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MINISTERUL SANATATII AL REPUBLICII MOLDOVA

ORDIN

mun. Chisindu

2025 Nr.

Cu privire la organizarea, monitorizarea, achizitia si distributia
contramasurilor medicale in situatii de criza in cazul unei urgente de sinatate publica

In temeiul pct. 2 din Hotararea Guvernului nr. 306/2025 cu privire la aprobarea Programului
national de aderare a Republicii Moldova la Uniunea Europeana pentru anii 2025-2029 (Monitorul
Oficial al Republicii Moldova, 2025, Nr. 269-288, art. 319), precum si pct. 9, subpct. 11) din
Regulamentul privind organizarea si functionarea Ministerului Sanatatii, aprobat prin Hotararea
Guvernului nr. 148/2021,

prezentul Ordin transpune partial prevederile Regulamentului (UE) 2022/2372 al Consiliului
din 24 octombrie 2022 privind un cadru de masuri pentru asigurarea furnizarii contramasurilor medicale
necesare 1n situatii de crizd in cazul unei urgente de sadndtate publica la nivelul Uniunii Europene
(CELEX 32022R2372), publicat in Jurnalul Oficial al Uniunii Europene, seria L 314/64 din 6
decembrie 2022,

ORDON:
1. Se aproba:
1.1. Regulamentul privind organizarea, monitorizarea, achizitia si distributia contramasurilor
medicale in situatii de criza in cazul unei urgente de sanatate publica, conform anexei nr. 1;
1.2. Metodologia de monitorizare si raportare a stocurilor, consumului si necesarului de
contramasuri medicale, conform anexei nr. 2.

2. Conducatorii institutiilor medico-sanitare vor asigura:

2.1. implementarea prezentului Ordin si respectarea prevederilor Regulamentului;

2.2. desemnarea persoanelor responsabile pentru gestionarea contramasurilor medicale in situatii
de criza;

2.3. elaborarea procedurilor operationale standard privind monitorizarea, utilizarea si raportarea
contramasurilor medicale;

2.4. monitorizarea stocurilor, consumului si necesarului de contramdsuri medicale;

2.5. aplicarea normelor privind utilizarea rationald a contramasurilor medicale;

2.6. raportarea catre Agentia Medicamentului si Dispozitivelor Medicale (AMDM) a stocurilor
de medicamente conform cerintelor stabilite;

2.7. notificarea imediatd Punctului National de Contact (PNC) despre orice incetare, intarziere
sau dificultate semnificativa la aprovizionare in scop de avertizare si coordonare institutionald.

2.8. aducerea la cunostinta personalului din subordine a prevederilor prezentului Ordin.

3. Agentia Nationald pentru Sanatate Publica (ANSP) si AMDM vor asigura:
3.1. suport metodologic institutiilor medico-sanitare in aplicarea normelor din Regulament;



3.2. evaluarea si raportarea riscurilor si disfunctionalitatilor In aprovizionare;

3.3. participarea 1n retelele europene de monitorizare a medicamentelor, vaccinurilor si
dispozitivelor in perioade de criza;

3.4. integrarea sistemelor de supraveghere cu cerintele europene privind lanturile de
aprovizionare.

3.5. elaborarea raportului anual privind contramasurile medicale si transmiterea catre Ministerul
Sanatatii pana la data de 31 martie a anului urmator anului de raportare.

4. Universitatea de Stat de Medicind si Farmacie ,,N. Testemitanu” si institutiile de formare
continua vor asigura:

4.1. actualizarea curriculelor privind managementul crizelor sanitare si contramasuri medicale;

4.2. instruirea personalului medical privind utilizarea rationala a contramasurilor medicale;

4.3. organizarea conferintelor si atelierelor nationale in domeniul gestiondrii lanturilor de
aprovizionare medicala in situatii de criza.

5. Prezentul ordin se abroga la data aderarii Republicii Moldova la Uniunea Europeana.

6. Controlul asupra executarii prezentului ordin se atribuie Secretarilor de stat.

7. Prezentul ordin intrd in vigoare la data publicarii in Monitorul Oficial al Republicii Moldova.

Ministru Emil CEBAN



Anexanr. 1
la ordinul ministrului sdnatatii
nr. /2025
REGULAMENT
privind organizarea, monitorizarea, achizitia si distributia contramasurilor medicale
in situatii de criza in cazul unei urgente de sanitate publica

Capitolul I. Dispozitii generale
1. Scopul Regulamentului:

Prezentul Regulament stabileste cadrul national privind organizarea, monitorizarea, achizitia,
producerea, distributia si utilizarea contramasurilor medicale 1n situatii de crizd. Regulamentul
transpune obligatiile functionale ce decurg din Regulamentul (UE) 2022/2372 al Consiliului si
contribuie la pregatirea Republicii Moldova pentru integrarea in mecanismele europene coordonate de
Comisia Europeand si HERA.

