
 

CCM Meeting Minutes 
 

INPUT FIELDS INDICATED BY YELLOW BOXES   
 

MEETING DETAILS 
COUNTRY (CCM) Republica Moldova TOTAL NUMBER OF VOTING MEMBERS PRESENT  

 
(INCLUDING ALTERNATES) 

21  

MEETING NUMBER (if applicable) Nr. 2 

DATE  (dd.mm.yy) 21/11/24 TOTAL NUMBER OF NON-CCM MEMBERS / OBSERVERS 
 
PRESENT (INCLUDING CCM SECRETARIAT STAFF) 

21 

DETAILS OF PERSON WHO CHAIRED THE MEETING 
 

HIS / HER NAME 
 

& 
 

ORGANISATION 
                              

First name                Angela  QUORUM FOR MEETING WAS ACHIEVED  (yes or no) Da 

Family name              Paraschiv DURATION OF THE MEETING (in hours) 1 h 

Organization Ministerul Sănătății VENUE / LOCATION platforma zoom 
 

HIS / HER ROLE ON CCM Chair  
 

MEETING TYPE  
 

(Place ‘X’ in the relevant box) 

Regular CCM meeting        x 

(Place ‘X’ in the relevant box) Vice-Chair  Extraordinary meeting  

 CCM member X Committee meeting        

 Alternate  
 

GLOBAL FUND SECRETARIAT /  LFA   
ATTENDANCE AT THE MEETING 
 
 

(Place ‘X’ in the relevant box) 

LFA x 
HIS / HER SECTOR*  (Place ‘X’ in the relevant box) FPM / PO  
GOV MLBL NGO EDU PLWD KAP FBO PS OTHER  
X        NONE   

 

  LEGEND FOR SECTOR* 

GOV Government PLWD People Living with and/or Affected by the Three Diseases 
MLBL Multilateral and Bilateral Development Partners in Country KAP People Representing ‘Key Affected Populations’ 

NGO Non-Governmental & Community-Based Organizations  FBO Religious / Faith-based Organizations  
EDU Academic / Educational Sector  PS Private Sector / Professional Associations / Business Coalitions 

 
 

 

   

SELECT A SUITABLE CATEGORY FOR EACH AGENDA ITEM 
 

(Place ‘X’ in the relevant box) 
 

 

GOVERNANCE OF THE CCM, PROPOSALS &  GRANT MANAGEMENT RELATED TOPICS  
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AGENDA SUMMARY 
AGENDA 
ITEM No. WRITE THE TITLE OF EACH AGENDA ITEM / TOPIC BELOW 

AGENDA 
ITEM #1 

Supervizarea rezultatelor implementării 
grantului de țară FG oferit Republicii 
Moldova în susținerea răspunsului 
național la HIV și TB, a. 2024 
 

    X       x   X 

AGENDA 
ITEM #2 

Prezentarea rezultatelor implementării 
grantului regional (multicountry) al 
Fondului Global oferit Republicii 
Moldova pentru activități destinate HIV 
 

    X          X 

AGENDA 
ITEM #3 Raportarea angajamentelor de              X  



 
cofinanțare către donator pentru 2023 
 

AGENDA 
ITEM #4 

Diverse: 
 

Agrearea reprezentantului Republicii 
Moldova în Circumscripția Europei de 
Est și Asia Centrală (EECA) a Consiliului 
Fondului Global de Combatere a SIDA, 
Tuberculozei și Malariei   

              
 
 
X 

 

 MINUTES OF EACH AGENDA ITEM 

Ședința CNC a fost deschisă la ora 13:05 de către doamna Angela Paraschiv, Secretar de Stat al Ministerului 
Sănătății, care a salutat participanții și a prezentat subiectele de pe ordinea de zi. 
 

Cvorumul pentru ședința CNC din data de 21/11/2024 a fost întrunit, fiind prezenți 21 de membri din totalul de 29 
de membri cu drept de vot. Au lipsit: 8 membri CNC (MEC, MAI, MMPS, Fundația SOROS Moldova, Delegația UE, 
PNUD Moldova, Programul teritorial TB din regiunea de est, Ministerul Justiției). Cu drept de vot au fost delegați: 
Angela Capcelea (UNICEF Moldova) și Eugenia Berzan (UNFPA). Reprezentantul MS a avut dreptul de vot al Dnei Ala 
Nemerenco, ministra sănătății. 

