia ramane mult in urma Ucrainei,
Moldovei, Kazahstanului in combaterea HIV/SIDA.

Am tinut mult ca la acest
eveniment sd participe atat
reprezentantii societatii civi-
le, cat si cei ai structurilor de
stat, in special, reprezentan-
tii Consiliilor nationale de
coordonare, asa cum pro-
blemele legate de HIV/SIDA
nu pot fi abordate fard o co-
laborare reciproca.

Am muncit mult si, in
concluzie, cred ca am reusit
sd ne cunoastem mai bine
posibilitatile si necesitatile
pentru a avea o activitate
eficienta. Personal am aflat
despre mai multe practici
bune in domeniu (Moldova,
Letonia, Armenia, Azerbaidjan), care pot fi impartasite anume prin
astfel de intruniri regionale.

Natalia Leonciuk,

director executiv al secretaria-
tului Asociatiei organizatiilor ce
reprezinta persoanele seropozitive
din regiunea Europei de Est si Asia
Centrala
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IN REPUBLICA
MOLDOVA A FOST
CONSTITUITA UNIUNEA
ORGANIZATIILOR
ACTIVE IN DOMENIUL
REDUCERII NOXELOR

14 organizatii neguvernamentale, ce imple-
menteaza strategii de reducere a noxelor in
randul grupurilor vulnerabile (utilizatori de
droguri injectabile, lucratorii sexului comerci-
al, minoritdtile sexuale, soferi de cursa lunga)
au constituit Uniunea organizatiilor active in
domeniul reducerii noxelor (UORN).

Ideea crearii Uniunii a aparut in decembrie 2004,
cand, la initiativa mai multor organizatii ce imple-
menteaza activitati de reducere a noxelor, a fost
lansat proiectul “Reducerea noxelor - o modalitate
de colaborare eficienta intru prevenirea HIV/SIDA",
realizat de catre ONG “Tinerii pentru dreptul la viatd”,
Balti.

Ala latco, managerul proiectului si vicepresedintele
organizatiei, a opinat ca proiectul dat si-a propus sa
contribuie la cresterea profesionalismului persona-
lului, crearea conditiilor favorabile pentru realizarea
schimbului de experienta si promovarea practicilor
de succes in domeniul implementdrii strategiilor de
reducere a noxelor in mediul grupurilor vulnerabile.
Pe parcursul implementarii proiectului (anul 2005),
aceste necesitati au fost confirmate si accentuate,
pentru eficientizarea activitatii organizatiilor in do-
meniul reducerii noxelor propunandu-se elaborarea
Regulamentului de conlucrare al UORN si a Protoco-
lului de colaborare, care ar stipula scopurile, obiecti-
vele, drepturile si responsabilitdtile organizatiilor ce
fac parte din aceasta Uniune.

Prezentarea documentelor respective a avut loc
in cadrul sedintei UORN din 26 ianuarie curent, pe
parcursul urmdtoarelor doua saptdamani organizatii-
le sustindtoare, membre ale Uniunii, fiind chemate
sd se pronunte pe marginea prevederilor stipulate.
Aprobarea Regulamentului UORN si semnarea Proto-
colului de colaborare de catre presedintii ONG-urilor
interesate inseamnd conferirea Uniunii nou create a
statutului oficial si recunoasterea acesteia de catre
celelalte Retele, Aliante de ONG-uri ce activeaza in
prezent in Moldova.

Potrivit Regulamentului de organizare si functiona-
re al UORN, Uniunea reprezinta o structura autono-
ma, specializatd in domeniul reducerii noxelor, care
este membra a Retelei organizatiilor ce activeaza in
domeniul HIV/SIDA, infectiilor cu transmitere sexuald
si narcomaniei (Reteaua SIDA).

De mentionat cd in cadrul sedintei din 26 ianuarie
2006 a fost prezentat, de asemenea, planul de acti-
vitati al UORN pentru anul 2006 si a fost lansat bu-
letinul informativ “Proiectul tau’, editie trimestriald
a organizatiilor active in domeniul reducerii noxelor
din Republica Moldova.

DROGUL UCIDE: ACTIVITATI DE
PREVENIRE $1 COMBATERE A
CONSUMULUI DE DROGURIIN
SCOLILE DIN REPUBLICA MOLDOVA

Centrul de Resurse ,Tineri si Liberi” din Republica Moldova si Aso-
ciatia Nationald pentru o Societate fdara Droguri (RNS) din Suedia, in
parteneriat cu Directia Generald Stiintd, Tineret si Sport a Consiliului
municipiului Chigindu si cu sustinerea Agentiei Suedeze pentru Dez-
voltare Internationala (Asdi) au organizat la 4 februarie curent un
atelier de lucru cu participarea reprezentantilor ONG-urilor din Re-
teaua SIDA, cadrelor didactice si reprezentantilor Consiliilor locale
ale copiilor si tinerilor din municipiul Chisindu, Bdlti, Soroca, Tiraspol,
Drochia, Tighina etc.

In cadrul atelierului, participantii au fost familiarizati cu activitatile proiectului
+ONG-urile din Moldova: impreuna pentru prevenirea consumului de droguri”
(relatdri — Centrul ,ATIS” din Balti, ONG Viata Noud", Centrul SIDA, ONG ,Reteaua
de comunicare in domeniul sandtatii”), precum si cu unele practici de profilaxie
antidrog, promovate de colegii din Belarus si Rusia.

Momentul culminant al zilei de 4 februarie I-a constituit vernisarea expozitiei
fotografice,Drogul ucide”, autorul cdreia este jurnalistul si fotograful suedez Ma-
ria Soderberg. Fiind prezenta la ceremonia de inaugurare, autoarea a opinat ca
expozitia si setul de carte (materiale informationale ce releva impactul negativ
al drogurilor pentru sanatate) sunt o donatie pentru tinerii moldoveni, care tre-
buie sa invete sa spuna,NU - drogului” pentru totdeauna.

Expozitia,Drogul ucide”a fost vernisata prima data in 1998 la Sankt-Petersburg
in memoria unei adolescente de 16 ani pe nume lulia Murtazina, care a murit din
cauza supradozei de heroing, si a prietenilor ei, care au avut aceeasi soarta.

Organizata cu scopul de a sensibiliza semenii adolescentilor decedati, camara-
zii de suferintd si cei care pot cadea zilnic prada substantelor narcotice, expozi-
tia a fost ,circulata” prin 800 de scoli, cluburi pentru copii si tineri, biblioteci din
Sankt-Petersburg si din alte orase ale Rusiei.

Expozitia din Chisinau este o copie a celei din Sankt-Petersburg, fiind comple-
tatd cu noi lucrdri ale autoarei realizate in perioada 1997-2005. Referindu-se la
potentialul profilactic al expozitiei fotografice in lucrul cu diferite grupuri so-
ciale, Tatiana Murtazina, pedagog, membru al consiliului coordonator regional
al ONG-ului ,Mamele impotriva drogurilor” din Sankt-Petersburg, mama luliei,
a subliniat ca ,tine de datoria fiecarui participant al atelierului ca expozitia cu
motto-ul ,Drogul ucide” sd vorbeasca, sa puna intrebdri, sa provoace discutii, sa
indemne la meditatie, sa formeze convingeri".

Antonita Fonari, director executiv al Centrului de Resurse ,Tineri si Liberi” a
mentionat ca pentru sine si colegii sdi, care si-au inceput activitatea in ONG-ul
JTinerii pentru dreptul la viata” este o obligatie de a-si aduce voluntar aportul la
lansarea expozitiei in Moldova.,Este omagiul nostru adus colegilor decedati pre-
matur din cauza consumului de droguri, in special, lui Pavel Sibgatulin, colegul si
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Foto: in centru - Maria Soderberg, fotograf suedez (autorul expozitiei)




prietenul nostru care si-a dedicat ultimii cinci ani de viata activitatilor
de prevenire a consumului de droguri in institutiile de invatamant din ~ ~
intreaga tara si care a murit din cauza drogurilor si a infectiei SIDA, INFRU NTAND PROVOCAREA
trecand putin de 20 de ani.
Aceastd expozitie este foarte dura si trista: viata si moartea unor ti-
neri in ramele a doua-trei fotografii... Ne dorim din tot sufletul ca acti-

vitatile lansate de noi si colegii din Suedia sa protejeze adolescentii si Intre 15-17 mai 2006, la Moscova, va avea loc | Confe-
tinerii din Republica Moldova de deciziile nechibzuite”, a concluzionat rintd Internationald pe problemele HIV/SIDA pentru td-

Antonita vFonan. . . L . rile din Europa de Est si Asia Centrala.
Drept raspuns la cele mentionate, Valentina Cujba, director adjunct

al Directiei Generale Educatie, Stiinta, Tineret si Sport a Consiliului mu-
nicipal Chisinau a relatat ca incepand cu 6 februarie 2006, institutiile Conferinta este prima reuniune care va intruni la un asemenea

de invatamant din ciclul gimnazial, liceal, tehnic de specialitate, cole- nivel reprezentantii celor mai diferite organizatii guvernamentale,
gii etc. vor avea ocazia sd viziteze expozitia respectiva la Centrul tine- lideri politici, cercetatori stiintifici, persoane infectate cu HIV, socie-
rilor naturalisti (bd Traian 3, sectorul Botanica). Pentru un acces mai tatea civil, parteneri si donatori, eforturile cirora sunt indreptate
bun al tinerilor/adolescentilor este prevazutd posibilitatea re-plasarii spre combaterea epidemiei HIV/SIDA in regiune.
expozitiei in alte localuri ale municipiului. Vizitatorii vor fi ghidati prin Acceptand deviza ,Infruntand provocarea’, cei peste 1500 parti-
galeria documentara de un grup de voluntari (reprezentanti ai Cen- cipanti asteptati la lucrarile conferintei, isi vor exprima adeziunea
trului de Resurse ,Tineri si Liberi”, Asociatiei ,Tinerii pentru dreptul la de a rdspunde cu tenacitate si profesionalism tuturor provocdrilor
viata”, Consiliilor locale ale copiilor si tinerilor), care vor oferi informatii epidemiei HIV/SIDA, care amenintd omenirea.
detaliate despre crearea expozitiei, istoria personajelor din fotografie,
soarta carora nu trebuie sa fie repetata.

Expozitia fotograficd ,Drogul ucide” este deschisa publicului din ca- i
pitala pana la sfarsitul lunii martie curent, dupa care, la solicitarea in- ESTETIMPUL SA ACTIONAM!
stitutiilor interesate de a o gazdui, va face ,caravana” prin republica.

De mentionat ca la festivitdtile de lansare a activitatilor de preveni-

re si combatere a consumului de droguri in scoli (4 februarie 2006) Ideea organizarii Conferintei din acest an a fost lansata la Bang-
au mai participat: Urban Ahlin, Presedintele Comitetului Afacerilor kok, Thailanda (2004) in cadrul Conferintei Internationale pentru
Externe al Parlamentului din Suedia; Oleg Tulea, deputat al Republicii problemele HIV/SIDA, eveniment ce se desfasoara la fiecare doi
Moldova, membru al Comisiei parlamentare pentru drepturile omului; ani in Europa, America de Nord si de Sud, Africa si Asia.
Fiodor Negru, viceprimar al municipiului Chisinau; Alexandru Roman, Scopul Conferintei de la Moscova e de a reuni toate practicile
director general al Directiei Generale Educatie, Stiintd, Tineret si Sport pozitive inregistrate pana acum in lume si de a concentra atentia
a Consiliului municipal Chisindu , Marina Ceder, coordonator la Asocia- asupra dezvoltarii unei noi strategii de combatere HIV/SIDA.
tia Nationald pentru o Societate fara Droguri (RNS), Suedia; Nadejda Conferinta pentru problemele HIV/SIDA pentru tarile din Euro-
Avseevici, presedintele organizatiei “Kalegium’, Belarus s.a. pa de Est si Asia Centrald serveste drept baza pentru planificarea
- a trei evenimente importante:
- iunie 2006 - reexaminarea Declaratiei de Angajament in do-
meniul HIV/SIDA la sesiunea speciala a Asambleei Generale
ONU;
iulie 2006 - intrunirea tdrilor din ,Grupul celor 8" (G8) la
Summitul din Sankt- Petersburg;
august 2006 - organizarea celei de-a XVI-cea Conferinte In-
ternationale pentru problemele SIDA in Toronto, Canada.
Potrivit organizatorilor, Conferinta pentru problemele HIV/SIDA
pentru tdrile din Europa de Est si Asia Centrala ar putea constitui
un moment de cotitura in controlul HIV/SIDA in regiune, unde,
dupa statisticile UNAIDS, in 2005 au fost inregistrate circa 1,6 mil.
persoane infectate cu HIV.
Epidemia HIV/SIDA continua sa creascd, afectand tot mai mult
populatia generald din regiune. Potrivit acelorasi surse, in ultimii
10 ani, numarul persoanelor care trdiesc cu HIV in tarile din Eu-
ropa de Est si Asia Centrala s-a majorat de circa 20 ori. in 2005
au murit de SIDA de 2 ori mai multi copii si maturi decat in 2003,
cand au decedat circa 62 000 persoane. Doar pe parcursul anului
trecut in regiunea Europei de Est si Asia Centrala au fost infectate
cu HIV circa 270 000 persoane, contingentul cel mai afectat fiind
tinerii. In anii 2004-2005 circa 75% din cazurile noi ale infectiei
HIV au fost raportate la tinerii cu varsta de pana la 30 ani.
Se observa o schimbare si in dinamica raspandirii epidemiei
HIV/SIDA si anume, transmiterea infectiei HIV are loc preponde-
rent pe calea sexuald (in 2004 in Kazahstan si Ucraina circa 30%
din cazurile noi de infectare s-au inregistrat pe calea sexuala, in
Moldova si Belarus - 45%).
Este timpul sa actiondm! Este timpul sa mobilizam intreaga
vointa politica, solidaritatea partenerilor si resursele financiare in
vederea elabordrii unor programe eficiente de profilaxie, ingrijire
si tratament pentru stoparea epidemiei HIV/SIDA in regiune.

Foto: Antonita Fonari (Moldova) si Urban Ahlin (Suedia)



MEMBRII CNCTB/SIDA S-AU
CONVOCAT iN PRIMA SEDINTA
DE LUCRU iN ACEST AN

>> continuare
din pagina 1

Sedinta a fost prezidata de dl lon Ababii,
ministrul sanatatii si protectiei sociale, pre-
sedintele Consiliului national de coordona-
re, care, in cuvantul sau introductiv, s-a refe-
rit la rolul si functionalitatea Consiliului, ce,
conform Regulamentului, consta in reflecta-
rea prioritatilor si angajamentului Republicii
Moldova in combaterea tuberculozei, HIV/
SIDA si infectiile cu transmitere sexuald.

Mizand pe interesul fiecarui participant de
a opera in cadrul Consiliului intr-o maniera
de colaborare reciproca, echilibru, transpa-
renta si deschidere pentru abordarea com-
prehensiva si eficienta a problemelor din
domeniu, dl lon Ababii a exprimat recunos-
tintd organizatiilor internationale (Fondul
Global de combatere a SIDA, Tuberculozei si
Malariei; Banca Mondiald; USAID, Asdi etc.)
pentru ajutorul acordat la implementarea si
realizarea Programului national de profilaxie
si control al infectiei HIV/SIDA si infectiilor cu
transmitere sexuald si Programului national
pentru controlul si profilaxia tuberculozei in
Republica Moldova.

La sedintd au fost prezenti membrii Con-
siliului si reprezentanti ai grupurilor tehnice
de lucru. Cu informatii detaliate conform
agendei de lucru au venit: Stefan Gheoghi-
ta, prim-vicedirector al Centrului National
Stiintifico-Practic de Medicind Preventiva,
Centrul SIDA; Andrei Gherman, medic sef
al IMSP Dispensarul Dermatovenerologic
Republican; Nadejda Velisco, seful Directiei
invdtdmant preuniversitar, Ministerul Edu-
catiei, Tineretului si Sportului; Viorel Cali-
stru, medic sef-adjunct al IMSP Dispensarul
Dermatovenerologic Republican; Valentin
Martalog, vicedirector al IMSP Institutul de
Ftiziopneumologie ,Chiril Draganiuc’, Olga
Osadcii, manager de proiect, AFEW.