2. Contramasurile medicale, in sensul prezentului Regulament, includ medicamente, vaccinuri,
dispozitive medicale, echipamente individuale de protectie, reactivi, consumabile, materii prime si alte
produse necesare pentru raspunsul 1n situatii de urgenta de sanatate publica.

3. Domeniul de aplicare:

In cazul recunoasterii unei urgente de sinitate publici de importanti nationala si/sau internationala.
Ministerul Sanatatii prin intermediul Comisiei Situatii Exceptionale a Ministerului Sdnatatii (CSE a
MS) (aprobatd prin ordinul ministrului sdnatatii nr. 371/2018 Cu privire la Comisia pentru Situatii
Exceptionale si urgente de sanatate publicd), coordoneazd monitorizarea, achizitia si distributia
contramasurilor medicale in situatii de crizd, cu respectarea principiilor subsidiaritatii, proportionalitatii
s1 protectiel sanatatii publice.

Regulamentul se aplicd tuturor institutiilor din subordinea Ministerului Sanatatii (MS), Agentiei
Nationale pentru Sanatate Publica (ANSP), Agentiei Medicamentului si Dispozitivelor Medicale
(AMDM), Centrului pentru Achizitii Publice Centralizate in Sanatate (CAPCS), Companiei Nationale
de Asigurdri in Medicind (CNAM), institutiilor medico-sanitare, indiferent de forma juridicd de
organizare i tipul de proprietate, precum si operatorilor economici care produc, importa, depoziteaza
st distribuie produse medicale critice.

4. In sensul prezentului Regulament, termenii utilizati se definesc dupid cum urmeaza:
4.1. monitorizare — proces continuu de observare, depistare si/sau analizd continud a modificarilor de
situatii, de conditii sau de activitati, inclusiv culegerea sistematicd de date si analiza indicatorilor
specifici cu referire la pericolele pentru sanatatea publica,

4.2. urgenta de sanatate publica - aparitia sau riscul iminent de raspandire a unei boli sau a unui
eveniment de sdndtate care determind probabilitatea inaltad a unui numar mare de decese si/sau unui
numar mare de dizabilitati in randul populatiei afectate ori care determina expunerea larga la actiunea
unui agent biologic, chimic sau fizic ce poate cauza in viitor riscuri semnificative pentru un numar
substantial de persoane in mijlocul populatiei afectate;



4.3. contramasura medicala - totalitate a medicamentelor de uz uman, a dispozitivelor medicale si a
altor bunuri sau servicii care sunt necesare in scopul pregatirii si al raspunsului la amenintarile
transfrontaliere grave pentru sanatate;

4.4. materii prime - materialele necesare pentru producerea cantitdtilor necesare de contramasuri
medicale necesare in situatii de criza;

4.5. date reale - date referitoare la starea de sdnatate a pacientilor sau la furnizarea de asistentd medicala
care provin din alte surse decat studiile clinice interventionale.

Capitolul I1. Structura nationala de coordonare si rolurile

In cazul recunoasterii unei urgente de sandtate publicd de importantd nationald si internationald, in
scopul organizarii, monitorizarii, achizitionarii si distributiei contramdsurilor medicale in situatii de
crizd se activeaza Comisia Situatii Exceptionale a Ministerului Sanatatii (CSE a MS).