AGENDA ITEM #1 
Supervizarea rezultatelor implementării grantului de țară FG oferit Republicii 
Moldova în susținerea răspunsului național la HIV și TB, a. 2024 
 

Raportor: Victor Burinschi, director IP UCIMP DS   

CONFLICT OF INTEREST. (List below the names of members / alternates who must abstain from discussions and decisions) 

RP UCIMP DS și SR Centrul PAS au declarat Conflicte de Interes și s-au abținut de la vot 
WAS THERE STILL A QUORUM AFTER MEMBERS’ RECUSAL DUE TO DECLARED CONFLICTS OF INTEREST (yes or no)  > DA 

SUMMARY OF PRESENTATIONS AND ISSUES DISCUSSED 

În prezent, în Republica Moldova se implementează Grantul Fondului Global (MDA-C-PCIMU nr. 3623) pentru 
perioada 2024-2026, în valoare totală de 18.507.625 euro. Acest grant cuprinde două componente majore: 
componenta HIV, care beneficiază de o alocare de 10.417.707 euro, și componenta TB - 8.089.918 euro. 
 

Scopul principal al grantului este de a reduce suferința umană și poverile socio-economice generate de tuberculoza 
(TB) și HIV/SIDA în Republica Moldova. Acest obiectiv se va atinge prin promovarea unui mediu și a unor sisteme 
de sănătate favorabile, centrate pe persoane, sensibile la gen și bazate pe drepturi, care să asigure un răspuns 
eficient și durabil la aceste două boli. Intervențiile specifice se vor concentra pe: (i) extinderea accesului la 
diagnosticarea, tratamentul și prevenirea eficientă a TB, acordându-se o atenție specială populațiilor vulnerabile și 
cheie; și (ii) reducerea decalajelor înregistrate în implementarea obiectivelor 90-90-90, prin creșterea ratei de 
identificare precoce a infecției cu HIV, sporirea înrolării persoanelor cu HIV (PTH) în tratamentul antiretroviral 
(TARV) și îmbunătățirea calității serviciilor pentru PTH, inclusiv prin promovarea de intervenții inovatoare de 
prevenire. 
 

Implementarea grantului se realizează de către Recipientul Principal, IP UCIMP DS, în colaborare cu sub-
recipientul AO Centrul PAS. 
 

Domnul Victor Burinschi, directorul executiv al IP UCIMP, a prezentat rezultatele primului an de implementare a 
grantului Fondului Global pentru semestrul 1 al anului 2024. Acesta a subliniat faptul că grantul curent reprezintă 
o continuare a grantului FG 2021-2023, astfel că obiectivele sale sunt în mare măsură o continuare a celor stabilite 
în perioada anterioară: 

- Asigurarea accesului universal la detectarea timpurie și diagnosticarea de calitate a TB (în special a 
cazurilor de TB rezistentă la medicamente - RR/MDR-TB), prin utilizarea activă a testelor moleculare 
rapide, îmbunătățirea calității și acoperirii cu teste de sensibilitate la medicamente („DST”) și promovarea 
identificării active a cazurilor (în special prin screeningul TB în grupurile cu risc ridicat); 

- Îmbunătățirea rezultatelor tratamentului pentru pacienții cu TB-DR (rezistentă la medicamente), prin 
implementarea unor scheme de tratament scurtate și modificate, extinderea abordărilor centrate pe 
pacient, asigurarea unui suport integrat și realizarea activităților de monitorizare și urmărire a pacienților; 

- Reducerea transmiterii TB prin extinderea tratamentului preventiv eficient și îmbunătățirea măsurilor de 



 
control al infecțiilor; 

- Creșterea detectării precoce a HIV și extinderea accesului la tratamentul antiretroviral (TARV), prin 
promovarea unor abordări inovative de testare, asigurarea accesului la TARV de calitate, implementarea 
modelelor diferențiate de tratament centrate pe pacient și îmbunătățirea continuității îngrijirii HIV; 

- Prevenirea transmiterii HIV prin extinderea acoperirii intervențiilor inovative de prevenire în rândul 
populațiilor cheie, integrarea platformelor de servicii de sănătate comunitare și eliminarea separării dintre 
prevenirea HIV și serviciile de îngrijire HIV; 

- Consolidarea capacităților sistemului de sănătate și a sistemului comunitar. 
 