La discutii au mai participat: Ray Virgilio
Torres, reprezentant UNICEF in Republica
Moldova; Antonita Fonari, presedintele Cen-
trului de Resurse ,Tineri si Liberi”; Igor Chi-
licevshi, presedintele Asociatiei ,Credinta”;
Viorel Soltan, director de proiect AIHA, Boris
Golovin, viceministrul sdnatatii si protectiei
sociale.

NOTA INFORMATIVA PRIVIND ACTIVITATEA
GRUPURILOR TEHNICE DE LUCRU ALE CONSILIULUI
NATIONAL DE COORDONARE

Activitatea grupurilor tehnice de lucru din cadrul CNC TB/SIDA este reglementata prin Ho-
tararea de Guvern nr. 825 din 3 august 2005 “Cu privire la instituirea Consiliului national de
coordonare a programelor nationale de control si profilaxie a infectiei HIV/SIDA, infectiilor cu
transmitere sexuald si de control al tuberculozei”.

in conformitate cu regulamentul Consiliului, pentru domeniul HIV/SIDA/ITS activeazd 5
grupuri tehnice de lucru (GTL):

a) supraveghere epidemiologica si de santinela a infectiei HIV/SIDA/ITS;

b) tratament si ingrijire a persoanelor care traiesc/sunt afectate de infectia HIV/SIDA;
c) servicii sociale: asistentd sociala si educatie;

d) grupuri vulnerabile: reducerea noxelor;

e) comunicare si prevenire HIV/SIDA/ITS;

Pentru domeniul tuberculozei activeaza 4 grupuri tehnice de lucru (GTL):

a) diagnosticul tuberculozei;

b) managementul tuberculozei clasice, tuberculozei multirezistente si coinfectiei TB/HIV;
c) controlul infectiei tuberculoase;

d) comunicare si prevenire.

In cadrul grupurilor tehnice de lucru activeazd grupul mixt: monitorizarea si evaluarea
tuberculozei, infectiei HIV/SIDA, ITS.

Sarcinile grupurilor tehnice de lucru constau in:

- oferirea suportului tehnic la elaborarea proiectelor si strategiilor programelor nationale
de profilaxie si control al tuberculozei, infectiei HIV/SIDA, infectiilor cu transmitere se-
xuala;

- oferirea suportului tehnic in elaborarea propunerilor de finantare fata de donatorii ex-
terni sau agentiile donatoare;

+ monitorizarea si evaluarea situatiei din domeniul tuberculozei, infectiei HIV/SDA, in-
fectiilor cu transmitere sexuald, identificarea problemelor de sanatate din domeniu si
participarea la elaborarea politicilor nationale.

Activitdtile realizate de grupurile tehnice de lucru penthru perioada de activitate august
2005-februarie 2006 pot fi clasificate in urmdtoarele categorii:

« l.asistentd tehnica
- 2.fortificarea capacitatilor (cursuri de instruire pentru membrii GTL)
« 3.organizare si planificare

1. La capitolul “asistenta tehnica’, membrii grupurilor tehnice de lucru au oferit asistenta
pentru elaborarea proiectului Programului national de control si profilaxie a infectiei HIV/
SIDA/ITS (mai —iunie 2005); definitivarea indicatorilor Programului national de control si pro-
filaxie a infectiei HIV/SIDA/ITS (20-21 octombrie 2005); elaborarea planurilor de activitate in
cadrul initiativei de extindere a accesului universal la tratament, prevenire, ingrijire si suport
a persoanelor care trdiesc cu HIV/SIDA/ITS, inclusiv pentru regiunea de est a Nistrului (20-21
ianuarie 2006).

2. Fortificarea capacitdtilor membrilor GTL a fost realizata prin organizarea unui ciclu de
cursuri de instruire. Cursurile au fost sustinute financiar de catre UNAIDS. La organizarea cur-
surilor s-a tinut cont de principiul reprezentarii tuturor sectoarelor (guvernamental, nongu-
vernamental, multilateral si bilateral de dezvoltare), echitatea si egalitatea reprezentarii (nu-
mar egal de participanti pentru fiecare sector). Tematica cursurilor a tinut de “Managementul
strategic’, “Managementul proiectelor”, dar si un curs specializat - ,Chris” (de monitorizare si
evaluare in HIV/SIDA/ITS).

3. La sfarsitul lunii noiembrie 2005, la initiativa Presedintelui CNC si a Secretariatului CNC a
fost propus un plan de intruniri al grupurilor tehnice de lucru, care urmau sa aleaga seful gru-
pului si secretarul responsabil, sa elaboreze planul de lucru al grupului pentru anul 2006.

In cele ce urmeaza va propunem listele nominale ale persoanelor incluse in grupurile teh-
nice de lucru ale CNC TB/SIDA pentru domeniul tuberculozei si HIV/SIDA/ITS.

LISTA MEMBRILOR GRUPURILOR TEHNICE DE LUCRU (GTL) PENTRU HIV/SIDA SIITS

Grupul 1. Supravegherea epidemiologica si de santinela

1. Stefan Gheorghitd, prim-vicedirector al Centrului National Stiintifico-Practic de Medici-
na Preventiva (CNSPMP), Centrul SIDA, seful grupului

Valeriu Dobreanschi, Centrul SIDA, secretarul grupului

Ecaterina Rotari, Centrul SIDA

Liliana Gherman, Fundatia Soros-Moldova

Valeria Dmitrienco, Centrul SIDA

Silvia Stratulat, Centrul SIDA

Viorel Calistru, IMSP Dispensarul Dermatovenerologic Republican (DDVR)
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8. Vladimir Taranu, Departamentul Institutii Penitenciare

9. Gabriela lonascu, UNAIDS Moldova

10. Otilia Scutelniciuc, Centrul National de Sanatate Publica si Ma-
nagement Sanitar, unitatea de monitorizare si evaluare

11. Silviu Ciobanu, Biroul Organizatiei Mondiale a Sanatatii
in Moldova

Grupul 2. Servicii sociale, educatie si asistentd sociala

1. Nadejda Velisco, seful Directiei invatdmant preuniversitar, METS,

seful grupului

Maria Vranceanu, coordonator national al Programului ,Educa-

tie pentru formarea deprinderilor de viatd’, secretarul grupului

losif Moldovanu, Centrul National de Resurse pentru Tineri

Larisa Vartosu, Proiectul ,Educatie pentru toti”, UNESCO

Larisa Lazarescu, UNICEF-Moldova

Sergiu Oglinda, CNSPMP

Viorica Berdaga, UNICEF-Moldova

Viorel Calistru, IMSP DDVR

Stefan Gheorghita, Centrul SIDA

10. Boris Galca, UNFPA

11. Silviu Domente, UNICEF-Moldova

12. Svetlana Gaicovscaia, Asociatia,,Credinta Chisinau

13. Alexandra Belciuc, Asociatia,Viata noud’, Chisindu

14. Irina Baicalov, Asociatia,,Respiratia a doua’, Balti

15 Olga Fateeva, Asociatia de creatie a tinerilor jurnalisti din regiu-
nea de est a Nistrului.

N

O ONOUL AW

Grupul 3. Reducerea noxelor/ grupurile vulnerabile

1. Liliana Gherman, directorul Programului de Sanatate Publicg,
Fundatia Soros-Moldova (FSM), seful grupului

Vitalie Slobozian, Fundatia Soros-Moldova, secretarul grupului
Ecaterina Rotaru, Centrul SIDA

Stefan Gheorghita, Centrul SIDA

Mihai Oprea, Dispensarul Republican de Narcologie

Vladimir Taranu, Departamentul Institutii Penitenciare

lurie Osoianu, ONG ,impreuna s& salvam viitorul’, Falesti
Alexei Filatov, ONG, Credinta’, Chisindu

Igor Doncila, ONG ,Gender Doc-M", Chisindu

10 Ala latco, ONG,Tinerii pentru dreptul la viatd’, filiala Balti

11. Valeriu Stepanov, ONG,Generatia viitorului”, , Tiraspol
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Grupul 4. Tratamentul si ingrijirea persoanelor cu HIV/SIDA si ITS

1. Nina Munteanu, sef adjunct DASS, Ministerul Sanatatii si Protec-
tiei Sociale (MSPS), seful grupului

lurie Climasevschi, IMSP DDVR, secretarul grupului

Maria Tarus, MSPS

Viorel Calistru, IMSP DDVR

Silvia Stratulat, Centrul SIDA

Stefan Gheorghita, Centrul SIDA

Gabriela lonascu, UNAIDS, Moldova

Viorica Berdaga, UNICEF-Moldova

Lidia Untura, Asociatia “Credinta”, Chisindu

Silviu Ciobanu, Biroul Organizatiei Mondiale a Sanatatii
in Moldova

10. Constantin Andriuta, MSPS, USMF “Nicolae Testemiteanu”

11. Galina Rusu, MSPS, USMF “Nicolae Testemiteanu”

12. Mihail Stratila, ICSOSMsiC

13. Svetlana Cebotari, Centrul de transfuzie a singelui

Grupul 5. Comunicare si prevenire HIV/SIDA/ITS

1. Olga Osadcii, managerul proiectului ,Campanii mass media in
Republica Moldova®’, Fundatia SIDA Est-Vest, seful grupului
Silvia Munteanu, UCIMP ,TB/SIDA’, secretarul grupului
Stefan Gheorghita, Centrul SIDA

Silvia Stratulat, Centrul SIDA

Viorel Calistru, IMSP DDVR

Varfolomei Calmac, CNSPMP

Mihaela Cibotaru, serviciul de presa, MSPS

lurie Verdes, Asociatia,Credinta”

Violeta Cojocaru, UNICEF-Moldova

10. Victoria Tataru, secretariatul CNC TB/SIDA

11. Irina Zatusevski, AIHA

12. Slavian Gutu, oficiul Bancii Mondiale in Moldova

13. Liliana Gherman, Fundatia Soros-Moldova
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14. Victoria Matveev, ONG “Inteco’, Chisinau

15. Gabriela lonascu, UNAIDS Moldova

16. Alexandrina lovita, UNFPA

17. Dumitru Siscanu, Centrul Perinatologic, Spitalul Clinic
Municipal nr.1

18. Viorel Gorceag, Organizatia Internationald pentru Migratie
(OIMm)

Grupul mixt - Monitorizare si evaluare

1. Mihai Ciocanu, seful Centrului National de Sandtate Publica si
Management Sanitar (CNSPMS), seful grupului

Stefan Gheorghita, Centrul SIDA

Viorel Calistru, IMPS DDVR

Victor Burinschi, UCIMP TB/SIDA

Pavel Ursu, Biroul Organizatiei Mondiale a Sdnatétii in Moldova
Gabriela lonascu, UNAIDS Moldova

Valeriu Dobreanschi, Centrul SIDA

Varfolomei Calmac, CNSPMP

Viorica Berdaga, UNICEF-Moldova

10 Otilia Scutelniciuc, CNSPMS
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LISTA MEMBRILOR GRUPURILOR TEHNICE DE LUCRU PENTRU
DOMENIUL TUBERCULOZEI

Grupul 1. Diagnosticul tuberculozei

1. Nicolae Moraru, seful Laboratorului National de Referintd, seful
grupului

Tatiana Verdes, IMSP IFP,Chiril Draganiuc’, secretarul grupului
Nicolae Nalivaico, IMSP IFP “Chiril Draganiuc”

Valeriu Crudu, AIHA

lon Haidarli, IMSP IFP,,Chiril Draganiuc”
Alexei Corloteanu, Departamentul
Ministerul Justitiei

7. lurie Simionica, IMSP IFP ,Chiril Draganiuc”
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Grupul 2. Managementul tuberculozei clasice, multirezis-
tente si coinfectiei TB/HIV

1. Dumitru Sain, IMSP IFP ,Chiril Draganiuc’, coordonatorul
Programului national de control si profilaxie a tuberculozei,
seful grupului

Liubovi Nepoliuc, IMSP IFP,Chiril Draganiuc’,

secretarul grupului

Ecaterina Axenti, IMSP IFP ,Chiril Draganiuc”

Liviu Vovc, Directia generald de sandtate, MSPS

Ludmila Balteanu, USMF,N. Testemiteanu”

Valentin Laticevschi, ONG “Carlux”

Vitalie Morosan, ONG ,Carlux”

Viorel Soltan, AIHA

Rita Seicas, MSH
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Grupul 3. Controlul infectiei tuberculoase

Constantin lavorschi, IMSP IFP “Chiril Draganiuc”
Valeriu Crudu, AIHA

Anatol Melnic, CNSPMP

Oleg Benes, CNSPMP
Victor Ciuburciu,
Ministerul Justitiei

6. Dumitru Sain, IMSP IFP ,Chiril Draganiuc”
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Grupul 4. Prevenire si comunicare

1. Irina Zatusevski, specialist principal pe comunicare in domeniul
sanatatii, AIHA, seful grupului

Elena Mogoreanu, IMSP IFP,,Chiril Draganiuc’; secretarul grupului
Olga Nicolenco, IMSP IFP,,Chiril Draganiuc”

Sergiu Oglinda, CNSPMP

Valentina Vilc, USMF ,N. Testemiteanu”

Silvia Munteanu, UCIMP TB/SIDA

Svetlana Pldmadeala, secretariatul CNC TB/SIDA

Olga Osadcii, AFEW
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Andrei GHERMAN
medic sef al Dispensarului Dermatovenerologic Republican

PROFILAXIA, TRATAMENTUL,
SUPORTUL SOCIAL $I
ASISTENTA PALIATIVA IN
MOLDOVA

Profilaxia, tratamentul, suportul social si asistenta paliativa in Re-
publica Moldova se realizeaza in conformitate cu strategiile si ac-
tivitatile stipulate in Programul national de profilaxie si control al
infectiei HIV/SIDA si infectiilor cu transmitere sexuald pe anii 2006-
2010. Tratamentul antiretroviral este unica sansa pentru persoanele
HIV-infectate de a-si prelungi speranta de viata si de a-si imbunatati
calitatea vietii. Intru implementarea ARV-terapiei au fost mobilizate
resursele umane si materiale ale sistemului sanatatii, agentiilor in-
ternationale, ONG-urilor; a fost examinat registrul persoanelor in-
fectate cu HIV in unitétile teritorial administrative, s-a organizat con-
sultarea acestor persoane la medicii specialisti pentru determinarea
celor infectati si includerea lor in tratamentul antiretroviral.

Paralel s-a organizat sectia specializata cu efectivul de 35 de paturi,
inclusiv 5 paturi pentru femei gravide, copii; s-a organizat cabinetul
medicului infectionist pentru asistenta de ambulator, cabinetul de
asistenta psihologic si planificare a familiei. In scopul determinarii
indicatiilor imunologice necesare instituirii tratamentului ARV, s-a
organizat laboratorul pentru determinarea incarcaturii virale prin
metoda PSR si statutului imun cu determinarea CD4, CD8 prin flau-
citometrie. La fel, au fost elaborate protocoalele nationale privind
acordarea asistentei si tratamentului in infectia HIV si SIDA, s-a creat
comisia de instituire a tratamentului ARV si Centrul de instituire a
tratamentului ARV in institutiile penitenciare.

Preparatele antiretrovirale s-au procurat conform schemelor de
tratament existente. La moment, in republicd sunt create toate con-
ditiile pentru asigurarea accesului deplin al persoanelor infectate cu
HIV si bolnave de SIDA la tratamentul specific acestei infectii.

Din noiembrie 2003 pand la 1 ianuarie 2006, in Republica Moldova
au initiat tratamentul 222 de pacienti. In acelasi timp, 43 dintre ei
au abandonat tratamentul in aceasta perioada. Din persoanele de-
pistate HIV-pozitive, in anii 1987-2005 au facut maladia SIDA 220 de
pacienti.in total, au decedat 106 persoane, 100 dintre care in primul
an dupa stabilirea diagnosticului.