CSE a MS este constituita din reprentanti de la:

a) Ministerul Sanatatii,

b) Agentia Nationala pentru Sanatate Publica;

¢) Agentia Medicamentului si Dispozitivelor Medicale;

d) Compania Nationala de Asigurari in Medicina;

e) Centrul pentru Achizitii Publice Centralizate in Sanatate;

f) IMSP Centrul National de Asistenta Medicala Urgenta Prespitaliceasca;

5. CSE a MS:

5.1. evalueaza riscurile, analizeaza scenariile de criza si stabileste necesarul national de contramasuri
medicale;

5.2. coordoneaza schimbul de date si resurse intre institutii,

5.3. dispune activarea, distribuirea si utilizarea contramdsurilor medicale, conform protocoalelor
aprobate;

5.4. coordoneaza schimbul de date cu Agentia Rezerve Materiale, Inspectoratul General pentru Situatii
de Urgenta si alte structuri ale Ministerului Afacerilor Interne;

5.5. propune redistribuirea rapida a bunurilor Intre institutiile medico-sanitare in functie de prioritatile
situatiei de urgenta;

5.6. coopereaza cu alte institutii si autoritati publice, conform competentelor sau la solicitare;

5.7. monitorizeaza implementarea deciziilor privind gestionarea contramasurilor medicale in perioade
de criza.

6. Ministerul Sanatatii are urmatoarele atributii:

6.1. reprezinta structura nationala responsabila pentru implementarea Regulamentului (UE) 2022/2372;
6.2. coordoneaza schimbul de date si comunicarea oficiald cu Comisia Europeand, HERA, EMA si
ECDC in domeniul contramasurilor medicale;

6.3. asigurd participarea Republicii Moldova la achizitiile comune europene, inclusiv emiterea
mandatelor pentru CAPCS si alte institutii implicate;

6.4. aproba si actualizeaza protocoalele si procedurile de utilizare a contramasurilor medicale in situatii
de criza;

6.5. coordoneaza activitatea CSE al MS si valideaza deciziile strategice privind stocurile si distribuirea;
6.6. consolideaza si transmite cdtre Guvern pozitiile nationale privind activarea mecanismelor europene
de raspuns la criza.

7. Agentia Nationala pentru Sanatate Publica are urmatoarele atributii:
7.1. colecteaza si raporteaza Ministerului Sanatatii datele privind stocurile existente si livrarile in curs
de:



a) vaccinuri,

b) echipamente individuale de protectie (EIP),

¢) reactivi si consumabile pentru diagnosticul de laborator;

7.2. participa in retelele europene de monitorizare a stocurilor de vaccinuri, EIP si reactivi in perioade
de criza, conform solicitarilor MS;

7.3. monitorizeazd consumul, rotatia si nivelurile critice ale stocurilor gestionate de institutiile medico-
sanitare;

7.4. transmite Ministerului Sanatatii alertele privind disfunctionalitati, riscuri de deficit si necesitati
urgente de redistribuire;

7.5. coopereazd cu AMDM si CAPCS in procesul de validare a necesarului de contramasuri.

8. Agentia Medicamentului si Dispozitivelor Medicale are urmatoarele atributii:

8.1. colecteaza si raporteaza Ministerului Sanatatii datele privind stocurile si livrarile in curs de:

a) medicamente,

b) dispozitive medicale,

¢) produse farmaceutice critice utilizate in urgente de sanatate publica;

8.2. gestioneaza Sistemul informational de monitorizare a stocurilor de medicamente (SMES) si datele
referitoare la importurile de medicamente;

8.3. elaboreaza pozitiile tehnice si recomandarile citre MS 1n contextul deciziilor europene privind
activarea mecanismului de criza pentru medicamente si dispozitive;

8.4. coordoneaza Inventarul National al capacitatilor de productie a medicamentelor, vaccinurilor si
dispozitivelor medicale critice, inclusiv actualizarea periodica a producatorilor;

8.5. notificd Ministerul Sanatatii asupra riscurilor de discontinuitate, blocaje la import, lipsuri critice
sau neconformitati;

8.6. asigurd legatura tehnicd cu EMA, HERA si platformele europene privind disponibilitatea
produselor farmaceutice.

9. Centrul pentru Achizitii Publice Centralizate in Sdnitate are urmaitoarele atributii:

9.1 Identificarea necesarului de contramasuri medicale:

a) colecteaza necesarul de contramdsuri medicale de la institutiile medico-sanitare;

b) centralizeaza si consolideazd necesarul pentru transmiterea catre Ministerul Sanatatii si/sau alte
institutii dupa caz;

c) verifica fezabilitatea pietei si disponibilitatea furnizorilor.

