RAPORT MEDICAL

Privind modul de derulare a Subprogramului 2.2.

                                 Supravegherea şi controlul infecţiei HIV
                                  Judetul ARGES , trimestrul al-IV-lea 2008

1. Obiective si activitati propuse.
Obiectivele subprogramului
a)  Prevenirea şi supravegherea infecţiei HIV; 
b) Reducerea transmiterii materno-fetale a HIV prin asigurarea accesului femeilor gravide la testare cu consiliere şi la aplicarea protocolului de prevenire a transmiterii verticale a infecţiei HIV;
c) Asigurarea accesului la consiliere şi testare HIV pentru populaţiile la risc (persoane care practică prostituţia, persoane care îşi injectează droguri, persoane fără adăpost, persoane aflate în detenţie, homosexuali).
 Activităţi propuse pentru a fi derulate la nivelul Autorităţilor de Sănătate Publică Arges:

1 Reducerea transmiterii materno-fetale a HIV prin asigurarea accesului femeilor gravide la testare gratuita cu consiliere pre- si posttestare ;
2. Depistarea infecţiei HIV/SIDA în populaţia generală şi in grupele de risc, cu consiliere pre şi posttestare;

3. Asigurarea capacităţii de testare şi consiliere la nivel judeţean (consiliere pretestare minimală şi consiliere post-testare individualizată, în funcţie de rezultat); 
4. Asigurarea de teste rapide si Elisa pentru testarea gravidelor care se prezinta in sectiile de obstetrica-ginecologie in vederea nasterii;
5. Asigurarea accesului la consiliere şi testare HIV pentru persoanele cu comportamente la risc: 

- persoane care practică prostituţia

 - utilizatori de droguri injectabile 

- persoane fără adăpost 

- persoane aflate în detenţie 

- persoane care intreţin relaţii sexuale cu persoane de acelasi sex

- persoane cu infecţii transmisibile sexual, precum şi contacţii acestora 
- persoane diagnosticate cu infecţie cu M. tuberculosis cu localizare pulmonară şi/sau extrapulmonară 
- persoane hemodializate

- transfuzaţi

- pacienţi cu boli psihice

- şoferi de cursă lungă

- persoane care lucrează în străinătate cel puţin 6 luni/an

6. Asigurarea accesului la consiliere şi testare HIV pentru pentru:

-eliberarea certificatului prenupţial

- contacţii persoanelor cu infecţie HIV

- persoane care solicită testarea la cerere 


7.Asigurarea evidentei si raportarii cazurilor HIV pozitive.


8.Asigurarea evidentatei testarilor HIV efectuate la nivelul tuturor laboratoarelor din judet,  raportarea numarului total de testari si numarului testarilor pozitive.


9.Indrumarea cazurile pozitive catre medicul infectionist responsabil de program, in vederea luarii in evidenta, a aplicarii tratamentului si a monitorizarii. 


10.Indrumarea si controlul privind masurile ce se impun a fi luate la nivelul fiecarei unitati sanitare privind aplicarea precautiunilor universale.


11. Indrumarea si controlul privind cunoasterea atributiilor cadrelor sanitare in domeniul prevenirii si supravegherii HIV.


12.Educatie sanitara a populatiei privind modul de transmitere a infectiei HIV si atitudinea populatiei fata de un caz sero-pozitiv HIV.
2.Stadiul realizarii obiectivelor si activitatilor propuse.


1.In trimestrul al-IV-lea al anului 2008 au fost testate serologic  la A.S.P.Arges, in vederea depistarii HIV : 293 persoane, din care trei au fost pozitive, cu confirmare la I.N.C.D.M.I.Cantacuzino.

2..In cadrul A.S.P.Arges, au fost testate serologic gratuit 117 gravide, in vederea depistarii infectiei HIV ( fara cazuri pozitive ).


3.Consilierea pre- si posttestare serologica ( in functie de rezultat ) se efectueaza de personalul care lucreaza in compartimentul serologie al laboratorului autoritatii de sanatate publica.