Actualmente, capacitatile de acoperire cu tratament ARV sunt
utilizate sub limita posibilitdtilor. Obstacolele esentiale in atingerea
obiectivelor stipulate sunt: refuzul persoanelor HIV-infectate de a se
adresa la medicii infectionisti si de a adera la tratament; conlucrarea
ineficientd a specialistilor din institutiile medico-sanitare publice te-
ritoriale si ONG-uri pentru atragerea pacientilor in tratament. Alte
obstacole poarta caracter epizodic. Intru solutionarea situatiei s-au
programat un sir de activitati, precum: organizarea trainingurilor
instructive pentru medicii de familie si infectionisti; conlucrarea cu
specialistii ftiziopulmonologi in problemele de depistare precoce a
infectiei HIV la bolnavii de tuberculoza si a tuberculozei la bolnavii
de HIV/SIDA; crearea liniei telefonice ,verde” si a paginii web cu in-
formatii utile pentru persoanele infectate cu HIV.

Un obstacol foarte grav in acoperirea 100% a bolnavilor cu trata-
mentul ARV ar putea surveni din lipsa mijloacelor financiare necesa-
re pentru procurarea preparatelor antiretrovirale, asa cum, grantul
Fondului Global si al Bancii Mondiale, acordat pentru implemen-
tarea Programului national de profilaxie si control al infectiei HIV/
SIDA/ITS in Republica Moldova, la un moment dat, se va epuiza. Prin
urmare, bolnavii care au initiat tratamentul vor fi sub riscul de a-
stopa, ceea ce este inadmisibil, iar cei care vor necesita tratamentul
- nu vor avea acces la el. Astfel, devine oportun demararea activi-
tatilor de conturare a solutiilor de finisare a tratamentului ARV pe
viitor. Aceeasi situatie poate interveni si in asigurarea examinarii
pentru determinarea incdrcdturii virale si statutului imun cu teste
de diagnosticare.

Tratamentul paliativ bolnavilor de SIDA se acorda in majoritatea
cazurilor in institutiile medicale la locul de trai al bolnavului, la do-

miciliu si in sectia specializata a Dispanserului. Acest model de asis-
tentd medicald nu satisface necesitatile acestor persoane. in con-
ditiile social-economice actuale consideram binevenit organizarea
unei sectii de asistenta paliativa in blocul sectiei specializate pentru
tratarea persoanelor cu infectia HIV/SIDA. In acest context, sectia ar
putea deveni si un centru metodic de instruire a lucratorilor medi-
cali, voluntarilor, ONG-urilor, membrilor familiilor bolnave in proble-
mele de asistenta paliativa. Pentru atingerea acestui obiectiv sunt
necesare resurse financiare pentru adaptarea spatiului existent la
conditiile de asistenta paliativa.

In ceea ce priveste tratamentul infectiilor oportuniste la bolnavii
de SIDA, probleme majore de ordin organizatoric nu sunt. Obsta-
cole in acordarea diagnosticului si tratamentului infectiilor oportu-
niste sunt axate pe costul mare al unor medicamente pentru trata-
mentul micozelor de sistem si a complicatiilor virale. Apar dificultati
la introducerea in tard a preparatelor pentru bolnavii de SIDA, care
nu sunt inregistrate. Mecanismul de receptionare, fara inregistrarea
prealabila stabilit, uneori conduce la majorarea timpului de recep-
tionare si ca rezultat, genereaza probleme in continuarea tratamen-
tului. E necesar de a elabora un alt mecanism de introducere in tard
a preparatelor neinregistrate, destinate tratamentului persoanelor
HIV/SIDA, care ar permite receptionarea lor operativa.

In scopul reducerii riscului transmiterii materno-fetale a infectiei
HIV, s-au creat conditii pentru accesul femeilor gravide la testare si
tratament profilactic: s-au efectuat activitati de instruire in proble-
mele date pentru medici de familie, obstetricieni-ginecologi, der-
matologi; s-a editat ghidul ,Infectia HIV/SIDA cu transmitere mater-
no-fetald”; s-au organizat traininguri de implementare a ghidurilor.
Femeile gravide au acces la testare gratuita la infectia HIV, iar cele
depistate HIV-pozitiv au acces la tratamentul profilactic. in repu-
blica au fost organizate doua centre specializate pentru nasterea
femeilor seropozitive (Institutul de cercetari stiintifice in domeniul
sandtatii mamei si copilului pentru municipiul Chisindu, raioanele
din regiunea de centru si sud si Centrul perinatologic din minicipiul
Balti pentru raioanele de nord ale republicii).

In perioada noiembrie 2003 - februarie 2006, tratament profilac-
tic au primit 101 femei gravide infectate cu HIV si 103 copii nascuti
de aceste mame. Ca rezultat doar un copil care a primit tratament
profilactic a fost depistat pozitiv. Toti copiii nascuti de mame HIV in-
fectate sunt asigurati cu amestecuri pentru alimentatie artificiala.

Obstacole semnificative care retin excluderea nasterii copiilor in-
fectati cu HIV tin de neglijarea de catre femeile gravide a testarilor
de laborator la infectia HIV si refuzul celor depistate de a primi trata-
mentul profilactic. Refuzul parintilor si persoanelor tutore a copiilor
nascuti de mame HIV infectate la investigatii de laborator si trata-
mentul ARV profilactic.

Alte obstacole de ordin organizatoric si medical pot interveni mai
tarziu, fiind conditionate de deficitul mijloacelor financiare pentru
procurarea test-sistemelor de diagnostic, preparatelor ARV si ames-
tecurilor pentru alimentatia artificiala.

Olga OSADCII, manager AFEW

PROGRESUL IMPLEMENTARII
CAMPANIEI,,STILAT, MODERN
S| PROTEJAT”

De curand a fost incheiatd faza activa de implementare a campa-
niei ,Atentie la detalii. Stilat, modern si protejat’, care a durat 4 luni
(octombrie 2005 - februarie 2006).

Campania a fost pregatita in baza unui studiu national KAP (rea-
lizat in Republica Moldova in martie 2005), Strategiei nationale
pentru tineri (aprobata de Guvernul Republicii Moldova la 22 de-
cembrie 2004), Cadrului strategic pentru comunicare in domeniul
HIV/SIDA/ITS si Programului national pentru profilaxia si controlul
infectiei HIV/SIDA si a infectiilor cu transmitere sexuala (anii 2001-
2005 si 2006-2010).

Scopul campaniei a fost: de a contribui la imbunatatirea cunostin-
telor grupului tintd, anume a tinerilor privind cdile de transmitere
a infectiei HIV/SIDA/ITS; de a contribui la crearea atitudinii pozitive
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fatd de prezervativ ca o masura ce protejeaza de infectarea cu HIV/
SIDA/ITS si a sarcinii nedorite in cazul practicarii relatiilor sexuale;
de a creste responsabilitatea tinerilor, in special, a fetelor si femeilor
tinere pentru sanatatea lor sexuald si pastrarea acesteia.

n baza acestor scopuri au fost elaborate o serie de obiective, care
au vizat atat cunostintele, cat atitudinea si comportamentul tineri-
lor.

Materialele campaniei au fost pregatite cu consultarea tinerilor de
15 si 29 de ani din mai multe teritorii (zonele rurale si urbane) ale
tarii. Materialele elaborate au fost testate pe grupul tinta pentru a
vedea daca corespund solicitdrilor tinerilor si daca transmit corect
mesajul, ulterior, materialele respective fiind vizate de psihologi si
revizuite de specialistii Ministerului Sanatatii si Protectiei Sociale
(MSPS).

Lansarea Campaniei de comunicare in domeniul profilaxiei infec-
tiei HIV/SIDA a avut loc la 27 octombrie 2005, la Chisinau, printr-o
conferinta de presa, sustinuta de MSPS, dupd care, lansdrile au urmat
n 3 regiuni, selectate impreuna cu MSPS ca zone pilot (Balti, Edinet,
Comrat). In fiecare din aceste regiuni au fost selectate organizatiile
neguvernamentale, care au coordonat local implementarea eveni-
mentelor sociale si au realizat distribuirea materialelor.

Pe langa activitdtile campaniei care au fost realizate prin comu-
nicare interpersonald, au fost implementate o serie de actiuni de
promovare a mesajului campaniei prin intermediul mass media. Tn
perioada de referinta, au fost realizate si difuzate 2 clipuri video (la
majoritatea posturile de TV la nivel national si local), un clip audio
(pentru posturile de radio). Toate materialele campaniei au gasit
sustinerea conducatorilor institutiilor mass media, care au acceptat
difuzarea gratuitd a spoturilor, dat fiind faptul ca rdspandirea infec-
tiei HIV/SIDA este o problema sociald grava.

De asemenea, au fost lansate 10 panouri stradale (6 plasate in
Chisindu, 2 la Balti si 2 la Edinet), au fost afisate 4400 postere ale
campaniei in cadrul institutiilor medicale si cu amabilitatea Bancii
Mondiale si a Fondului Global in cadrul evenimentelor sociale au
fost oferite cantitati importante de prezervative, distribuite tinerilor
care au atins varsta majoratului. Au fost distribuite 120 000 mii de
calendare de buzunar.

Cel mai important element al campaniei a fost brosura informa-
tionald, ce contine informatie detaliatad despre infectia HIV/SIDA si
masurile de protejare impotriva acestei infectii. Ea a fost distribuita
la 190 de mii de tineri prin intermediul institutiilor medicale, farma-
ciilor, concertelor, discotecilor, barurilor, institutiilor de invatdmant
superior si tehnic, retelelor de taxi, frizeriilor, internet-cafe-urilor, ci-
nematografelor, magazinelor de haine pentru tineri, organizatiilor
neguvernamentale partenere ce activeaza in domeniul profilaxiei
infectiei HIV/SIDA si reducerii noxelor.

Toate aceste activitdti au fost sustinute de o serie de evenimente
sociale cu element de divertisment, care au culminat la 1 decem-
brie 2005 cu un spectacol la Palatul National, organizat impreuna cu
MSPS cu sustinerea financiara a programului TB/SIDA a Bancii Mon-
diale si Fondului Global si de catre alte organizatii internationale si
neguvernamentale. Este pentru prima datd cand de Ziua Internatio-
nald antiSIDA a fost organizat un eveniment de asa amploare. Tele-
viziunea,Moldova-1"a difuzat spectacolul dat in zilele de sarbatori,
ceea ce a dat o rezonanta si mai mare in societate. Tot de 1 decem-
brie a fost organizat o actiune care se numeste flash-mob, scopul
caruia a fost de a sensibiliza populatia privind infectia HIV/SIDA (un
grup de tineri, timp de 5 minute, au tinut o panglica rosie, semnul
solidaritatii cu persoanele infectate cu HIV, scandand mesajele cam-
paniei). Sub sloganul campaniei, formatia ,Gandul matei’, adorata
de tineri, a organizat 3 concerte. 46 de reprezentatii ale forumului
teatral au fost organizate in institutiile de invatamant tehnic si supe-
rior, prin aceste activitati fiind acoperiti circa 7200 de tineri.

Internet-ul - o lume in care tinerii navigheaza tot mai mult si mai
mult nu a fost ignorat in cadrul campanie. Astfel, pe 14 februarie
2006 a fost lansat un filmulet si un concurs,Cupidon in actiune” - ti-
nerii impotriva HIV/SIDA, care a fost vizionat de circa 5000 de tineri,
105 dintre care au primit premii pentru transmiterea mesajelor de
profilaxie a infectiei HIV/SIDA.

Evenimente sociale au fost organizate si in zonele pilot ale campa-
niei (la Balti — spectacolul muzical ,Protejeaza-ti dragostea!”, 4 actiu-
ni cu concursuri tematice pe profilaxia infectiei HIV/SIDA in discote-
ci, 10 mese rotunde in institutiile de invatamant superior; la Edinet

- un festival de breik-dance si un concert cu formatia ,Millenium’,
6 mese rotunde, 11 discoteci; la Comrat — 11 actiuni in discoteci,
8 seminare cu participarea ONG-urilor de tineret si o competitie
sportiva). Toate activitatile enumerate au fost insotite de mesajele
campaniei si multe informatii utile pentru tineri.

Acestea sunt primele totalizari pe care am reusit sa le facem la mo-
ment. In continuare vom lansa un studiu de cercetare a cunostinte-
lor, atitudinilor si practicilor post-campanie, prin care vom incerca
sa,mdsuram” eficacitatea campaniei asupra grupului tinta.

Concomitent cu implementarea campaniei, in cadrul proiectului
continua instruirea jurnalistilor in domeniul profilaxiei infectiei HIV/
SIDA/ITS (au fost realizate 2 cursuri de instruire pentru reprezentan-
tii mass media cu participarea specialistilor de la ,Internews” (Ucrai-
na), specialistilor nationali in domeniul profilaxiei infectiei HIV/SIDA
si partenerilor de la,Noah’s Ark” (Suedia).

Continua cursurile de instruire si pentru reprezentantii organizatii-
lor neguvernamentale si guvernamentale, implicate in implementa-
rea activitatilor de informare, comunicare si educare a publicului.

Dupa unele date preliminare, in rezultatul campaniei desfasura-
te, mai multi tineri au inceput sd se adreseze in institutiile medicale
pentru a face testari si a primi informatii de la medicii specialisti.
Primele 15 interviuri, efectuate in cadrul institutiilor de invatamant
superior cu scopul de a afla care este impactul acestei campanii
sunt pozitive si arata ca mesajele campaniei au fost intelese corect.
Vom continua sa realizam aceste interviuri si promitem sa vi le pre-
zentam odatd cu rezultatele studiului privind implementarea primei
campanii nationale de comunicare in domeniul profilaxiei infectiei
HIV/SIDA.

Ray TORRES
reprezentant al oficiului UNICEF-Moldova

COMENTARII, SUGESTII, PROPUNERI...

Este o onoare pentru mine de a fi prezent la sedinta Consiliului
national de coordonare si de a vorbi din partea familiei ONU in Re-
publica Moldova (Banca Mondiala, UNAIDS, UNFPA, OMS, PNUD,
UNICEF).

As vrea sa incep prin a Va aduce, Dumneavoastrd, dle lon Ababii,
felicitari pentru initiativa pe care o preluati si angajamentul pe care-I
manifestati privind problema HIV/SIDA in Moldova.

Dupa cum bine cunoasteti, recent, in Republica Moldova, s-a aflat
intr-o misiune Irina Eramova, expert al Biroului Regional pentru
Europa din partea OMS, care a evaluat situatia privind situatia HIV/
SIDA in Moldova, inclusiv Transnistria. In baza opiniei expertului in-
ternational, dar si a discutiilor ce-au urmat in cadrul familiei Natiuni-
lor Unite, am vrea sa Va remitem urmatoarea declaratie:

Consideram ca este absolut necesar de a spori accesul la trata-
mentul antiretroviral in Republica Moldova si, in special, de a forti-
fica capacitatile personalului clinic si de laborator care lucreaza in
domeniul diagnosticdrii infectiei HIV in Balti si in regiunea Transni-
striei.

Finantarea externa care vine in domeniul HIV/SIDA are drept scop
garantarea accesului la tratamentul antiretroviral tuturor pacienti-
lor care il necesitd, inclusiv celor din Transnistria. In acest sens, noi
incurajam Guvernul Republicii Moldova in cdutarea cailor posibile
de solutionare a acestor probleme, printre care, deschiderea unei
sectii de tratament pentru persoanele infectate cu HIV si bolnave
de SIDA in Slobozia.

In ceea ce priveste polemica din jurul obiectului ,Deprinderi de
viatd’, dorim sd ne exprimam angajamentul pentru mentinerea
acestui proiect in continuare. Pornind de la situatia alarmanta pri-
vind infectia HIV/SIDA in Republica Moldova si, in lume, in general,
este impetuos a recunoaste ca predarea disciplinei respective se
impune acum ca niciodata.

Multumim Ministerului Educatiei, Tineretului si Sportului pentru
efortul sustinut de rezolvare a conflictului aparut si suntem increzu-
ti ca la elaborarea noului proiect de curriculd vor fi luate in conside-
ratie toate comentariile parvenite din partea societdtii civile.

Noi va asiguram in continuare de disponibilitatea de a acorda asis-
tenta tehnica necesara pentru ca noua curricula si noile manuale ce
vor fi editate sa aibad o calitate pedagogica excelenta.
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JURNALISTII

SE ALATURA
ACTIUNILOR DE
COMBATERE A
EPIDEMIEI HIV/SIDA

Tn multe tri din lume in care pandemia HIV/
SIDA este prezenta, jurnalistii se aldtura actiu-
nilor de combatere a acesteia.