9.2 Participarea la mecanismele de achizitii europene:

a) participa oficial ca institutie tehnica la procedurile de achizitii comune ale Comisiei Europene;

b) transmite datele tehnice, volumele si necesitatile Republicii Moldova cétre Comisie;

c) desemneaza reprezentanti/experti care iau parte la pregatirea procedurilor de achizitii, evaluarea
ofertelor, negocierea contractelor europene.

d) raporteaza Ministerului Sdnatatii blocajele de furnizare si riscurile de deficit;

9.3. Demararea si desfasurarea procedurilor de achizitii centralizate:

a) lanseaza proceduri accelerate sau simplificate conform legislatiei nationale in contextul urgentelor;
b) organizeaza achizitii exclusive (pentru mai multe IMSP) sau neexclusive, conform necesitatilor
sistemului;

¢) solicita livrari urgente dupd transmiterea proiectului de contract (maxim 24 ore dupa atribuire).

9.4. Asigurarea transparentei in achizitii, CAPCS va:

a) publica informatiile prevazute de lege privind achizitiile de criza;

b) asigura trasabilitatea fondurilor utilizate;

¢) pune la dispozitia organelor competente rapoartele de monitorizare.

Capitolul I1I. Sistemul national de monitorizare



10. Monitorizarea contramasurilor medicale va fi realizatd in conformitate cu anexa nr. 2 la prezentul
ordin.

10.1. Monitorizarea contramasurilor medicale se realizeaza printr-un mecanism national de colectare,
analizd si transmitere a datelor, integrat in sistemul de management operational al Ministerului
Sanatatii.

10.2. Mecanismul de monitorizare include urmatoarele functii:

10.2.1. raportarea stocurilor de contramasuri medicale existente in institutiile medico-sanitare;

10.2.2. raportarea consumului si a necesarului estimat pentru perioadele curente si viitoare;

10.2.3. alertarea rapida privind riscurile de deficit sau discontinuitate in aprovizionare;

10.2.4. analiza datelor si transmiterea recomandarilor catre Ministerul Sanatatii si CSE al MS.

11. Responsabilitatile institutiilor in procesul de monitorizare

11.1. ANSP este responsabild de colectarea si integrarea datelor privind vaccinurile, echipamentele
individuale de protectie, reactivii si consumabilele de laborator.

11.2. AMDM este responsabild de colectarea si integrarea datelor privind medicamentele si
dispozitivele medicale.

11.3. AMDM si ANSP transmit Ministerului Sanatdtii analize periodice, situatii de risc si propuneri de
redistribuire sau suplimentare a stocurilor.

12. Raportarea datelor

12.1. Institutiile medico-sanitare raporteaza catre ANSP si, respectiv, AMDM, urmatoarele informatii:
a) stocurile existente;

b) consumul lunar;

¢) necesarul estimat pentru urmatoarele perioade de raportare.

12.2. Raportarea se efectueaza anual, precum si ori de cate ori este solicitat de Ministerul Sanattii,
ANSP, AMDM sau CSE al MS.

12.3. In situatii de urgenta de sanitate publica, raportarea se efectueaza zilnic sau la frecventa stabilita
de CSE al MS, in functie de evolutia situatiei.

Capitolul IV. Inventarul capacitatilor de productie

13. Inventarul National al capacitatilor de productie se actualizeaza de AMDM anual si la necesitate.
Inventarul National include:

13.1. producatorii de medicamente;

13.2. producatorii de dispozitive medicale;

13.3. laboratoare cu capacitate de producere a reactivilor;

13.4. ambalatori, distribuitori si importatori de medicamente.

Capitolul V. Achizitia contramasurilor medicale

14. Ministerul Sanatatii, prin intermediul CAPCS, coordoneaza achizitiile centrale in situatii de
urgenta si este autoritatea responsabild pentru:

14.1. evaluarea necesarului national de contramasuri medicale in baza rapoartelor ANSP si AMDM,;
14.2  stabilirea prioritatilor de achizitie la nivel national in functie de stocurile disponibile;

14.3. initierea procedurilor de achizitie pentru toate institutiile medico-sanitare implicate in raspunsul
la criza;

14.4. agregarea cererilor institutiilor medicale si consolidarea acestora intr-un necesar comun;

14.5. negocierea preturilor si termenelor de livrare cu furnizorii,



15.  In cadrul activérii mecanismelor UE privind asigurarea cu contramasuri medicale, Ministerul
Sanatatii actioneaza ca Punct unic de contact Intre Republica Moldova si Comisia Europeana pentru
achizitii comune.