Evaluarea performanței grantului FG se realizează pe baza unui set de 37 de indicatori, care includ 6 indicatori de 
impact, 6 indicatori de rezultat și 25 de indicatori de progres. Acești indicatori sunt evaluați anual, semestrial sau 
trimestrial, în funcție de tipul lor. Este important de menționat că acest tip de evaluare nu a mai fost realizat până 
acum în cadrul granturilor FG implementate în Republica Moldova. 
 

Un alt aspect menționat de Dl Burinschi ține de cerințele Fondului Global referitoare la investiția 
locală/cofinanțarea. În granturile anterioare, cerința era ca statul să contribuie cu cel puțin 15% din valoarea totală 
a grantului pentru a susține răspunsul național la HIV și TB. Comparativ cu perioada precedentă de finanțare (2021-
2023), suma minimă de co-finanțare pentru ambele programe, pe parcursul a 3 ani de implementare, trebuie să se 
majorize cu EUR 2,776,144.00. De asemenea, pentru prima dată, în confirmarea de grant au fost incluse și datele 
din scrisoarea de angajament semnată la momentul depunerii aplicației, în care țara se angajează să majoreze 
finanțarea pentru ambele programe (HIV și TB) cu 61,2 mil de euro pe parcursul a trei ani, urmând ca această 
cerință să fie raportată anual. 
 

• Activitățile implementate de UCIMP și Centrul PAS pe COMPONENTA HIV: 
 
Testarea și diagnosticarea HIV: au fost achiziționate cantități mici de teste pentru autodiagnosticare HIV, hepatita 
B și C, și teste combinate HIV/Sifilis pentru malul stâng al Nistrului, pentru malul drept - aceste necesități sunt 
acoperite din resurse proprii; au fost acoperite costurile livrării probelor pentru controlul extern al calității 
rezultatelor de diagnostic pentru necesitățile LNR HIV; a fost realizat auditul LNR HIV din cadrul IMSP SCBI Toma 
Ciorbă, în conformitate cu cerințele standardului ISO de către Centrul Național de Acreditare MOLDAC; au început 
lucrările de reparație la Penitenciarul nr. 16 – Pruncul; au fost organizate instruiri pentru specialiștii LNR/LRR HIV 
de pe ambele maluri ale Nistrului. În contextul implementării activităților ONG-urilor, menționăm că 56% dintre 
beneficiarii acoperiți cu activități de prevenire HIV au fost testați, ajungându-se la aproximativ 10.000 de persoane, 
cu o țintă anuală de 80%. De asemenea, ONG-urile au depistat 49 de cazuri noi de HIV. 
 

Provocări: Rata de identificare a cazurilor noi de HIV în grupurile de risc, în cadrul ONC-urilor și serviciului medical, 
rămâne scăzută (primul 95 din Cascada HIV).   
 
Servicii de tratament, îngrijire și suport HIV: se susține decentralizarea serviciului TARV prin deschiderea a 6 
cabinete TARV noi în raioane (Briceni, Edineț, Telenești, Nisporeni, Cantemir și Ceadîr-Lunga) și prin contractarea 
de experți pentru coordonarea procesului de descentralizare în perioada aa. 2024-2026; au fost achiziționate 
cantități mici de preparate antiretrovirale pentru prevenirea transmiterii HIV de la mamă la făt și profilaxia 
postnatală a copiilor; a fost lansat proiectul de suport și monitorizare pentru femeile însărcinate HIV+, pentru a 
asigura luarea la evidență în timp util și menținerea aderenței acestora la tratamentul ARV; au fost achiziționate 
reactive și consumabile destinate testării pacienților la încărcătura virală și la celulele CD4, de pe malul stâng al r. 
Nistru, pentru monitorizarea eficienței tratamentului ARV. De asemenea, au fost implementate serviciile psiho-
sociale și de suport pentru PTH de către ANP și 10 asociații obștești active în domeniu (6 – malul drept și 4 – malul 
stâng). Începând cu 2024, PTH din sistemul penitenciar au fost clasificate drept grup prioritar și eligibili pentru 
acordarea pachetului de bază.  
 