In Marea Britanie a fost infiintata o retea de
posturi de radio on-line ,One World AIDS Ra-
dio’, in care jurnalistii difuzeaza programe de-
dicate problematicii HIV/SIDA. Site-ul functio-
neaza ca o baza de date audio si are ca scop
promovarea drepturilor omului si dezvoltarea
continua a comunitatilor afectate.

Detalii la: http://aidsradio.oneworld.net

Federatia Australiand a Organizatiilor din do-
meniul HIV/SIDA a pregdtit pentru jurnalistii
australieni un ghid care sa-i incurajeze sa fo-
loseasca termenii specifici in mod corect si sa
relateze astfel, incat sa nu afecteze demnitatea
persoanelor care trdiesc cu HIV/SIDA. La ru-
gamintea jurnalistilor, ghidul a fost pus pe un
site, la care au acces profesionistii din intreaga
lume.

Detalii la: http://www.afao.org.au

Organizatia de resurse media din Canada
,The Communication Initiative” a elaborat un
manual multilingv pentru producatorii Radio,
dedicat relatdrii despre HIV/SIDA in programe-
le radio. Manualul urmareste imbunatatirea
emisiunilor radiofonice despre sdndtate si in-
tarirea relatiilor dintre profesionistii media si
ONG-urile din domeniul HIV/SIDA.

Detalii la: http://www.comminit.com

In Nigeria, una dintre tarile africane cu pro-
bleme majore in domeniul HIV/SIDA, jurnalistii
s-au organizat in Asociatia ,Journalists Against
AIDS’, care promoveaza politicile publice de
transparenta, responsabilitate si implementa-
re a programelor privind tratamentul persoa-
nelor infectate cu HIV si bolnave de SIDA.

Detalii la: http://www.nigeria-aids.org

Sursa: ,,Ghid de bune practici privind relatarea
despre HIV/SIDA”

SEMINAR PENTRU JURNALISTII DIN
MASS MEDIA TERITORIALA

16 jurnalisti din mass media teritoriala au participat la sfarsitul lunii fe-
bruarie curent la un seminar in domeniul reducerii noxelor.

Seminarul a fost organizat in cadrul proiectului ,Advocacy pentru reducerea noxe-
lor’, implementat de ONG,Reteaua de comunicare in domeniul sandtatii” cu sustinerea
Fundatiei Soros-Moldova.

Pornind de la conceptul filozofiei,,reducerea noxelor’, cunoscut ca o tendinta mondia-
Ia, acceptata si recomandata de Organizatia Mondiald a Sanatatii drept alternativa de
sdnatate publica pentru reducerea riscurilor asociate consumului de droguri, jurnalistii
au fost familiarizati cu metodele si practicile de activitate a organizatiilor ce activeaza
n acest domeniu la noi si peste hotare.

Participantii la seminar s-au patruns de importanta si eficacitatea programelor res-
pective, recunoscand cd informatiile obtinute le vor permite sa abordeze mai usor in
creatiile lor asa subiecte ,dificile’, precum: dependenta de droguri, viata cu HIV, stigma
si discriminarea etc.

Proiectul ,Advocacy pentru reducerea noxelor” are drepr scop imbunatatirea cunos-
tintelor jurnalistilor din mass media teritoriald privind strategia de ,reducere a noxelor”,
incurajarea acestora de a scrie si a reflecta obiectiv situatia din localitate, un proiect
similar fiind implementat anul trecut pentru reprezentantii mass media republicana.

Jurnalistii de la ziarele raionale, posturile de radio si TV teritoriale vor mai beneficia pe
parcursul anului curent de cateva activitati de consultanta a expertilor nationali si de
un suport informational prin intermediul publicatiei,Saninfo”.

Tn scopul intensificarii rolului mass media in informarea publicului larg despre pro-
gramele de reducere a noxelor ca o metoda eficienta de preintampinare a raspandirii
infectiei HIV; formarea in societate a intelegerii cd interdictia si constrangerea nu sunt
cdile cele mai eficiente de luptd impotriva narcomaniei, profilaxiei infectiei HIV/SIDA
si infectiilor cu transmitere sexuald; extinderea si fortificarea relatiilor de colaborare
dintre jurnalisti si reprezentantii organizatiilor guvernamentale si neguvernamentale
implicate in implementarea programelor de reducere a noxelor, promovarea modului
sdnatos de viata etc., ONG ,Reteaua de comunicare in domeniul sanatatii’, cu sustine-
rea Fundatiei Soros-Moldova a anuntat si un concurs pentru cea mai buna reflectare a
filozofiei,reducerea noxelor”in mass media raionala.

La seminarul de lansare a proiectului,Advocacy pentru reducerea noxelor” au partici-
pat: Liliana Gherman, directorul Programului de Sandtate Publica (Fundatia Soros-Mol-
dova); Vitalie Slobozian, coordonatorul Programului de Reducere a Noxelor, (Fundatia
Soros-Moldova); Irina Zatusevski, presedintele ONG ,Reteaua de comunicare in dome-
niul sanatatii”; Olga Osadcii, managerul Proiectului,Campanii mass media in Republica
Moldova” (AFEW); Viorel Calistru, medic sef-adjunct al Dispensarului Dermatovenero-
logic Republican; Mihai Oprea, medic sef-adjunct al Dispensarului Republican de Nar-
cologie.



AFEW A ORGANIZAT AL DOILEA
SEMINAR DE INSTRUIRE
PENTRU JURNALISTI

In perioada 11-12 februarie 2006, Fundatia SIDA Est-Vest
(AFEW), cu suportul financiar al Agentiei Suedeze pentru
Dezvoltare si Cooperare Internationald (Asdi), a organizat
un seminar pentru jurnalisti la tema: “Reflectarea tematicii
HIV/SIDA in mass media”.

Este al doilea seminar de in-
struire desfasurat in cadrul pro-
iectului “Campanii mass media
in Republica Moldova’, scopul
caruia e de a oferi jurnalistilor
informatie utild, din prima sur-
sd, pentru a-i ajuta sa abordeze
mai eficient in activitatea lor la
radio, TV, presa scrisa probleme
legate de raspandirea infectiei
HIV/SIDA, protejarea de aceasta
infectie, promovarea modului
sanatos de viata.

Potrivit Olgdi Osadcii, manage-
rul proiectului AFEW, necesitatea
seminarelor respective reiese din
considerentul ca reprezentantii
mass media se apropie cu oare-

care rezerve de tematica ce tine de profilaxia infectiei HIV/SIDA, in-
talnesc dificultdti in cautarea subiectelor, cad prada diferitor clisee
si gafe jurnalistice, oferind publicului, in ultima instantd, materiale
care nu sunt de cea mai buna calitate si care vin in contradictie cu
bunele practici.

In cadrul seminarului, participantii au avut ocazia sa-i aiba in cali-
tate de “surse de informare” pe mai multi specialisti ai sistemului de
ocrotire a sanatatii din republica (Stefan Gheorghitd, Silvia Stratu-
lat, Viorel Calistru, lurie Climesevschi, Larisa Catrinici), reprezentanti
ai ONG-ului “Reteaua de comunicare in domeniul sanatatii” (Irina
Zatusevski), agentiei internationale UNFPA (Alexandrina lovitd),
Fundatiei SIDA Est-Vest (Tanya Grechiukhina, Moscova) si instruc-
tori de la Compania Internews din Ucraina (Pavel Novicov si Anton
Topchiu).

I Pe parcursul celor doua zile de
lucru, jurnalistii au incercat sa
profite la maximum de disponibi-
litatea expertilor, cdutand raspun-
suri la intrebarile cele mai dificile
pentru a satisface atat nevoile
informationale personale, cat si
cele ale publicului larg.

Discutiile sincere i-au ajutat pe
reprezentantii breslelor prezente
(medici si jurnalisti) sa-si evalue-
ze posibilitatile si capacitatile, re-
cunoscand ca pentru un control
mai bun al infectiei HIV/SIDA in
Republica Moldova este necesar
sa formeze un parteneriat activ,
astfel ca populatia sa beneficieze
de informatia cea mai relevanta.
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Victoria Bucdtaru, D-TV, Chisindu

Este pentru prima data cand particip la un seminar de instrui-
re in domeniul profilaxiei HIV/SIDA. Fiind redactor-prezentator al
emisiunii ,Pastila de sanatate”, un ciclu nou la postul de televiziune
,D-TV’, bineinteles, imi propun sa iau in discutie in cadrul editiilor
mele diferite probleme de sanatate, inclusiv HIV/SIDA. Abordarea
unui subiect ca acesta, insa, necesitd o mare responsabilitate si o
buna cunoastere a tematicii respective. In acest sens, consider ca
initierea ciclului de seminare pentru jurnalisti va contribui la imbu-
natatirea cunostintelor acestora, iar prin intermediul mass media,
si @ membrilor societatii, in general, privind transmiterea infectiei
HIV/SIDA, metodele de prevenire a infectiei HIV/SIDA, ridicarea ni-
velului de responsabilitate a tinerilor pentru sanatatea lor sexuala,
crearea unei atitudini pozitive fatd de utilizarea prezervativului - o

Drepturile persoanelor infectate cu HIV si bolnave de SIDA conform
UNAIDS si Comisiei ONU pentru Drepturile Omului sunt:

- dreptul la viata;

— dreptul la non-discriminare;

- egalitate in fata legii;

- libertate de miscare;

- dreptul la munca;

— dreptul la intimitate;

- libertatea de expresie si opinie, precum si dreptul de a primi si
disemina informatii;

- dreptul de a se casatori si de a intemeia o familie;

- dreptul de a participa la viata sociald si culturala.

Conform Constitutiei Republicii Moldova si Legii,Cu privire la profi-
laxia maladiei SIDA", nr. 1460-XIl din 25 mai 1993, Republica Moldova

mdsurd sigura de protectie impotriva infectiei HIV/SIDA, infectiilor
cu transmitere sexuala si a sarcinilor nedorite, formarea unei atitudi-
ni tolerante fatd de persoanele infectate cu HIV si bolnave de SIDA.

Marina Moiseev, Centrul Tandrului Jurnalist

Daca pana acum credeam ca stiu aproape totul despre virusul HIV
si maladia SIDA, la acest seminar mi-am dat seama ca sunt inca foar-
te multe lucruri, pe care eu, personal, nu le-am cunoscut si despre
care trebuie sa se scrie in presa de la noi. Personal, voi incerca sa-mi
informez semenii despre profilaxia infectiei HIV/SIDA prin interme-
diul publicatiei tinerilor jurnalisti din Moldova “Ziarul tau’, care apa-
re intr-un tiraj de 2000 exemplare. Scriind despre ceea ce-mi este
mie interesant sunt sigura voi propune ceva util si cititorilor mei.

s-a angajat sa apere toate aceste drepturi.

O brosura elaborata de Asociatia ,Credinta” si ONG ,Tinerii pentru
dreptul la viatd” (Balti) cu sprijinul UNAIDS, Fundatiei Soros-Moldova,
PNUD, Centrului National Stiintifico-Practic de Medicina Preventiva
si Centrului National SIDA — ,HIV/SIDA si drepturile omului”- abor-
deaza subiectul drepturilor persoanelor infectate de HIV/SIDA in Re-
publica Moldova. Principalele repere ale acestei lucrari sunt: Dreptul
la sandtate in contextul HIV/SIDA; Responsabilitatea pentru infecta-
rea cu HIV; Discriminarea; Actiuni necesare; Lista actelor normative
ce reglementeaza relatiile societatii cu persoanele infectate cu HIV
si bolnave de SIDA.

Informatie preluatd din ,Ghid de bune practici privind relatarea des-
pre HIV/SIDA’, publicatie apdrutd cu sprijinul financiar al Reprezentantei
PNUD in Moldova, Fundatiei Soros-Moldova si UNAIDS, anul 2003.
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IMPACTUL STRATEGIILOR DE
PROTECTIE SOCIALA

Impactul infectiei HIV/SIDA asupra societdtii in mare masura depin-
de de politica statului in domeniul depistarii persoanelor infectate,
organizarii si realizérii masurilor antiepidemice si profilactice, inclusiv
masurile de protectie sociala a celor infectati.

In anul 1993, Parlamentul Republicii Moldova a adoptat Legea ,Cu
privire la profilaxia maladiei SIDA” (Hotdrarea Parlamentului RM nr.
1461-XIl). In conformitate cu aceasta lege, oricare cetitean al tarii,
precum si oricare persoana strdina, care se afla pe teritoriul tarii, are
drept la testare gratuita la HIV/SIDA, inclusiv anonima. Legea pre-
vede semnarea de cdtre persoanele infectate a documentului, care
confirma responsabilitatea lor pentru infectarea altor persoane.

In institutiile medicale sunt create conditii pentru consiliere pre- si
post-testare, efectuate preponderent de medicii infectionisti.

In martie 2003, in cadrul Dispensarului Dermatovenerologic Re-
publican a fost infiintata si functioneaza sectia specializata cu 35 de
paturi pentru persoanele infectate cu HIV si bolnave de SIDA, inclusiv
5 paturi pentru copii. In aceasta sectie sunt create conditii pentru in-
grijirea bolnavilor, examinarea clinica si paraclinica a pacientilor, tra-
tamentul general si specific antiretroviral. Functionarea acestei sectii
a sporit protectia sociala si medicald a persoanelor infectate cu HIV/
SIDA si, respectiv, calitatea nivelului lor de viata.

Examinarile, tratamentul specific, monitorizarea stdrii sanatatii si
eficacitatii tratamentului persoanelor cu HIV/SIDA se efectueaza gra-
tuit.

DREPTURILE PERSOANELOR INFEC-
TATE LA LOCURILE DE MUNCA, ROLUL
UNIUNILOR $I A SOCIETATII CIVILE IN
LUPTA CU EPIDEMIA HIV/SIDA

Drepturile persoanelor infectate cu HIV, precum si ale oricarui ce-
tatean al Republicii Moldova, sunt aparate de un sir de acte interna-
tionale, printre care ,Declaratia universala de aparare a drepturilor
omului’, care, reprezinta un standard global in domeniul dreptului
omului si, impreuna cu Constitutia Republicii Moldova, reglementea-
za drepturile fundamentale ale cetétenilor acestei tari. In paralel, sunt
aplicate si alte documente legislative internationale, recomandadri ale
organizatiilor internationale (WHO, International Labour Office etc).

} DREPTURILE PERSOANELOR 5
INFECTATE LA UN LOC DE MUNCA
(PREVEDERI LEGISLATIVE)

Legislatia Republicii Moldova nu exclude nici un drept pentru per-
soanele infectate cu HIV/SIDA din cele de care se bucurd toti membrii
societatii. Persoanele infectate cu HIV au drept inviolabil si libertate
sociald individuald (de la nastere pana la deces) la viatd, ne-discrimi-
nare rasiald, etnica, religioasa, lingvistica, politica si economica.

Ca si oricare cetatean al tarii, persoanele infectate cu HIV/SIDA au
drept la un loc de munca. In cadrul relatiilor de munca actioneaza
principiul egalitatii dreptului al tuturor salariatilor. Orice discriminare,
directd sau indirectd, a salariatilor pe criterii de sex, varstd, rasd, etnie,
optiune politicd, origine sociald, handicap etc. este interzisa (Codul
Muncii, art. 8(1). Tn Codul Muncii nu sunt stipulate problemele spe-
cifice HIV/SIDA. Unicul lucru ce necesitd a fi luat in consideratie este
aptitudinea de munca si calificativul ,profesionist” al muncitorilor.

Munca libera e garantatd si de Constitutia tarii. Oricare persoana
este libera in alegerea profesiei si locului de munca, neadmiterea
concedierii de la lucru in legdtura cu starea sanatatii etc. Conform ar-
ticolului 8(3) al Legii,Cu privire la profilaxia maladiei SIDA” (1993), nu
se admite concedierea, refuzarea de a se incadra in cdmpul muncii
si limitarea intereselor legitime ale persoanelor cu HIV/SIDA in baza
faptului, ca ele sunt infectate. Nerespectarea de catre conducatorii
unitatilor economice cu forme diferite de proprietate in care acti-

:  ANGAJAREA S| PROTECTIA SOCIALA IN RELATIE CU HIV/SIDA :

veaza persoanele infectate HIV/SIDA, a drepturilor acestor persoane,
atrage dupa sine raspunderea conducatorilor respectivi in conformi-
tate cu legislatia in vigoare. Cu toate cd in Republica Moldova exista
acte legislative bine definitivate privind apararea dreptului la locul de
munca al celor infectati si lipsa plangerilor inregistrate, practic situa-
tia angajarii in cAmpul muncii este problematica. E greu a exclude di-
scriminarea omului in baza starii sandtatii. Aceste probleme necesitd
sa fie in continuare cercetate si elaborate mecanisme de ameliorare
a situatiei.