16.  Achizitiile pot fi realizate prin urmatoarele mecanisme:

16.1. Prin mecanismele UE de achizitii comune, iar Ministerul Sanatatii decide participarea Republicii
Moldova la instrumentele europene de achizitie, inclusiv:

16.1.1. Joint Procurement Agreement (JPA) coordonat de Comisia Europeana;

16.1.2. achizitii gestionate de HERA pentru medicamente, vaccinuri si contramasuri medicale;

16.1.3. achizitii coordonate prin mecanismele de urgentd ale Comisiei, activate conform
Regulamentului (UE) 2022/2372;

16.1.4. achizitii comune de produse critice realizate la nivelul Consiliului UE in context de criza.

17. Republica Moldova participd conform procedurilor UE aplicabile statelor candidate si acordurilor
de asociere. Participarea In aceste mecanisme permite:

a) acces rapid la produse critice in situatii de criza;

b) preturi negociate la nivel european;

c) garantarea accesului in caz de cerere globala crescuta;

d) livrari prioritare pentru statele participante.

18. Ministerul Sanatatii poate activa proceduri speciale prevazute in legislatia nationala, inclusiv prin:
18.1. proceduri nationale accelerate;

18.2. proceduri simplificate pentru achizitii in regim de urgenta;

18.3. achizitii directe pentru produse critice, in limitele prevazute de lege;

18.4. proceduri de negociere fara publicare prealabild, conform reglementarilor privind protectia
sanatatii publice;

18.5. mobilizarea fondurilor extraordinare sau a rezervelor de stat;

18.6. derogari temporare prevazute pentru situatii declarate de urgentd in sdnatate publica.

19. Aceste proceduri permit accelerarea Intregului proces de procurare in situatii de criza, astfel incat
termenii administrativi sa fie redusi la minimum, iar etapele birocratice care ar putea intarzia achizitiile
sa fie eliminate. Prin aplicarea lor, autoritatile pot obtine rapid produsele esentiale necesare sistemului
de sdnatate, fara intarzieri care ar putea afecta gestionarea eficienta a urgentei.

Capitolul VI. Distributia si utilizarea contramasurilor medicale

20. Distributia contramasurilor medicale in situatii de criza se efectueaza in baza unor criterii clare,
transparente si obiective, astfel incat resursele disponibile sa fie orientate cétre zonele cu cel mai mare
impact asupra sandtatii publice.

21. Distributia se realizeazd cu respectarea echitatii intre institutiile medico-sanitare publice,
asigurandu-se accesul proportional la contramasuri medicale in functie de necesitati si prioritati:

21.1. institutiilor cu rol strategic in raspunsul national (IMSP republicane, spitale cu profile critice);
21.2. institutiilor care gestioneazd un numar mare de pacienti sau cazuri severe;

21.3. institutiilor aflate in zone cu capacitate redusa de aprovizionare sau unde exista riscul colapsului
serviciilor esentiale.

22. Distributia trebuie sa asigure functionarea neintrerupta a serviciilor medicale esentiale, in special:
22.1. terapie intensiva;

22.2. servicii de urgentd;

22.3. boli infectioase;

22.4. maternitate si neonatologie;



22.5. dializa;
22.6. laboratoare de diagnostic.

23. Contramasurile se alocd in mod prioritar institutiilor ale caror activitdti sunt indispensabile pentru
mentinerea functionalitétii sistemului de sdnatate.

24. In cazul aparitiei unui focar, a unei cresteri accelerate a cazurilor sau a unei amenintiri
epidemiologice localizate, CSE al MS 1ia decizii privind distributia/redistributia contramasurilor
medicale urgent, in regim de prioritate absoluta. Aceasta presupune:

a) mobilizarea rapida a stocurilor nationale ;

a) suplimentarea urgenta a resurselor in zonele afectate;

b) interventii operative ale ANSP;

¢) In conformitate cu prevederile legale, poate fi solicitat suportul altor institutii si entitati pentru
transport, redistribuire sau suplinire precum Centru National de Management al Crizelor (CNMC) si
Inspectoratul General pentru Situatii de Urgenta.

Capitolul VII. Suport metodologic si instruire

25. Participarea personalului desemnat in functii de raspuns in situatii de criza este obligatorie.
Aceasta obligatie se aplica:

25.1. personalului din institutiile medico-sanitare responsabile de gestionarea stocurilor de
medicamente, vaccinuri, dispozitive medicale, echipamente individuale de protectie, reactivi,
consumabile, materii prime si alte produse necesare pentru raspunsul in urgente de sdnatate publica
25.2. personalului implicat in raportarea datelor privind stocurile de contramasuri medicale;

25.3. coordonatorilor locali de urgente si membrilor echipelor multidisciplinare care raspund la crize
sanitare;

25.4. farmacistilor, epidemiologilor, logisticienilor, responsabili de achizitii si personalului
administrativ implicat In procesul de aprovizionare.