Provocări raportate: (1) Ajustarea/elaborarea bazei normative conform recomandărilor raportului Curții de 
Conturi a RM (deținerea certificatului de utilitate publică, acreditarea serviciilor, înregistrarea beneficiarilor din 
GRSI și PTH într-un grup comun). (2) Eventuale economii vor fi generate în implementarea serviciilor din cadrul 
pachetului de bază pentru PTH. Acest lucru se explică prin rata înaltă de eșec TARV printre PTH (de ex. rata înaltă a 
mortalității la pacienții cu coinfecția HIV/TB; aderența joasă la TARV printre PTH noi). 
 
Cu privire la serviciile de prevenire HIV, în rândul GRSI, au fost menționate următoarele activități: implementarea 



 
serviciilor de prevenire HIV pentru GRSI de către ANP și 14 asociații obștești active în domeniu (10 pe malul drept 
al Nistrului și 4 pe malul stâng); achiziția de consumabile pentru activitățile de prevenire HIV în rândul GRSI, 
procurarea consumabilelor pentru un nou grup de beneficiari – persoane consumatoare de droguri neinjectabile 
(PCDNI); revizuirea Standardului de organizare și funcționare a serviciilor de prevenire HIV în rândul populațiilor 
cheie, inclusiv tinerii din aceste grupuri, cu scopul de a ajusta pachetele de servicii acordate GRSI și de a stabili 
costurile acestora. Aprobarea Standardului este planificată pentru trimestrul IV; revizuirea și actualizarea 
protocolului de Profilaxie pre-expunere (PrEP) la infecția cu HIV, pentru alinierea acestuia la recomandările OMS și 
pentru acordarea serviciului PrEP în comunitate, prin intermediul ONC-urilor. Protocolul nu a fost încă aprobat, 
deoarece s-a recomandat introducerea unui nou preparat; oferirea serviciilor de prevenire HIV prin automate de 
distribuire a consumabilelor (vending machines). În semestrul I 2024, au fost utilizate 28 de automate (22 pe malul 
drept și 6 pe malul stâng), care au deservit 2.784 de beneficiari.  Un automat în orașul Comrat și unul în 
Penitenciarul nr. 4 Cricova vor fi puse în funcțiune în trimestrul III,  2024. 
 

Dl Burinschi a raportat referitor la activitatea ONG-urilor, că în baza contractelor semnate, au fost acordate servicii 
de prevenire pentru grupurile de risc, acoperind 19.181 de persoane (87%) prin pachetele de bază și 1.285 de 
persoane (62%) prin pachetele atractive. 
 

Provocări: (1) Ajustarea/elaborarea bazei normative conform recomandărilor raportului Curții de Conturi a RM 
(deținerea certificatului de utilitate publică, acreditarea serviciilor, înregistrarea beneficiarilor din GRSI și PTH într-
un grup comun); (2) Riscul de nerealizare a procesului de extindere a serviciului TFAM, inclusiv pe malul stâng al r. 
Nistru, în perioada anului 2024; (3) Dificultatea de elaborare a bazei normative pentru prestarea anonimă a 
serviciilor PrEP, în conformitate cu recomandările OMS.  
 

• Activitățile implementate de UCIMP și Centrul PAS pe COMPONENTA TB: 
 
Servicii de diagnostic, tratament și îngrijire TB/DR-TB: au fost contractate, procurate și parțial livrate 
consumabilele și regenții necesari pentru investigațiile rapide prin metoda GeneXpert, cultură și TSM prin MGIT 
960, LPA HAIN și substanța pură; a fost asigurată mentenanța echipamentului de laborator (GeneXpert, BACTEC 
MGIT 960, protecția personalului de laborator, LPA HAIN); a fost susținut sistemul de curierat pentru transportul 
probelor de spută din raioane în LRR și LNR pentru realizarea investigațiilor prin metodele culturale și TSM, precum 
și transportul medicamentelor antituberculoase; s-a oferit suport pentru funcționarea depozitului farmaceutic 
central la IMSP IFP Chiril Draganiuc; a fost asigurat tratamentul video-asistat (VST) pentru 122 de pacienți noi (24 
pe malul stâng al Nistrului) în primele 6 luni ale anului 2024, s-au acordat stimulente pentru pacienții cu TB aflați în 
tratament ambulatoriu în Transnistria, cu o aderență de aproximativ 92% în rândul pacienților incluși în tratament; 
a fost demarat procesul de evaluare a rețelei de laboratoare de diagnostic TB prin contractarea unui expert OMS. 
Raportul final va fi disponibil până la sfârșitul anului 2024; a fost oferit suport logistic pentru organizarea 
instruirilor specialiștilor în managementul clinic al TB. 
 