GRUPURI SOCIO-PROFESIONALE
DE RISC

Lucratorii medicali reprezinta cel mai vulnerabil grup din punct de
vedere al expunerii accidentale la sange sau alt material biologic in
timpul indeplinirii manoperelor medicale.

Asigurarea lucratorilor medicali in cazurile de infectare cu HIV/SIDA
este prevazutd de Legea Republicii Moldova ,Cu privire la profilaxia
maladiei SIDA”. Conform articolului 9 (1, 2) cetatenii tarii care au fost
infectati in urma manipularilor medicale sunt asigurati cu pensie de
invaliditate, cauzata de infirmitate de munca. Repararea prejudiciilor
aduse persoanei in rezultatul infectarii revine institutiei medicale in
care a fost infectata. Contractarea HIV de cdtre personalul medical si
farmacisti la indeplinirea functiilor de serviciu, in conformitate cu ar-
ticolul 10 al acestei legi, se considera boald profesionala.

In cazurile de expunere profesionald, se aplica un sir de masuri pen-
tru prevenirea infectarii cu HIV, care se realizeaza in conformitate cu
cerintele stipulate in,Standardul de tratament cu preparate specifice
antiretrovirale pentru persoanele infectate cu HIV si bolnave de SIDA,
profilaxiei transmiterii infectiei HIV materno-fetale, expunerii profesi-
onale la produsele infectate cu HIV”, aprobat de Ministerul Sdnatatii al
Republicii Moldova nr.01-9/2092 din 17.12.2001. De rand cu masurile
generale, sunt prevazute schemele moderne de tratament preventiv
Cu preparate antiretrovirale dupa schemele speciale.

) TACTICISI STRATEGH

Pe parcursul realizarii Programelor nationale de profilaxie si comba-
tere HIV/SIDA/ITS in anii 1996-2000 si 2001-2005, infectia HIV/SIDA a
fost recunoscuta ca o problema nu numai de sanatate, dar si sociald.
Realizarea strategiilor si activitatilor de bazd, declarate in aceste pro-
grame, prin eforturi comune cu participarea diferitor ministere, de-
partamente, ONG-uri si organizatii internationale a permis obtinerea
unor succese in diminuarea raspandirii necontrolate a epidemiei HIV/
SIDA, elaborarea politicii nationale in domeniul HIV/SIDA, prevenirea
infectiei in randul tinerilor si in grupurile vulnerabile. Conlucrarea
multisectorala in prevenirea si controlul infectiei HIV/SIDA, ameliora-
rea statutului social al persoanelor care traiesc cu SIDA si a familiilor
lor - sunt cele mai importante probleme, ce urmeaza a fi solutionate
in viitorul apropiat.

DIRECTIILE POLITICE $S1 STRATEGICE
ALE ANGAJARII iN CAMPUL MUNCII Sl
PROTECTIA SOCIALA

Luand in consideratie ca infectia HIV/SIDA reprezinta un pericol se-
rios pentru sanatatea populatiei si dezvoltarea societdtii, in Republica
Moldova tendintele de agravare a situatiei epidemice se manifesta
prin faptul cd infectia HIV din grupul utilizatorilor de droguri intrave-
nos se revarsd in populatia tanard, practic sandtoasa, creste raspandi-
rea infectiei in zonele rurale ale tarii. Este necesar de a elabora politici
si strategii, orientate spre protectia sociala a persoanelor infectate
cu HIV si bolnave de SIDA, diminuarea impactului negativ al infectiei
asupra muncitorilor infectati, eliminarea stigmatizarii si discrimindrii
n acest grup de cetateni.

Extras din studiul despre situatia HIV/SIDA in Republica Moldova,
realizat de Valeria Dmitrienco, Centrul SIDA, octombrie 2004
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STRATEGIA FUNDAMENTALA
A UNESCO PENTRU ANII
2004-2008 SE REFERA LA
NECESITATEA EDUCATIEI

IN DOMENIUL PROFILAXIEI
HIV/SIDA’

Organizatia Natiunilor Unite pentru Educatie, Stiinta
si Cultura (UNESCO) a fost infiintatd in noiembrie 1945
cu o misiune mult mai complexa decdt aceea de a con-
strui sdli de clasa in tdri devastate sau de a reconstrui
patrimoniul istoric si cultural al lumii. UNESCO functi-
oneazd ca un laborator de idei si promotor de standar-
de pentru incheierea de acorduri privind problemele
etice cu care se confruntd omenirea.

Fiind o agentie care este responsabila de programele educationale
in cadrul familiei ONU, strategia fundamentald a UNESCO in dome-
niul educatiei pentru anii 2004-2008 se referd la necesitatea edu-
catiei in domeniul profilaxiei HIV/SIDA prin oferirea conditiilor de
instruire si imbogadtirea cunostintelor populatiei la nivel de comuni-
tate internationald in scopul stoparii pandemiei HIV/SIDA, formarea
deprinderilor de viata ce exclud riscurile pentru sdndtate, garantarea
respectarii drepturilor omului persoanelor care traiesc cu HIV/SIDA si
a apropiatilor acestora.

Strategia in cauza descrie prioritatile UNESCO, precum si aportul pe
care il poate aduce aceasta organizatie in combaterea HIV/SIDA in
acordarea suportului guvernelor lumii in sustinerea programelor de
profilaxie a infectiei HIV in randul
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Profilaxia este o metoda sigura de stopare a transmiterii infectiei
HIV. Educatia std la baza formdrii comportamentului, reducerii riscu-
lui si vulnerabilitatii, aspecte ce

copiilor si tinerilor.

In misiunea sa, UNESCO este
sprijinita de partenerii sdi: comi-
siile nationale pentru UNESCO,
ministerele educatiei, organi-
zatile neguvernamentale ce
activeaza sub egida UNESCO,
precum si ONG-urile de tineret,
institutiile de cercetari stiintifice,
profesori, alti reprezentanti ai so-
cietatii civile din diferite tari ale
lumii.

Strategia UNESCO in dome-
niul educatiei privind profilaxia
infectiei HIV/SIDA vine sa com-
plementeze sirul de documente

internationale, lansate de cele- buie sad existe in continuare.

Multe nu stim despre epidemia HIV/SIDA si multe avem
a cunoaste in viitor. Dar ceea ce stim cu certitudine e ca
trebuie sa actionam si cat mai urgent. Trebuie sa intre-
prindem eforturi fard de precedent in asigurarea profi-
laxiei, tratamentului pentru respectarea drepturilor fun-
damentale ale cetdtenilor din diferite tdri ale lumii.

Trebuie sa actionam pentru a impiedica raspdndirea
epidemiei HIV/SIDA, pentru a imbunatati calitatea si a
contribui la cresterea sperantei de viata a persoanelor
infectate sau afectate de HIV/SIDA.

Este necesar sd actiondm pentru a oferi incredere in
ziua de mdine. Programele de profilaxie care se imple-
menteaza actualmente pe glob au dreptul la viata si tre-

au o legatura directa cu raspandi-
rea infectiei HIV. Scopul educatiei
e de a ajuta populatiei sa faca o
alegere corecta, sa ia decizii bine
informate in ceea ce priveste re-
latiile sexuale si folosirea prezer-
vativului.

Educatia in baza deprinderilor
de viata este orientata spre pa-
strarea acelor competente, ce ras-
pund eficient provocarilor legate
de epidemia HIV/SIA. Dimpotrivd,
acolo unde epidemia inainteaza
cu pasi repezi, ea face ravagii si in
sistemul educational, reducand
solicitarea la instruire din cauza
agravarii sanatatii.

lalte agentii ONU (OMS, UNICEF,
UNAIDS, Banca Mondiald) si include elaborarea si implementarea in
cadrul cooperarii internationale a modelelor de planuri educationa-
le, pregatirea cadrelor, garantarea drepturilor copiilor orfani si a celor
din grupurile de risc la educatie privind profilaxia HIV/SIDA.

Atata timp cat inca nu a fost descoperit un vaccin impotriva infec-
tiei HIV, iar tratamentul nu este accesibil tuturor, educatia este cea
mai efectiva strategie de protejare impotriva infectiei HIV. Educatia
poate sa influenteze comportamentul prin oferirea cunostintelor,
formarea deprinderilor corecte, un element fundamental in profila-
xia HIV/SIDA fiind respectarea drepturilor omului si egalitatii gender,
manifestarea tolerantei si nediscriminarii persoanelor infectate cu
HIV si bolnave de SIDA de catre societate.

Cu toate acestea nu este sufi-
cient doar sa stopezi raspandirea infectiei. Educatia profilactica tre-
buie sa presupund acordarea ajutorului persoanelor care traiesc cu
HIV/SIDA si sustinerea institutiilor, care se ocupa de elaborarea stra-
tegiilor pentru asigurarea continuitatii actiunilor in acest domeniu.

Selectie din publicatia ,Strategia UNESCO privind profilaxia HIV/SIDA
in domeniul educatiei’; UNESCO, 2004

NOTA REDACTIEI: Comisia Nationala pentru UNESCO este pre-
zentd in Republica Moldova din anul 1993, timp in care a derulat
peste 30 de programe cu un volum de circa 500.000 dolari SUA.

* Selectie din publicatia,Strategia UNESCO privind profilaxia HIV/SIDA in domeniul educatiei’, UNESCO, 2004
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Incepand cu aprilie 2005, Asociatia ,Societate-om-sinatate-viitor’,
cu sustinerea Fundatiei Soros-Moldova (grantul Fondului Global de
combatere a SIDA, Tuberculozei si Malariei) implementeaza proiec-
tul ,Imbunitatirea calitatii vietii persoanelor seropozitive prin acor-
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- acordarea consilierii persoanelor seropo-

zitive si membrilor familiei acestora;

- acordarea ingrijirilor la domiciliu;

- acordarea suportului alimentar si social.

Facand o evaluare a activitatilor desfasurate
pana acum, ne bucuram ca pacientii si clientii
nostri gdsesc binevenite serviciile pe care le
propunem, solicitind mentinerea si dezvolta-
rea lor in continuare.

Referindu-ne la prima directie de activitate
- consilierea - aceasta este o etapa importan-
ta, in cadrul careia persoanelor care se testeaza
la HIV li se comunica rezultatul (pozitiv sau ne-
gativ). In cazul unui rezultat pozitiv (prezenta
virusului HIV in sange), scopul consilierii e de a
constientiza necesitatea de ingrijire, tratament,
inclusiv antiretroviral, acordarea suportului in-

a -_

belor de laborator, a fost
Centrul SIDA. Rezultatele au ardtat prezenta

disperat, insingurat... Elf am rgu;zt sd
slavi Domnului, sunt sanatost.

a medicilor. Sotul meu suportd anevoios boala, iar

d examinati la mai multe aparate med;}ccltle, fim
i cea mai micd banuiald ca am fi bolnavi.
t ce s-ar afla

.. Mi se pare cd imedia
e b dar oare mad

i este cea mai bund prietend,

zde. Deosebit de greu suportd pe(muétdmii
e lipsesc multe lucruri dintre cele pe care st le dore

i j entru
1 buget care abia de ne ajunge pen
3 tru scurte intervaluri de timp

Asociatiei ,Societate-om-

lipele cele mai grele. .-
i imi alind durerea si revenmd_m
mai bund sotie. In general, sunterm o familie
1 mai mult, insd, e sd-mi cresc frumos copi.
aventurat s aflam ce sunt

n-au cu cine-si alina durerea si suferinta.

ingrijirea la domiciliu este cel de-al doilea component al proiec-
tului. Membrii echipei de ingrijire la domiciliu (1 medic si 2 asisten-
te) contribuie la rezolvarea problemelor de sandtate a persoanelor
seropozitive si a bolnavilor de SIDA, facilitand adresarea acestora la
diferiti specialisti (ginecolog, ftiziatru, stomatolog, dermatovenero-
log), supraveghind tratamentul recoman-
dat de medicul de familie sau medicul
infectionist si distribuind consumabilele
medicale conform indicatiilor stabilite in
proiect.

Este de mentionat ca in perioada de
referintd au fost acordate ingrijiri privind
controlul simptoamelor (astenie, diaree,
dispnee, dureri, greatd, voma, constipatie,
cefalee, febra, migrene, encefalopatie),
ingrijirea viabilitatii tesuturilor (ingrijirea
plagilor, eruptiilor cutanate, priuritului cu-
tanat, ingrjirea pielii cu acnee purulente).

Si intrucat starea sanatatii persoanelor
infectate cu HIV si bolnave de SIDA depin-
de in mare parte si de regimul alimentar,
in cadrul proiectului nostru este prevazut

formational pentru integrarea persoanelor cu
diagnosticul HIV in societate.

Asa cum consilierul este primul care ii comu-
nica persoanei testate la HIV vestea despre sta-
tutul sdu, rolul consilierii e de a oferi persoanei

SILVIA STRATULAT,

coordonatorul proiectului ,Imbunatatirea
calitatii vietii persoanelor seropozitive prin
acordarea consilierii, suportului si ingrijirii”,
Asociatia,Societate-om-sandtate-viitor”

oferirea suportului nutritional in baza
completdrii chestionarului de evaluare
a necesitatilor de asistenta alimentara.
Potrivit acestuia, suportul alimentar este
acordat persoanelor cu stare financiara

seropozitive maximum de informatii privind
transmiterea infectiei HIV, formarea comporta-
mentului inofensiv pentru a reduce riscul de infectare a altor per-
soane, prezenta maladiilor oportuniste, necesitatea investigatiilor
medicale pentru a initia tratamentul corespunzator. Consilierea este
necesara si membrilor familiei persoanelor infectate cu HIV, care
adeseori nu cunosc cum sa se comporte cu persoanele respective,
ce ingrijiri sd le acorde, iar in cazul decesului bolnavilor de SIDA -

nesatisfacatoare, somerilor, persoanelor
din familiile numeroase, persoanelor cu
copii in familie, bolnavilor in stadiul avansat al infectiei, persoane-
lor in tratament antiretroviral, persoanelor in stare grava aflate in
penitenciare.

Pana la moment, de suportul alimentar au beneficiat 126 persoa-
ne din intreaga republicd, in total, beneficiarii proiectului nostru
fiind circa 700 de persoane.
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Sunt medic de familie si pe
sectorul meu am 12 pacienti in-
fectati cu HIV. Dintre ei, doar 1-2
sunt angajati in cdmpul muncii,
ceilalti se descurca foarte greu,
practic au noroc de parinti, care-i
ajuta cu mijloace financiare, hra-
na, loc de trai.

Din experienta pe care o am in
lucrul cu persoanele seropoziti-
ve, pot spune ca majoritatea lor
se simt neajutorati, isi rezolva
anevoios orice problema (psi-
hologicd, medicald, sociald). Prin
intermediul proiectului dat, in-
cercam sa-i ajutam sa iasa din spatiul izolarii, ii sustinem moral si
spiritual, ii vizitam la domiciliu, acordandu-le ingrijirile medicale
corespunzdtoare.

Curand voi implini un an de cand activez in acest proiect. Nu este
usor, pentru ca o ingrijire profesionald, atat de importanta pentru
bolnavi, presupune calitati deosebite: devotament, rabdare, caldu-
ra, confidentialitate. Eu am reusit sa castig increderea pacientilor
mei si ceea ce-mi doresc acum e sa-i ajut sd revina la viata normala
a societatii.

Eugenia
medic de familie

Despre proiectul de acordare a
consilierii, suportului si ingrijirii
persoanelor infectate cu HIV si
bolnave de SIDA am aflat in ca-
drul seminarelor de instruire pa-
liativd, organizate pe parcursul
anilor 2004-2005 pentru lucrdto-
rii medicali din Asociatiile medi-
co-teritoriale republicane.

Personal, cu persoanele HIV-in-
fectate lucrez de mai bine de 5
ani. In sectorul pe care-l patro-
nez sunt 11 pacienti infectati cu
HIV. i vizitez des. Unii se afla in
starea avansatd a maladiei, altii,

Maria
asistenta medicala

Nu stiu daca am putea gasi cuvintele potrivite pentru a exprima
recunostinta pe care o purtam surorii medicale, care ingrijeste de
noi.