26. Institutiile medico-sanitare trebuie sd planifice, sd faciliteze si sd8 monitorizeze participarea
personalului la aceste instruiri, asigurand dezvoltarea competentelor necesare pentru un raspuns eficient
si coordonat la nivel national.

27. ANSP si AMDM cu rol in reglementare, coordonare si supraveghere cu suportul MS vor organiza
periodic exercitii de testare a gradului de implementare a prezentului ordin.

Capitolul VIII. Finantarea de urgenta

28. In cazul activirii regulamentului, Ministerul Sanatatii poate solicita sprijin financiar de urgenta din
cadrul Uniunii si alti parteneri internationali, inclusiv.

a) prin participare la mecanisme internationale (OMS, UE, HERA, mecanisme transfrontaliere);

b) in regim de urgenta prin derogare procedurala.

29. Sprijinul financiar acordat poate fi utilizat pentru acoperirea cheltuielilor necesare gestiondrii
situatiei de urgentd de sdnatate publicd, inclusiv pentru:

a) achizitia contramasurilor medicale;

b) sprijinirea logisticii de distributie si stocare;

¢) mobilizarea capacitatilor de productie;

d) alte actiuni esentiale prevazute in planul de raspuns.

30. Ministerul Sanatatii colaboreaza cu Ministerul Finantelor si alte autoritati competente pentru a
asigura absorbtia eficientd a fondurilor disponibile in cadrul sprijinului de urgenta.



31. In cazul in care este necesard cofinantarea de la bugetul de stat, Ministerul Sanatitii inainteaza
propuneri justificate autoritdtilor bugetare competente.

Anexa nr. 2
la ordinul ministrului sanatatii
nr. /2025

METODOLOGIA
de monitorizare si raportare a stocurilor, consumului si necesarului de contramasuri medicale

Capitolul I. Dispozitii generale

1. Prezenta Metodologie stabileste cadrul unificat pentru monitorizarea, raportarea si evaluarea
stocurilor, consumului si necesarului de contramdsuri medicale in institutiile medico-sanitate, in
vederea:

1.1. asigurarii disponibilitatii continue a produselor critice in situatii de criza;

1.2. identificarii timpurii a riscurilor privind deficitul de produse;

1.3. fundamentarii deciziilor de redistribuire, achizitie sau suplimentare a stocurilor.

2. Metodologia reprezinta instrument de gestionarea a contramasurilor medicale 1n crize, gestionat de
ANSP si AMDM.

Capitolul I1. Indicatori de monitorizare

3. Monitorizarea contramasurilor medicale se realizeaza prin analiza periodica a unui set de indicatori
cantitativi si calitativi care permit evaluarea disponibilitatii, consumului si riscurilor la nivel
institutional, teritorial si national. Acesti indicatori servesc la fundamentarea deciziilor privind
aprovizionarea, redistribuirea si interventia rapida in situatii de criza.

3.1. Stocuri monitorizate de AMDM, dupa cum urmeaza:

a) Medicamente critice pentru prevenirea discontinuitdtii tratamentelor critice:
+ antivirale cu utilizare in focare si pandemii;

» antibiotice de linia I si II utilizate in tratamentul infectiilor severe;

*  antitoxine si seruri specifice;

»  solutii perfuzabile si medicamente pentru suport vital.

b) Dispozitive medicale invazive si noninvazive pentru mentinerea functionalitatii unitatilor ATI si a
departamentelor de urgenta:

* sonde, catetere, instrumente de ventilatie;

*  ventilatoare, monitoare de functii vitale;

» pompe de perfuzie, sisteme de aspiratie.

c¢) Materiale pentru terapie intensiva

+ oxigen medical (inclusiv rezerva de urgenta);

* seturi pentru intubare si ventilatie;

» perfuzoare, catetere venoase centrale

3.2. Stocuri monitorizate de ANSP, dupa cum urmeaza:
a) Vaccinuri, inclusiv conditiile de depozitare (lantul rece)./frig
*  vaccinuri din programe nationale;



*  vaccinuri utilizate in campanii urgente sau in raspuns la focare;

*  stocuri tampon pentru grupuri prioritare.

b) Echipamente individuale de protectie (EIP)

*  masti chirurgicale si respiratorii (FFP2/FFP3);

*  manusi de unica folosinta;

» halate, combinezoane, protectii faciale.