4.Au fost achizitionate si distribuite materiale sanitare pentru testarea gravidelor care se interneaza in vederea nasterii .

5.S-a verificat modul de derulare a activitatii de testare HIV a gravidelor care se interneaza in sectiile de obstetrica-ginecologie vederea nasterii .

6. Au fost testate cu teste rapide HIV 1236 parturiente, din care una a fost cu serologie pozitiva confirmata la I.N.C.D.M.I.Cantacuzino ( mama si nou-nascutul au fost transferati in vederea evaluarii clinice si de laborator la Institutul de Boli Infectioase “Prof.Dr.Matei Bals”Bucuresti ). 


7.Cazurile depistate pozitive au fost aduse la cunostinta medicului infectionist coordonator de subprogram pentru luarea in evidenta, declararea cazului, aplicarea si monitorizarea tratamentului. 

8..Fisele de declarare ale cazurilor noi au fost transmise catre Institutul de Boli Infectioase «Prof. Dr.Matei Bals ».
3.Motivatia pentru care nu au fost indeplinite activitatile propuse.

 Nu se va putea realiza testarea serologica la nivelul D.S.P.Arges a 50% din gravidele aflate in evidenta medicilor de familie adresabilitatea gravidelor fiind mica, din urmatoarele motive :
-din cauza lipsei de dotare si personal de specialitate insuficient, nu se poate asigura recoltarea si prelucrarea probelor de sange decat la nivelul laboratorului D.S.P.Arges ( la sediul din Pitesti);

-la nivelul laboratorului D.S.P.Arges nu se fac alte determinari necesare supravegherii sarcinii;

-gratuitatea testarii este inutila, in conditiile in care deplasarea gravidei pentru testare la D.S.P.Arges presupune costuri mari, efort fizic, timp suplimentar, o a doua punctie venoasa;
-la nivelul judetului Arges exista  laboratoare de analize medicale ce asigura testarea serologica gratuita a gravidelor, in vederea depistarii HIV;

-au fost organizate de catre laboratoarele private si/sau medicii de familie, in conformitate cu legislatia sanitara in vigoare, puncte de recolta probe biologice ( in urban si rural ), astfel incat odata cu prezentarea la medicul de familie, gravida beneficiaza de testarea serologica gratuita in vederea depistarii HIV;

-printr-o singura punctie venoasa ( manevra greu acceptata de paciente ) se recolteaza probe de sange si pentru efectuarea altor analize medicale necesare stabilirii starii de sanatate si supravegherii gravidei;

-legatura dintre laboratorul de analize medicale si gravide este mediata de medicul de familie;

-conform legislatiei in vigoare, gravida are dreptul de a alege unitatea medicala, neexistand posibilitate de a o constrange in vederea adresarii laboratorului autoritatii de sanatate publica;

-nu exista prevedere legala care sa oblige medicul de familie sa dirijeze gravida catre laboratorul autoritatii de sanatate publica;

-nu exista posibilitatea verificarii modului in  care medicul de familie respecta indicatia de a dirija gravida catre laboratorul autoritatii de sanatate publica.
5.Propuneri de imbunatatire a activitatilor si evaluarea impactului asupra starii de sanatate a populatiei:
                                      1.In conditiile in care se realizeaza testarea serologica gratuita in vederea depistarii HIV a gravidelor , la luarea in evidenta , si in conditiile unei colaborari bune cu laboratoarele de analize medicale,  consider ca nu conteaza care este unitatea medicala ce asigura serviciul medical respectiv, importanta pentru sanatatea publica fiind reducerea riscului de transmitere verticala a infectiei HIV.
                                          Gravida nu poate fi constransa in vederea prezentarii la directia de sanatate publica pentru testarea HIV .
                           2.Comunicarea obiectivelor, activitatilor derulate prin programele de sanatate la nivel national si finantarea acestor activitati sa se faca in timp util. 
                                                  Coordonator subprogram 2.2.,

                                                          Dr.Maria Boata