Suntem o familie din trei persoane infectate cu HIV si pana a
afla de proiectul Dumneavoastra am trecut prin multe greutati.
Oricat de puternic ai fi, uneori iti pare ca este imposibil sa mai
lupti de unul singur cu boala pe care o ai si cu gandurile care iti
slabesc toate madularele.

fi multumim Domnului ca ne-a trimis o fiinta atat de blanda,
care si-a luat oarecum responsabilitatea pentru noi. Cred ca puti-
ni sunt cei care, afland ca apropiatii lor trec printr-o perioada mai
dificila, pot sa le vina in ajutor.

0.S.

Desi Va cunosc doar de 2 luni, Va voi fi recunoscator toata viata.
Ati fost alaturi de mine cand imi era cel mai greu, punandu-mi la
dispozitie medicamente si produse alimentare, pe care, din cauza
crizei financiare, nu mi le-as fi putut cumpara singur. La sugestia
medicului care ma viziteaza, am initiat tratamentul antiretrovi-
ral. intr-un timp foarte scurt am inceput sa ma simt bine, iar viata
mea a devenit mai plina de sens.

C.M.

desi se simt bine, au nevoie de atentie, comunicare. Pacientii sunt
foarte diferiti, la fel si situatiile in care se afla. O persoana bolnava
de SIDA este tintuita la pat si are nevoie sa-i deschid mdcar fereastra
ca sa simta aerul de primavara... O familie din trei persoane (mama,
tata, copilul - cu totii infectati cu HIV) era pe cale sa se destrame,
daca nu interveneam cu suficiente argumente pentru a-i convinge
ca merita sa-si traiasca viata asa cum este. (Mama, consumatoare de
droguri, lipsea des de acasa. Tatal, intr-un moment de disperare, era
gata sa-si abandoneze copilul si sd plece in lume. Dupad o discutie de
4 ore l-am convins sa aiba grija de copil, sa inceapa tratamentul si
sa-si sustind sotia, care se afla intr-o situatie mai grava decat el). La
moment, familia este intregita, tustrei au inceput tratamentul anti-
retroviral, tata gasindu-si si un serviciu.

Am adus aceste exemple pentru a demonstra si altora ca din orice
infrangere trebuie sa iesim onorabil.

Printre beneficiarii proiectului
se numara nu doar persoanele
infectate cu HIV si bolnave de
SIDA, dar si membrii familiei
acestora. Si unii, si altii au nevoie
de informatii privind metodele
de profilaxie a infectiei, trata-
mentul antiretroviral, maladiile
oportuniste s. a.

Paralel cu informatiile teoreti-
ce, distribuim consumabile (vata,
medicamente pentru controlul
simptoamelor, pachete igienice
pentru copii), colete alimentare.
Totodata conlucrdm cu medicii
de familie, alti medici specialisti pentru ca sa fie examinati in caz de
necesitatea unei interventii chirurgicale, investigatii suplimentare,
tratament etc.

In sectorul meu am 10 pacienti infectati cu HIV, pe care-i vizitez de
2-3 ori pe saptamana, cunoscand toate problemele de sdanatate pe
care le au. In practica mea nu am cunoscut vreun caz ca medicul sa
refuze sa se ocupe de acesti pacienti, in cadrul proiectului ducandu-
se evidenta fiecdrei persoane in parte.

Vera
asistenta medicala

ianuarie - martie 2006 | Buletin INFORMATIV



TRANSFER DE EXPERIENTA iN
CONTROLUL TUBERCULOZEI

La inceputul lunii februarie curent, ONG ,,Carlux” a primit
in vizita un grup de specialisti, reprezentanti ai sistemului
penitenciar din Tadjikistan. Vizita face parte din planul de
activitati al proiectului ,,Controlul tuberculozei in peniten-
ciarele din Tadjikistan’; ce a demarat in iunie 2005 cu susti-
nerea colegilor moldoveni, care implementeazd un proiect
similar in Republica Moldova.

In perioada de referintd, cu sprijinul ONG ,Carlux’, in Tadjikistan a
fost evaluata situatia epidemicd a tuberculozei in penitenciarele din
tara, a fost acordata asistentd in elaborarea proiectului, au fost orga-
nizate laboratoarele, camerele de colectare a sputei, a fost instruit
personalul medical in baza strategiei DOTS, primii pacienti fiind lua-
ti in tratament in decembrie 2005.

In timpul vizitei, echipa din Tadjikistan (coordonatori de proiect,
medici) s-a familiarizat cu activitdtile proiectului din Moldova, par-
ticipand la un curs de instruire privind depistarea, tratamentul, pre-
venirea tuberculozei, coinfectia TB/HIV, tratamentul DOTS Plus etc.
In acelasi timp, oaspetii au beneficiat de o conlucrare stransa cu
medicii din cadrul spitalului de profil larg Pruncul, sectiei medicale
a penitenciarului nr.3 din Chisinau, care au relatat despre metodele
practice de tratament al bolnavilor, administrarea direct observatd a
medicamentelor, inregistrarea si raportarea in baza strategiei DOTS.

Pe parcursul celor doua saptamani de aflare in Moldova, colegii

RETEAUA NATIONALA A
EDUCATORILOR, DE LA EGAL
LA EGAL” ESTE IMPLICATAIN
ACTIVITATILE DE PROMOVARE
A COMPORTAMENTELOR
SIGURE PENTRU TINERI

in iulie 2005, in baza acordului dintre UCIMP TB/SIDA si
UNFPA (Fondul Natiunilor Unite pentru Populatie) si-a in-
ceput activitatile proiectul ,Disponibilitate sporita a in-
formatiei privind prevenirea HIV/SIDA pentru tinerii vulne-
rabili din Republica Moldova”. Proiectul a fost aprobat de
Consiliul national de coordonare TB/SIDA pentru perioada:
august 2005-februarie 2008.

din Tadjikistan au vizitat colonia de corectie nr.18 din Branesti, Orhei
si au avut mai multe intalniri cu reprezentantii ONG ,Carlux’, care
au rdspuns la toate intrebdrile ce tin de implementarea eficientd a
proiectului,Controlul tuberculozei in penitenciarele din Moldova".

Mahmud Madjidov

coordonator de proiect, Tadjikistan

Ma bucur pentru oportunitatea de a vizita Republica Moldova.
In calitate de coordonator de proiect in tara mea, ma intereseaza
mult rezultatele obtinute de colegii nostri moldoveni, care au o ex-
perienta avansata in domeniul tratdrii bolnavilor de tuberculoza in
penitenciare conform strategiei DOTS. Noi suntem abia la inceput
de cale si avem mult de invatat pornind cu elaborarea conceptului
proiectului si realizarea practica a lui. Aceasta vizita de studiu pen-
tru mine este importanta pentru ca am vazut multe lucruri practice
ce tin de depistarea pacientilor, tratamentul direct observat in peni-
tenciare, monitorizarea activitatilor, suportul alimentar al pacienti-
lor, prevenirea maladiilor infectioase etc. Cea mai mare noutate pe
care am aflat-o se referd la oferirea suportului detinutilor la elibe-
rarea din penitenciare pentru continuarea tratamentului; conlucra-
rea cu autoritdtile sistemului penitenciar si civil, cu reprezentantii
organizatiilor neguvernamentale. Impreuna cu colegii mei avem
deja cateva idei despre modul in care am putea implementa unele
activitati de acest fel in Tadjikistan.

Asoev Nasredin

medic, Tadjikistan

Fiind medic de specialitate, trebuie sa Va spun ca situatia privind
tuberculoza in penitenciarele din Tadjikistan este deosebit de gra-
vd. Aceasta si din cauza cd ani la rand pacientii nostri au fost tratati
doar cu cateva medicamente si intr-un mod anarhic. O speranta ca
lucrurile ar putea fi esential imbunatatite ne-au dat-o reprezentan-
tii Misiunii ,Caritas Luxembourg’, care s-au aflat intr-o vizita de lu-
cru in tara noastra in iunie trecut. Doar la cateva luni de la lansarea
activitatilor, primii 40 de pacienti au inceput tratamentul conform
strategiei DOTS.

Folosindu-ma de aceastd ocazie, as vrea sa aduc multumiri cole-
gilor nostri din Moldova, care, pe tot acest parcurs, ne acorda con-
sultantd tehnica si informationald in implementarea proiectului de
control al tuberculozei in penitenciare.

NOTA: Potrivit organizatorilor de la ONG ,Carlux’, de asemenea vizi-
te de studiu in viitorul apropiat vor beneficia si alti specialisti ai siste-
mului penitenciar din Tadjikistan. In cadrul intélnirilor, reprezentantii
celor doud proiecte (din Moldova si Tadjikistan) vor analiza rezultatele
tratamentului primilor pacienti, care la acel moment vor incheia cura
medicamentoasd conform strategiei DOTS.

Una din activitatile majore, pe care s-a pus accentul in proiectul
dat este “Educatia de la egal la egal” Aceasta are menirea sa dez-
volte cunostinte, atitudini, convingeri si comportamente lipsite de
riscuri ca rezultat al procesului de informare. In contextul educatiei
»de la egal la egal” aceasta inseamna ca persoanele care sunt se-
lectate pentru a fi educatori,de la egal la egal” trebuie sa fie lideri
de opinie, sa se bucure de incredere in randul grupului tinta. Rolul
liderilor de opinie este deosebit de important in stabilirea legaturii
directe cu publicul la care se adreseaza, acest lucru realizandu-se
prin contacte sociale zilnice si nu prin activitati formale. Educatia
»de la egal la egal”trebuie privita ca un exemplu de parteneriat intre
tineri si adulti. O educatie ,de la egal la egal” de buna calitate pre-
supune ca tinerii sa conlucreze pentru a indeplini obiectivele unui
singur program - constientizarea pericolului HIV/SIDA, furnizarea
informatiilor necesare si dezvoltarea abilitatilor pentru a se prote-
ja de infectia HIV/SIDA, dezvoltarea unei atitudini tolerante fata de
persoanele infectate sau afectate de HIV/SIDA.

UNFPA a devenit agentie implementatoare a activitatilor de pro-
movare a sanatatii reproducerii, inclusiv prevenirea HIV/SIDA in ran-
dul tinerilor institutionalizati (in special, a celor din penitenciare).
Metodologia educatiei,de la egal la egal” se bucura de mare succes
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in ultimii ani si este deosebit de
atractiva prin faptul ca-si propu-
ne sa dezvolte personalitatea fie-
cdrui tanar.

Reteaua nationald a educa-
torilor ,de la egal la egal” a fost
creata in septembrie 2004, fiind
sustinuta de UNFPA. Programul
de educatie ,de la egal la egal”
(Y-peer) a fost aprobat ca tehno-
logie eficienta de instruire de Mi-
nisterul Educatiei, Tineretului si
Sportului al Republicii Moldova.

Familia educatorilor ,de la egal
la egal” continua sa creasca, com-
pletandu-se curent cu incd 21 de
educatori-formatori Y-peer, tineri
si entuziasti. Acestia au suplinit
Reteaua nationald de formato-
ri-instructori ,de la egal la egal’,
care numara actualmente peste
60 de persoane.

Temele abordate in cadrul cur-
surilor de formare a educatorilor
vizeaza aproximativ intreg spec-
trul vietii tinerilor, oferindu-le
cunogstinte ce tin de comunica-
re si transmiterea informatiei in
cadrul grupului, voluntariatul,
modalitatile de organizare a
activitatilor, formarea imaginii
si educarea respectului fata de
sine, perceptia valorilor, luarea

deciziilor, relatiile interpersonale
etc. Nu au fost trecute cu vederea
nici problemele combaterii consumului de droguri si alcool, sanatatea reprodu-
cerii, prevenirea HIV/SIDA, comunicarea pentru schimbarea comportamentala.

Educatorii,,de la egal la egal” dispun de ghiduri si materiale informative pen-
tru procesul de instruire si informare, propuse de Grupul comun al agentiilor
Natiunilor Unite pentru dezvoltarea si protectia sanatatii tinerilor din Europa de
Est si Asia Centrala, subcomitetul pentru educatie de la egal la egal”

In cadrul activitatilor de instruire, adolescentii si tinerii din raioanele Repu-
blicii Moldova au posibilitatea sa discute deschis cu semenii lor si sa abordeze
acele teme, care i intereseaza mai mult. Noii ,peer-educatori’, la randul lor, se
antreneaza in arta comunicdrii, primesc informatii si isi dezvolta abilitatile ne-
cesare pentru rezolvarea conflictelor, prevenirea violentei si comportamentelor
riscante legate de sexul neprotejat, avort, sarcina nedorita, infectiile cu transmi-
tere sexuald si HIV/SIDA.

Activitatea Retelei nationale a educatorilor ,de la egal la egal” din Republi-
ca Moldova are deja rezultate palpabile. in cadrul Campaniei ,Pro-Sénatatea’,
desfasurata anul trecut, membrii Retelei, alaturi de voluntarii experimentati ai
Societatii de planificare a familiei din Moldova (SPFM), au desfasurat activitati
de informare si educare pentru circa 1200 tineri din scolile si liceele tarii. Alte
sesiuni de informare, educare si comunicare in sanatatea reproducerii (inclusiv
HIV/SIDA) cu adolescentii institutionalizati (penitenciarul din Rusca) au avut loc
in noiembrie 2005.

Activitdtile Retelei nationale ,Y-peer” din Moldova sunt organizate si mo-
nitorizate de catre UNFPA si Societatea de planificare a familiei din Moldova
(SPFM), organizatie neguvernamentala, care intruneste peste 200 de voluntari.
Grupul-tinta al Societatii sunt adolescentii si tinerii, persoanele din grupurile
cu comportamente riscante, familiile tinere si persoanele din grupurile social-
vulnerabile.

In acest an, UNFPA impreuna cu SPFM vor extinde activitatile ,de la egal la
egal’, in special, in regiunea transnistreana. Astfel, instruirea educatorilor,,de la
egal la egal”si constituirea retelelor in regiunea din stanga Nistrului, vor contri-
bui la fortificarea Retelei,Y-peer” pe intreg teritoriul Republicii Moldova.

Educatorii,de la egal la egal” sunt selectati din randul celor mai activi elevi ai
scolilor, liceelor, ONG-urilor din domeniul sanatatii reproducerii prin interme-
diul mass media.

Angela Alexeiciuc, UNFPA

Adrian Lupusor, educator

III

In cadrul atelierelor,de la egal la egal” am aflat mul-
te lucruri noi ce tin de sandtatea reproducerii. A fost
captivant si interactiv, pentru ca am avut parte de
niste colegi receptivi si buni formatori. Voi incerca sa
sistematizez informatia acumulata pentru a o putea
transmite si altor tineri. Ar fi bine ca Reteaua ,peer-
educatorilor” sa existe cat mai mult timp, pentru ca
misiunea ei este nobild, ajutd la crearea unei societdti
sandtoase atat din punct de vedere intelectual, cat si
fizic.

Anastasia Turcanu, educator

Cred ca astfel de seminare sunt utile din consideren-
tul ca fiecare dintre noi face parte dintr-un colectiv, in
care vrea sa se incadreze cat mai bine. Numai prin co-
municare si cunostinte temeinice poti sa ai incredere in
fortele proprii si sd fii stapan pe situatie.

Doina Buruiana, educator

Cursurile de initiere si formare ,de la egal la egal”
m-au ajutat sa inteleg ce este autodeterminarea,
addugand la piramida valorilor mele personale tole-
ranta si aprecierea sinceritatii. Mi-ar place sa transmit
si colegilor mei de clasa aceste informatii, pentru ca
stiu cd au nevoie de ele, chiar daca in aparenta aratd
viceversa.
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TUBERCULOZA POATE FI TRATATA!

PRIN CAMPANIILE DE COMUNICARE IN MASA NOI
DEZVOLTAM RESURSELE UMANE

La 24 martie curent, Alianta Internationald Americana
pentru Sanatate (AIHA) a lansat in cadrul proiectului ,,For-
tificarea controlului tuberculozei in Republica Moldova”
prima campanie informationald pentru locuitorii din stdn-
ga Nistrului. Solicitat de corespondentul nostru, Viorel Sol-
tan, directorul proiectului, s-a oferit s ne dea mai multe
detalii privind evenimentul in cauza.