¢) Reactivi si consumabile de laborator pentru asigurarea capacitatii de diagnostic si timpii de raspuns:
e kituri PCR;

* teste rapide;

e medii de culturi;

* materiale pentru extractia acizilor nucleici;

*  consumabile (tuburi, pipete, lame).

3.3. Modalitati de raportare a stocurilor

Pentru optimizarea distributiei si prevenirea pierderilor, stocurile sunt raportate in urmatoarele
dimensiuni:

*  volumul total (cantitatea fizica totala disponibild);

*  volumul utilizabil (cantititi cu termen valid si 1n stare conforma);

*  volumul rezervat (cantitati destinate unui consum planificat sau unui focar activ);

* volumul cu termen scurt de valabilitate (produse ce necesita rotatie accelerata).

3.4. Consum lunar, reflectd dinamica utilizarii contramasurilor medicale si este compus din:

a) Consumul efectiv - reprezintd cantitatile utilizate in luna de raportare, pentru fiecare categorie de
produse.

b) Consumul mediu zilnic - se calculeaza prin raportarea consumului lunar la numarul de zile, oferind
un prognostic realist al necesarului permanent.

¢) Consumul mediu saptamanal - releva variatiile de scurtd duratd si permite identificarea tendintelor
ascendente cauzate de focare locale sau de fluxul de pacienti.

d) Variatiile fata de lista precedenta

O crestere >20% poate indica:

* un focar epidemiologic;

* o schimbare In protocoalele clinice;

* un deficit iminent.

3.5. Necesare calculate

Necesarele sunt estimari privind cantititile necesare pentru mentinerea serviciilor medicale in functie
de scenariile epidemiologice.

a) Necesare pentru 30 de zile - utilizate pentru planificarea de rutina.

b) Necesare pentru 60 de zile - reflectd un scenariu de consum crescut sau de aprovizionare limitata.
c¢) Necesare pentru 90 de zile - reflectd scenariul de criza, utilizat in pandemii, dezastre sau intreruperi
majore ale lantului de aprovizionare.

Calculul se bazeaza pe:

*  consumul mediu zilnic;

+ tendintele epidemiologice;

* recomandarile AMDM si ANSP.

3.6. Rezerve strategice

Rezervele strategice includ produsele stocate la nivel national sau institutional pentru utilizare in situatii
de criza.

Monitorizarea acestora include:

a) Nivelul stocurilor de rezerva

Volumul total al rezervelor si gradul de completare (ex.: 70%, 100%).

b) Accesibilitatea rezervelor

Timpul necesar pentru eliberarea si transportul rezervelor catre institutiile solicitante.

¢) Rotatia stocurilor

Pentru a evita expirarea, rezervele sunt rotite periodic (FIFO — First In, First Out).



d) Termenele de valabilitate
Produsele cu un termen de valabilitate mai mic de 6 luni sunt inlocuite proactiv.

Capitolul I1I. Procedura de raportare

4. La nivel institutional fiecare institutie medico-sanitara:

4.1. desemneaza un responsabil pentru monitorizarea si raportarea stocurilor;

4.2. raporteaza stocurile, consumul lunar, necesarul si asigurarea rezervelor strategice
5. Nivel raional/municipal

Centrele de sanatate publica:

5.1. colecteaza si analizeaza datele institutiilor din teritoriu;

5.2. elaboreaza sinteza teritoriald privind stocurile, consumul si riscurile;

5.3. transmit analiza catre ANSP/AMDM.

6. Nivel national

ANSP/AMDM:

6.1. consolideaza datele nationale;

6.2. efectueaza analiza periodica a stocurilor;

6.3. identifica institutiile cu risc de deficit;

6.4. elaboreaza recomandarile de redistribuire sau suplinire;

6.5. transmite Ministerului Sanatatii avertizari n timp real privind riscurile Tnalte.
7. Raportarea se va efectua:

7.1. Anual- 1n perioade fara risc epidemiologic.

7.2. Lunar — in perioade de alerta sau crestere a consumului.

7.3. Zilnic — in situatii de criza declarata sau la solicitarea CSE al MS.