Provocări: numărul cazurilor de TB notificate este mai mic decât cel estimat. Evaluarea sistemului de laborator TB 
realizată de expertul OMS, precum și misiunea de evaluare a PNRT din 2024, ar putea determina ajustări ale 
bugetului grantului curent pentru perioada 2025-2026. 
 
Activități implementate de ONG-uri în domeniul TB: În conformitate cu ordinul comun al MS și CANM, activitățile 
de screening TB au fost implementate de 9 asociații obștești (6 pe malul drept și 3 pe malul stâng). Scopul a fost 
depistarea TB în rândul populației din GRSI (migranți, PAFA, persoane din zone cu acces redus la servicii de 
sănătate), cu suportul organizațiilor societății civile. Activitatea a început la sfârșitul lunii martie 2024, iar până la 
sfârșitul semestrului I 2024, 7.719 persoane (45%) au beneficiat de screening. Au fost identificate 82 de cazuri noi 
de TB, validate de PNRT, reprezentând 1,1%. Totodată, au fost realizate activități de informare, educare și suport 
psiho-social pentru creșterea aderenței la tratament și prevenirea recidivelor. Astfel, 339 de persoane de pe 
ambele maluri ale Nistrului au beneficiat de aceste servicii. Activitățile de informare și suport au fost implementate 
de 7 asociații obștești (4 pe malul drept și 3 pe malul stâng). 
 

Provocări: ajustarea/elaborarea bazei normative conform recomandărilor raportului Curții de Conturi a RM 
(deținerea certificatului de utilitate publică, acreditarea serviciilor). 
 
Servicii de prevenire TB/DR-TB: au fost procurate medicamente pentru tratamentul infecției tuberculoase la 600 
de beneficiari, în cadrul regimurilor noi de tratament profilactic pentru adulții contacți ai pacienților cu TB 



 
pulmonară și persoanele din alte grupuri de risc; au fost realizate activități de informare, educare și comunicare în 
cadrul campaniei naționale de Ziua Mondială de Combatere a Tuberculozei, coordonate de Centrul PAS. 
 
RSSH Sisteme de monitorizare și evaluare: Domnul Burinschi a menționat că, în sfârșit, a fost demarat procesul de 
elaborare a sistemelor SIME HIV/ITS și SIME TB, însă există dificultăți în obținerea autorizației din partea AGE. 
Recomandarea experților AGE este ca aceste softuri să fie integrate în sistemul informațional de supraveghere a 
bolilor transmisibile și a evenimentelor de sănătate publică. Totuși, aceste sisteme sunt diferite în abordare, fiind 
axate pe managementul cazurilor – la HIV, din momentul diagnosticării și până la sfârșitul vieții, iar la TB, din 
momentul diagnosticării și până la obținerea unui rezultat pozitiv sau evidența cazurilor cronice. Ministerul 
Sănătății este în discuții cu AGE pentru clarificarea acestui aspect. 
 

Au mai fost realizate vizite de monitorizare pentru asigurarea calității supravegherii epidemiologice HIV și vizite 
periodice de supervizare în instituțiile specializate în diagnosticarea, monitorizarea și tratamentul TB din republică. 
De asemenea, a fost oferit suport pentru desfășurarea studiilor operaționale. 
 
Raportorul a prezentat în continuare situația privind atingerea indicatorilor grantului FG: 
 

  
 

Dl Burinschi a explicat că, deși indicatorii sunt diferiți - anuali, trimestriali, semestriali), s-a încercat un exercițiu de 
totalizare a rezultatelor la jumătatea anului. Rezultatele sunt prezentate într-un tabel cu culori diferite care reflectă 
rata de atingere a indicatorilor, utilizând sistemul FG. Raportorul speră ca, la finalul anului, cifrele să fie 
îmbunătățite semnificativ, ideal de două ori față de situația actuală. De asemenea, Dl Burinschi a subliniat că, deși 
programele și granturile, împreună cu instituțiile medicale, lucrează pentru binele pacientului și pentru obținerea 
unor rezultate pozitive, granturile sunt evaluate pe baza performanței în raport cu indicatorii prestabiliți. În cadrul 
FG, toate granturile de țară anterioare au avut un rating programatic C (între 60-89%), iar obiectivul este de a 
menține acest rating pentru a nu afecta succesul activităților desfășurate. Dl Burinschi a mai solicitat o atenție 
sporită în ceea ce privește testarea HIV în rândul persoanelor beneficiare ale activităților de prevenire, având în 
vedere că rata de testare este scăzută, o problemă similară fiind înregistrată și în cadrul grantului precedent. 
 