COR.: Dle Viorel Soltan, prin ce este
semnificativa campania ,Tuberculo-
za poate fi tratata” din acest an?

Viorel SOLTAN: Campania de infor-
mare si educare a populatiei, lansata
de Alianta Internationala Americana
pentru Sandtate (AIHA) cu sustinerea
USAID in acest an este o continuare a
actiunilor precedente si promoveaza
aceleasi mesaje-cheie: ,Tuberculoza
poate fi tratata. Adresati-va la medic!”.
Totusi, specificul actualei campanii
constad in faptul ca se adreseaza unui
public mult mai concret in Chisinau,
iar geografia interventiilor noastre in-
clude si regiunea de est a Nistrului.

Astfel, intrucat anul trecut au fost inregistrate mai multe cazuri de
fmbolnavire cu tuberculozd in randul studentilor, am decis sd initiem
un sir de activitati informationale in institutiile superioare de invata-
mant. In perioada martie-aprilie curent, un grup de lectori, pregétiti
pentru a lucra cu medicii de familie si surorile medicale, vor sustine
o serie de intalniri cu studentii diferitor institutii de invatamant cu
scopul de a-i atentiona asupra pericolului gravitatii maladiei si ne-
cesitatii adresarii la medic in cazul suspectarii anumitor simptoame,
caracteristice tuberculozei. Aceastd initiativa a fost coordonatd cu
administratia fiecdrei institutii si speram la un impact cat mai bun
din partea beneficiarilor, care vor primi si toate materialele noastre
informative.

Cat priveste campania de informare in Transnistria, aceasta a in-
ceput cu o conferinta de presd in orasul Tiraspol, in cadrul céreia au
fost prezentate scopurile, obiectivele si rezultatele asteptate. Cam-
pania presupune raspandirea materialelor informative in domeniul
tuberculozei prin toate canalele posibile: mass media (clipuri audio
si video), institutii medicale (brosuri si ghiduri pentru bolnavii de tu-
berculoza, rudele si persoanele apropiate), activitati de informare a
publicului in scoli, institutii medicale, colective de munca (calenda-
re, foi volante, pliante despre DOTS — cea mai cost eficienta strategie
de control al tuberculozei si informatii despre tratamentul gratuit al
tuberculozei).

Viorel SOLTAN
director de proiect, AIHA

COR.: Cine v-a organiza aceste activitati?

Viorel SOLTAN: in cadrul proiectului nostru au fost pregétiti un
grup de 40 de formatori, care vor lucra in Bender, Tiraspol, Rabnita,
Slobozia, Dubdsari si Camenca. Circa 1/3 din personalul instruit o
constituie medicii ftiziatri si medicii terapeuti de sector, care vor lu-
cra cu populatia maturd. Ceilalti formatori sunt studentii colegiilor
de medicina, care merg cu un program de informare prin institutiile
de invatamant mediu si mediu tehnic de specialitate din Bender si
Tiraspol, cu perspectiva de a acoperi si alte grupuri tintd pe parcurs.
Este de mentionat ca formatorii si-au inceput activitatea cu foarte
mare entuziasm inainte de lansarea oficiald a campaniei.

COR.: Ati putea sa ne spuneti cum au fost instruiti formatorii?

Viorel SOLTAN: Pentru medici a fost organizat un seminar de 2
zile privind dezvoltarea deprinderilor de comunicare pentru a-i aju-
ta sa-si pregateasca niste prezentari scurte, interesante si convin-
gatoare.

Un seminar analogic a fost organizat pentru studentii de la medi-
cind. Seminarul a fost sustinut de Feodora Rodiucova (seful grupului
de informare al colegiului de medicina din Balti) si Anastasia Dontu,
studenta aceleiasi institutii. Dupd seminar, participantii au avut la
dispozitie o saptdmana pentru a se pregati individual. La fel, pentru
ei a fost organizata o deplasare la colegiul de medicina din Balti.
Este imbucurator ca initiativa noastra a fost sustinuta de conducé-
torii tuturor celor trei institutii de invatamant, fapt pentru care as
dori sa le multumesc domnilor Vasile Enachi (Balti), Nicolai Micolisin
(Tiraspol) si lon Carp (Bender).

COR.: in cadrul proiectului Dumneavoastra un rol important
le revine mijloacelor de informare in masa. In ce masura este
implicata mass media in controlul tuberculozei in acest an?

Viorel SOLTAN: Luand in consideratie ca activitatile de baza ale
campaniei se vor desfasura in Transnistria, noi am organizat un
seminar de 2 zile pentru jurnalistii din aceastd regiune. Lectorii si
colaboratorii de la AIHA au oferit reprezentantilor mass media maxi-
mum de informatii pentru a-i ajuta sa reflecte corect problemele le-
gate de tuberculoza. Seminarul le-a oferit posibilitate jurnalistilor sa
stabileasca relatii de colaborare cu serviciile antituberculoase, ceea
ce este deosebit de important atunci cand dorim ca populatia sa
primeasca informatii din prima sursa. Pentru stimularea jurnalistilor
si a autorilor netitulari de a scrie mai mult despre problemele tuber-
culozei, AIHA a anuntat un concurs pentru cele mai bune materiale
difuzate sau publicate in mass media pe parcursul urmatoarelor 2
luni de desfasurare a campaniei.

COR.: in sustinerea campaniei de informare , Tuberculoza poa-
te fi tratata” anul trecut a fost pregatit un volum impunator de
materiale informative. Care este situatia la moment: folositi re-
zervele anului precedent sau ati editat ceva nou?

Viorel SOLTAN: Dupad fiecare etapa a campaniei noi analizam atat
reactiile parvenite la oficiu din partea populatiei, cat si intrebdrile,
sugestiile, recomandarile care sunt facute lectorilor, specialistilor
nostri in timpul diferitor intalniri. Reiesind din aceste considerente,
la setul de materiale deja existent noi am mai adaugat un buclet
despre tuberculoza la copii si un ghid privind desfasurarea activitatii
de informare si educare a lucratorilor medicali. O alta parte a mate-
rialelor publicate au fost reeditate pentru a asigura accesul cat mai
larg al populatiei la aceste informatii.

COR.: Organizatiile care desfasoara campanii de informare in
domeniul ocrotirii sanatatii adeseori se limiteaza la difuzarea
diferitor materiale audio si video, precum si la publicarea celor
mai simple materiale tipografice. Ce va determina pe Dumnea-
voastra sa initiati seminare, cursuri de instruire, concursuri in
cadrul campaniei?

Viorel SOLTAN: Poti sa-i dai unui infometat o bucata de paine ca
sa-i potolesti foamea pe un timp, dar poti sa-i dai o unditd si sa-I
inveti cum sa-si castige singur pentru existentd viata-ntreaga. Imi
place sa aduc acest exemplu pentru a va convinge cat de important
este sa-i atragem in activitdtile noastre de informare pe oamenii de
cele mai diferite profesii, interese, varsta. Tuberculoza este o mala-
die social conditionata si stoparea epidemiei este posibilad prin cu-
noasterea problemelor ce le cauzeaza, infruntarea indiferentei, grija
pentru sanatatea noastra si a celor apropiati noua.

Unul din principiile de activitate a organizatiei AIHA consta in dez-
voltarea resurselor umane, formarea nucleelor de entuziasti si atra-
gerea in jurul acestora a altora, care prin credibilitatea, bunatatea,
generozitatea lor ii vor face pe semenii lor sa creadd in fortele si ca-
pacitatile proprii pentru a rdspunde eficient oricdrei provocari.

Corespondentul ,,Buletinului Informativ”
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TUBERCULOZA POATE FI TRATATA!

PROMOTORII CAMPANIEI "TUBERCULOZA POATE FI TRATATA"
IN REGIUNEA DE EST A NISTRULUI

O PROBLEMA CE NECESITA O ABORDARE
COMPREHENSIVA DIN PARTEA TUTUROR
REPREZENTANTILOR SOCIETATII

MANDRI DE
MISIUNEA CARE LE-A
FOST INCREDINTATA

Dupa cum se stie, tuberculoza este o problema globald de sénata-
te publica, care necesita o abordare comprehensiva din partea tutu-
ror reprezentantilor societatii: politicieni, specialisti ai sistemului de

In 1993, Organizatia Mondiala a Sanatatii pentru prima data a reco-
mandat strategia DOTS ca o metodd cost-eficienta de combatere a
tuberculozei la nivel international. In urmétorii zece ani, mai mult de
180 de tari din lume au adoptat si implementat aceasta politica de
sanatate, printre care si Republica Moldova. In baza strategiei DOTS,
Republica Moldova implementeaza deja al doilea program national
de profilaxie si control al tuberculozei pentru anii 2006-2010 (primul
program fiind realizat in anii 2001-2005). In scopul realizarii progra-
melor respective, regiunea din stanga Nistrului participa la imple-
mentarea strategiei DOTS prin organizarea si desfasurarea unui sir
de activitati de instruire a personalului medical, diagnosticarea tu-
berculozei prin microscopia sputei, tratarea bolnavilor de tubercu-
loza cu preparate antituberculoase efective, pe care le primim prin
Programul national de control al tuberculozei din Republica Moldo-
va regulat si in cantitati suficiente.

Foto de la conferinta de presa din 24 martie 2006.
De la stanga la dreapta: V. Soltan, S. Arcadiev, I. Zatusevski

Referindu-ne la situatia epidemica a tuberculozei in regiunea de
est a Nistrului, ne ingrijoreaza, in special, cresterea incidentei tuber-
culozei in randul copiilor. Alt indice este mortalitatea bolnavilor prin
tuberculoza. Desi in anul trecut, acesta s-a micsorat comparativ cu
2004, intelegem ca sunt necesare inca multe eforturi pentru ridica-
rea nivelului de informare si educare a populatiei privind adresarea
la medic la primele simptome caracteristice tuberculozei, cunoas-
terea acestor simptome etc., lucru ce va fi realizat prin intermediul
campaniei pe care o lansam astazi, de Ziua Mondiala de combatere
a tuberculozei.

Folosindu-ma de aceastd ocazie, as dori sa aduc multumiri re-
prezentantilor proiectului de fortificare a controlului tuberculozei
(AIHA) pentru spiritul de initiativa si tot suportul informational si
tehnic pe care ni-l acorda in implementarea campaniei,Tuberculoza
poate fi tratatd”, prevazuta pentru aprilie-mai curent.

Svetlana ARCADIEV,
reprezentantul sistemului de
ocrotire a sanatatii din regiunea de est a Nistrului

Scoala de medicina din orasul
Tiraspol s-a incadrat in campa-
nia de informare ,Tuberculoza
poate fi tratatd” pe la mijlocul
lunii martie. Formatorii, stu-
dentii de la cursurile |, Il si lll,
care au manifestat interes pen-
tru aceasta campanie s-au pre-
gdtit cu multa seriozitate de
intalnirile cu semenii lor, care
apreciaza in deosebi maniera
interactiva de transmitere a in-
formatiei: sub forma de scenete, victorine, rezolvarea rebusurilor la
tema tuberculozei ect.

Am asistat de mai multe ori la aceste ore de discutie si am observat
cu cata responsabilitate studentii nostri isi indeplinesc angajamen-
tul. Sunt bucurosi cd-si pot ajuta semenii in obtinerea unei informatii
utile pentru sanatate, dar si mandri de misiunea care le-a fost incre-
dintata.

Propunerea mea e ca sfarsitul campaniei sa fie consemnat printr-o
conferinta studenteascd, in cadrul careia acesti tineri frumosi de 16-
17 ani, care au fost implicati in promovarea campaniei, sa-si impar-
taseasca impresiile vizavi de experienta pe care au acumulat-o.

Valentina MICOLISINA
director adjunct, scoala de medicina din or. Tiraspol

NE-AM IMPLICAT
DIN PRIMA ZI|

DE LANSARE A
CAMPANIEI

Studentii si profesorii Colegi-
ului de medicina din Bender s-
au implicat din prima zi de lan-
sare a campaniei in informarea
semenilor sdi de la cele 20 de
scoli medii, 2 gimnazii si 8 scoli
medii de specialitate din oras
privind transmiterea tubercu-
lozei si necesitatea consultdrii
medicului in cazul aparitiei
unor simptome ale tuberculo-
zei. Avem un grup de voluntari (studenti ai cursurilor lI-ll-IV), care
in baza unui plan de lucru, aprobat de directia fiecdrei institutii de
invatdamant, desfasoara lectii de informare in clasele I-X, in timpul
convenabil pentru ei (de reguld, dupd lectii sau la orele de clasa).
Primele reactii atat din partea studentilor, cat si a beneficiarilor sunt
pozitive.

Nona CREMENO
profesor la Colegiul de medicina din or. Bender
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TUBERCULOZA POATE FI TRATATA!
PROMOTORII CAMPANIEI "TUBERCULOZA POATE FI TRATATA"

iN REGIUNEA DE EST A NISTRULUI

Pentru lectiile de informare a seme-
nilor mei m-am pregatit foarte serios.
Am citit literatura de specialitate, care
ne-a fost transmisa in cadrul campa-
niei, am participat la training, am as-
cultat sfaturile profesorilor, care ne-au
invatat cum sa ne facem o prezentare
de succes. Astfel, pana la 3 mai vom
avea o agenda plina in fiecare zi. Prin
lectiile de informare, pe care le susti-
nem in fata diferitor grupuri de elevi,
ne dezvoltam abilitati de comunicare
cu auditoriul, lucru important, doar in
profesia pe care o vom imbratisa vom
avea nevoie de aceste practici.

In general, activitatile la care participdm ne intaresc si mai mult
cunostintele teoretice.

DATE SI CIFRE  DATE SI CIFRE

Olga BUTENCO
Colegiul de medicina din Bender

Mai mult de 8 milioane de oameni se imbolnavesc de tuberculo-
za anual.

O treime din populatia lumii este la moment infectatd cu bacilul
de tuberculoza.

Tuberculoza omoara mai multi tineri si adulti decat oricare alta
maladie infectioasa.

In fiecare 10 secunde cineva se imbolndveste de tuberculoza.
Tuberculoza este o maladie infectioasa, dar numai persoanele ce
suferd de tuberculoza pulmonara sunt contagioase.

Un bolnav netratat de tuberculoza poate infecta anual 10-15
persoane.

OMS si-a propus ca pana in 2010 sd fie depistate 70% si tratate
85% din cazurile de tuberculoza.

DOTS (Directly Observed Treatment, Short-course - supraveghe-
rea terapeutica directd, tratament -scurt) este tactica de trata-
ment recomandata de OMS de depistare si tratare a tuberculo-
zei.

DOTS imbina cinci elemente: sarcinile politice, serviciile de mi-
croscopie, asigurarea cu medicamente, sistemele de monitoriza-
re si supravegherea terapeutica directa.

DOTS poate trata cu succes mai mult de 9 din 10 pacienti bolnavi

OPINIILE FORMATORILOR

M-am inclus in campania ,Tubercu-
loza poate fi tratatd” benevol, pentru
ca doresc sa deprind o experientd
noud, ce md va ajuta sa devin un bun
specialist in viitor. Primele lectii prac-
tice le-am sustinut in fata colegilor
mei si a fost destul de usor, pentru ca
ei au cunostinte temeinice in acest
domeniu.

Discutiile pe care le am cu semenii
mei din alte institutii imi aduc o plé-
cere si mai mare. Ma bucura ca tinerii
doresc sa afle cat mai mult despre
felul cum trebuie sa-si pastreze sana-
tatea.

Mihaela BERZOI

Colegiul de medicina din Bender

de tuberculoza ce incheie tratamentul sau poate avea o rata de
tratament in valoare de 95%.

DOTS previne contaminarea si aparitia formelor rezistente poli-
medicamentoase de tuberculoza (MDR-TB).

Tratamentul unui pacient de tuberculoza pe o perioadd de 6 luni
prin DOTS constituie 11 dolari SUA.

DOTS nu necesita internarea indelungata a pacientilor in spital si
ei pot sd se intoarca la serviciu intr-o perioada scurta de timp.
Tratamentul efectiv al tuberculozei a fost estimat la numai 3-7
dolari SUA pentru fiecare an de viata supravietuit.

DOTS poate adauga doi ani de viata bolnavilor de tuberculoza
HIV-pozitivi si 20-25 ani persoanelor HIV-negative.

DOTS poate salva ani din viata unei persoane HIV-pozitive: trata-
mentul medicamentos al bolnavilor de tuberculoza poate fi tot
atat de efectiv atat pacientilor HIV-pozitivi, cat si celor HIV-ne-
gativi.

Sursa: TB Advocacy, A Practical Guide 1999, WHO Global Tuberculo-

sis Program WHO Fact sheet N° 104, August 2002;

http://www.stoptb.org/tuberculosis/default.asp

TINERII IMPOTRIVA HIV/SIDA

Invitatia de a participa la concursul ,206 premii
pentru ca in 2006 sé fii protejat” a fost expediata

catiei, Tineretului si Sportului), Nicu Tarna (formatia
,Gandul matei”) si Victor Bivol (autorul filmuletului
,Cupidon in actiune”), care au apreciat importanta
activitatilor realizate de tineri pentru profilaxia in- llustratie la filmuletul Material preluat din comunicatul de presd
fectiei HIV/SIDA. “Cupidon in actiune” al CTIM.

©00000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

drul campaniei,Stilat, modern si protejat’, mesa-
jele careia sunt de a-i face pe tineri responsabili
pentru propria lor sandtate.

. La 13 martie 2006, in sala micd a cinematografu- s R m totgl l? circa 5000 de ad.re.se e-mall, la concurs 4
4 - - - inregistrandu-se 105 participanti, care au si im- ¢
+ lui,Patria” (sectorul centru), a avut loc festivitatea . " . N : 3
1 R A e L partit premiile oferite de catre AFEW. 3
¢ JTinerii impotriva HIV/SIDA” in cadrul cdreia au fost Ideea concursului reiese din continutul filmului ¢
¢ premiati castigatorii concursului,206 premii pen- . A. ,Cupidon in actiune’, o pelicula de 45 de secun-
tru ca in 2006 sa fii prqteja'F’, desfasurat de catre [ = } de, timp in care Cupidon ii indrdgosteste pe doi
:  Centrul Tandrului Jurnalist din Moldova (CTJM), cu - / tineri, care stiteau tristi pe o banci la o statie de
. sustinerea Fundatiei SIDA Est-Vest (AFEW). " troleibuz. ’ 3
:  Laevenimentau participat mai multi tineri, care Pentru a participa la concurs, tinerii trebuiausa ¢
: s-au implicat activ in activitatile de profilaxie a in- , trimita link-ul: www.ctj.md/teiubeste.shtmllacel ~ +
: fectiei HIV/SIDA in Republica Moldova, precum si | | putin cinci adrese de e-mail, inclusiv adresa ma- ~ :
3 Dorin Chirtoacd (Comitetul Helsinki pentru Drep- =N protejez@gmail.com b
:+ turile Omului), Alexandru Buraga (Ministerul Edu- . ™ Filmuletul si concursul au fost realizate in ca- ¢
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ACTIVITATILE PROFILACTICE
IN RANDUL TINERILOR SUNT
NECESARE PENTRU A PREVENI
RASPANDIREA INFECTIEI
HIV/SIDA $SI INFECTIILE CU
TRANSMITERE SEXUALA

In Strategia Nationald pentru Tineri, aprobata de Guvernul Repu-
blicii Moldova la 22 decembrie 2004, se mentioneazd cd in ultimele
decenii tinerii din Republica Moldova tot mai mult sunt expusi unui
comportament riscant. Pe langa consumul tutunului, alcoolului,
drogurilor de la o varsta destul de fragedd, tinerii practica relatii
sexuale neprotejate, ceea ce le afecteaza grav sanatatea, in special,
sanatatea reproducerii.

Fluxul continuu si necontrolabil de informatie de la canalele de
televiziune (violentd, abuz sexual, pornografie etc.), Internetul (si-
turi porno), revistele si ziarele de calitate redusa, unde se publica
materiale cu continut dubios, sporesc gradul de expunere a tinerilor
la comportamentele riscante. lata doar cateva statistici oficiale, ce
caracterizeaza sandtatea tinerilor.

Numarul anual al avorturilor in Republica Moldova oscileaza intre
14.500 si 16.000. Circa 10 % din avorturile inregistrate sunt efectua-
te tinerelor in varsta de 15-19 ani. In anul 2005, au fost efectuate
1454 avorturi la tinerele cu varsta de 15-19 ani.

In baza supravegherii epidemiologice, din anul 2000 se observa o
crestere a infectiei HIV pe calea transmiterii sexuale (de la 20,26 %
in 2001 la 54,59% in 2005). Din cercurile inguste ale grupurilor vul-
nerabile, epidemia HIV se apropie de pragul revdrsarii in populatia
generala.

in perioada de referinta, a crescut numarul femeilor infectate cu
HIV de la 26,72% in 2001 la 40,90 % in 2005 si a gravidelor HIV po-
zitive (2001 si 2002 - 0, in 2003 -12 femei, in 2004- 52, in 2005 - 71).
Cei mai afectati, totusi, sunt tinerii cu varsta de 15-19 ani (9,7%), 20-
24 ani (29,33%), 25-29 de ani (25,98%) si 30-34 ani (18,08%), in total
- 83,09%.

Referindu-ne la infectiile cu transmitere sexuala (ITS) 57,2 % din
numarul total al cazurilor de infectare cu sifilis sunt inregistrate la
tinerii cu varsta de 15-29 ani si 75,9% din numarul total al cazurilor
de infectare cu gonoree - la tinerii de aceeasi varsta.

Aceste cifre alarmante dicteaza necesitatea implementarii unor
masuri urgente si masive de profilaxie atat a infectiilor cu transmite-
re sexuald, infectiei HIV/SIDA si a avorturilor in randul tinerilor, pre-
cum si discutarea la nivel national si comunitar a problemelor legate
de sexualitate, comportamente riscante, practici culturale, care pot
spori sau diminua probabilitatea transmiterii infectiei HIV.

“REPUBLICA MOLDOVA - OTARA A
TUTURORY”

Asociatia Jurnalistilor din Medicina lanseazd in 2006 un sir de acti-
vitati de informare si sensibilizare a publicului cu genericul: “Repu-
blica Moldova - o tara a tuturor!’, ce au drept obiective promovarea
unei culturi a tolerantei si a spiritului de acceptare a diversitatii ca
elemente esentiale ale unei societati deschise.

Extinderea fenomenelor de intoleranta, violentd, ura, antisemi-
tism si xenofobie se observa si in republica noastra, tard bantuita
in acest segment temporal de confruntari ideatice intre grupuri de
diferite etnii, confesiuni religioase, orientdri sexuale etc. Lipsa unei
reactii de rdspuns la aceste fenomene ar putea avea in timp ca efect
aprofundarea problemelor sociale si, mai mult, un indice clar de pe-
rimare a valorilor democratice.

Pentru a desfasura o activitate de prevenire a infectiilor cu trans-
mitere sexuala si a infectiei HIV/SIDA, Ministerul Sanatatii si Protec-
tiei Sociale, in parteneriat cu organizatiile neguvernamentale ce
activeaza in domeniul profilaxiei infectiei HIV/SIDA/ITS si reprezen-
tantii organizatiilor internationale, a elaborat Cadrul strategic pen-
tru comunicare in domeniul infectiei HIV/SIDA/ITS. Acest document
a fost aprobat de cdtre Colegiul Ministerului Sanatatii la data de 29
martie 2005.

Implementarea Cadrului strategic a fost inclusa si in Programul
national de profilaxie si control al infectiei HIV/SIDA si infectiile cu
transmitere sexuala pentru anii 2006-2010 (Hotdrarea Guvernului
nr. 948 din 5 septembrie 2005).

Rezultatele evaluarii cunostintelor, atitudinilor si practicilor vis-
a-vis de infectia HIV/SIDA efectuate in luna martie 2005 in diferite
teritorii ale republicii a scos in evidentd unele tendinte negative si
a permis elaborarea activitatilor educationale de promovare a mo-
dului sanatos de viata, prevenirea infectiilor cu transmitere sexuala,
inclusiv a infectiei HIV. Aceste activitati sunt indreptate spre cres-
terea responsabilitatii tinerilor pentru sanatatea lor, in special cea
sexuald, reproductiva.

Activitdtile si mesajele adresate tinerilor sunt realizate in cores-
pundere cu recomandarile Organizatiei Mondiale a Sanatatii si altor
structuri competente ca UNAIDS, UNESCO, CDC Atlanta.

Materialele educationale si de profilaxie a infectiei HIV, difuzate
tinerilor, au fost recenzate de catre specialistii in domeniul comu-
nicarii, sanatatii publice, de psihologi si testate la tinerii din grupul
tinta: fete si baieti cu varsta de 15-29 ani, locuitori din zona rurala si
urband a tarii.

Materialele elaborate urmaresc scopul de a aduce tinerilor sexual
activi o informatie adecvata din punct de vedere medical si psiho-
logic pentru a lua o decizie corectd in vederea pastrarii sanatatii
sexuale, reproductive. Ele informeazd despre infectia si infectarea
cu HIV, transmiterea infectiei, semnele de infectare, testarea la HIV,
ce este fereastra imunologicad’, unde poate fi realizat testul la HIV,
situatia privind infectia HIV/SIDA in Republica Moldova.

Din solutiile care sunt recomandate tinerilor, in primul rand, este
abstinenta de la relatiile sexuale care garanteaza 100% protectia fata
de infectia HIV/SIDA, iar daca tanarul ia decizia de a practica relatiile
sexuale i se recomanda sa utilizeze prezervativul ca unica masura de
protectie impotriva infectiei HIV/SIDA existenta la moment, care in
acelasi timp protejeaza si de infectiile cu transmitere sexuala.

Tinerilor li se mai ofera adresele si datele de contact ale serviciilor
care ar putea oferi consultanta si asistenta suplimentarg, liniile tele-
fonice de ajutor, unde se pot adresa in caz de necesitate.

Cercetarile de ultima ora arata ca programele ce ofera tinerilor in-
formatia completa atat despre beneficiile abstinentei, cat si despre
contraceptie contribuie mai mult la formarea atitudinii responsabile
fata de sanatatea proprie, decat programele, care sunt concentrate
exclusiv pe abstinenta.

Extras din nota informativd a Serviciului de presd al Ministeru-
lui Sdndtdtii si Protectiei Sociale.

Tinand cont de domeniul medical, intoleranta este cel mai des
resimtita de cdtre persoanele care trdiesc cu HIV/SIDA, cele cu han-
dicap, bolnavii de tuberculozd, persoanele traficate, minoritatile
sexuale, bolnavii mental etc. care si reprezinta grupurile marginali-
zate, ce infruntd probleme serioase de adaptare, de integrare si de
acceptare din partea societatii.

Proiectul: “Republica Moldova - o tara a tuturor!” include:

+  2traininguri pentru jurnalisti care prevdd scolarizarea acestora

prin intermediul expertilor invitati;

« 1 campanie mediatica (aprilie-iunie), pe parcursul careia vor fi
difuzate reportaje televizate, emisiuni radio, mai multe articole
de analiza in mass media scrisa;

« 1 concurs pentru cele mai reusite articole, emisiuni radio si TV,
stiri pregatite de agentiile de presd cu premierea autorilor la
sfarsitul activitatii proiectului.
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RUSIA VA ALOCA 107 MILIOANE DOLARI SUA PENTRU
SPORIREA EFORTURILOR DE LUPTA IMPOTRIVA HIV/SIDA

HIV/SIDA este acum una din prioritatile nationale ale Rusiei. Astfel, in 2006, Guvernul Rusiei planuieste sd aloce 107 milioane dolari
SUA si 267 milioane dolari SUA in 2007 pentru un efort fard precedent in lupta impotriva acestei maladii, a anuntat Vladimir Starodu-
bov, viceministrul sanatatii publice, relateaza Agentia France-Press.

Conform cifrelor oficiale, in Rusia trdiesc circa 330 mii persoane cu HIV/SIDA, expertii insa afirma ca aceste statistici reprezinta doar
1/3 din numarul real. Circa 40 mii persoane HIV-pozitive din tara necesita tratament antiretroviral, dar numai 5 mii beneficiaza de
acesta, a spus Mikhail Rukavishnikov, reprezentant al comunitatii persoanelor care traiesc cu HIV/SIDA.

Mai multe detalii: http://www.kaisernetwork.org

CHINA PROMITE SA MENTINA NUMARUL PERSOANELOR
HIV-POZITIVE SUB 1,5 MILIOANE

China trebuie sa intreprindd actiuni eficiente pentru a-si mentine numarul de persoane HIV-pozitive sub 1,5 milioane pe parcursul
urmatorilor cinci ani sau va trebui sa se confrunte cu impactele sociale si economice ale epidemiei, a comunicat Gao Qiang, Ministrul
Sanatatii din China la o conferinta cu prilejul Zilei Internationale de combatere a SIDA, relateaza AP/FOXNews.com.

Ministrul Gao Qiang a afirmat cd eforturile de prevenire HIV/SIDA sunt esentiale pentru dezvoltarea economica, stabilitatea sociala
si prosperitatea tarii, adaugand ca prevenirea si tratamentul adecvat al maladiei SIDA este o obligatie a Guvernului la toate nivelele.

Guvernul chinez estimeaza un numar de 840 mii persoane HIV-pozitive in tard, inclusiv 80 mii persoane care traiesc cu SIDA. Cu
toate acestea, Natiunile Unite estimeaza cd in China sunt cel putin un milion de persoane HIV-pozitive (Kaiser Daily HIV/AIDS Report,

11/9).

Mai multe detalii: http://www.kaisernetwork.org

A XVI-A CONFERINTA INTERNATIONALA CONSACRATA PROBLEMELOR SIDA

In perioada 13-18 august 2006, la Toronto, Canada va avea loc cea de-a XVl-a conferinta internationala consacrata problemelor
SIDA.

Fiind cea mai ampla conferinta in HIV/SIDA, evenimentul oferd o oportunitate unica de a-i aduna pe toti cei implicati in combate-
rea epidemiei HIV/SIDA - cercetatori, lucratori medicali, societate civila, membri ai guvernelor, organizatii ONU, activisti, donatori,
reprezentanti ai industriei, mass media si persoane care traiesc cu HIV/SIDA pentru a sensibiliza publicul la infectia HIV/SIDA, de a
impartasi cunostintele si practicile din domeniu si de a planifica un raspuns mai consolidat, eficient, global la problemele HIV/SIDA.

Tema conferintei “Este timpul de a oferi” ne aminteste de angajamentele precedente si actuale pe care le avem cu totii in actiunea
contra HIV/SIDA, cerand responsabilitatea celor care promit raspunsul la fiecare nivel.

Inregistrarea on-line: pana in ajunul conferintei.

Pentru informatii suplimentare, vizitati: http://www.aids2006.org, http://www.iasociety.org

BANCA MONDIALA A ANUNTAT UN NOU PLAN
STRATEGIC DE COMBATERE A INFECTIEI HIV/SIDA

Banca Mondiald a anuntat un nou plan strategic de combatere a infectiei HIV/SIDA pe glob cu scopul de a consolida gestionarea
finantelor, acordand imprumuturi fard dobanda, granturi, asistenta tehnica si consultanta in elaborarea politicilor in domeniul SIDA
pentru tdrile in curs de dezvoltare, raporteaza AP/seattle post-intelligencer.

Planul va include abordarea principiului tripartit pentru fiecare tara: o autoritate nationald in domeniul HIV/SIDA, un program stra-
tegic national si un sistem unic de evaluare si monitorizare a programului national.

Este de mentionat ca noul plan strategic se va axa pe femei, tineri, populatiile de risc si va contine date despre tendintele si nivelul
de raspandire al infectiei HIV in diferite regiuni.

Mai multe detalii aflati la: http://www.kaisernetwork.org
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CNC are o adresa noua

Tn legaturd cu schimbarea oficiului, V4 anuntam ca

al Consiliului national de coordonare al programelor nationale de profilaxie si control al infec- incepand cu luna martie curent Consiliul national de
tiei HIV/SIDA, infectiilor cu transmitere sexuala si de control al tuberculozei, editat cu suportul coordonare TB/SIDA are o adresa noua.

financiar al Bancii Mondiale in cadrul Programului TB/SIDA.
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