Situația financiară:  

 



 
În ceea ce privește utilizarea fondurilor, domnul Burinschi a raportat că până la data de 30 septembrie 2024, s-au 
absorbit 5,6 milioane de lei, reprezentând 109,3% din fondurile planificate pentru primul an al implementării, 
comparativ cu anul 2021, grantul precedent, când rata de absorbție era doar 48%. 
 

Dl Burinschi a menționat și finalitatea grantului COVID-19, a cărui perioadă de implementare a fost extinsă de 
donator până la 30.09.2024. În acest context, au fost încheiate ultimele activități - instalarea stației de oxigen în 
cadrul IMSP SC al MS Gheorghe Cașu, iar raportul de progres a fost deja pregătit și remis FG. În ceea ce privește 
auditul financiar independent, realizat pentru anul 2023, nu a relevat nicio încălcare a reglementărilor financiare.  
 

La final, au fost prezentate activitățile realizate de UCIMP în vederea managementului grantului FG. 
 
 
 

SUMMARY OF SPECIFIC CONTRIBUTIONS / CONCERNS / ISSUES  AND RECOMMENDATIONS RAISED BY CONSTITUENCIES ON THE CCM 
 

Please summarize the respective constituencies’ contributions to the discussion in the spaces provided. 
 

GOV  
Dna Angela Paraschiv, Ministerul Sănătății, a mulțumit raportorului pentru prezentare și a solicitat să 
fie precizat gradul de realizare a activităților din cadrul componentei COVID-19. 

RP  

Dl Burinschi a menționat că raportul nu este încă disponibil. Activitățile din cadrul grantului COVID-19 
au fost în sumă de aproximativ 5 milioane de euro, însă o parte din plăți au fost gestionate centralizat 
de către donator, cum ar fi mentenanța echipamentelor stațiilor de oxigen plătite direct de FG. 
Conform informațiilor disponibile, aproximativ 200.000 de euro nu au fost valorificate, dar încă erau 
sume care trebuiau a fi debursate de FG. Raportul final, care va include închiderea grantului FG 2021-
2023, va furniza toate datele finale, inclusiv cele referitoare la grantul COVID. 

GOV  

Dna Paraschiv a întrebat dacă este monitorizată funcționarea stațiilor de oxigen instalate. Dl Burinschi a 
răspuns că au comunicare directă cu spitalele. De asemenea, Fondul Global a trimis o persoană din 
partea LFA pentru a evalua funcționalitatea stațiilor, aceasta vizitând toate cele patru locații. Stațiile de 
oxigen sunt operaționale și, deși volumul de oxigen generat este mai mare decât necesitățile actuale ale 
spitalelor, în special la Spitalul Ministerului Sănătății, unde există o stație dublă, acestea au fost 
instalate cu scopul de a putea răspunde eficient în situații de urgență. Costurile de mentenanță ale 
stațiilor vor fi acoperite direct de FG pe o perioadă de cinci ani. 

GOV  

În urma discuțiilor, s-a propus spre validare raportul prezentat de RP. Având în vedere conflictele de 
interes raportate de IP UCIMP și Centrul PAS, aceștia s-au abținut de la vot. Restul membrilor CNC au 
aprobat unanim în chat raportul. 

 
MINUTES OF EACH AGENDA ITEM 

AGENDA ITEM #2 

Prezentarea rezultatelor implementării grantului regional (multicountry) al FG pentru 
activități destinate Rep. Moldova pe componenta HIV 
 

Raportor: Ruslan Poverga, director AO Inițiativa Pozitivă    
CONFLICT OF INTEREST. (List below the names of members / alternates who must abstain from discussions and decisions) 

 

WAS THERE STILL A QUORUM AFTER MEMBERS’ RECUSAL DUE TO DECLARED CONFLICTS OF INTEREST (yes or no)  > NU 
SUMMARY OF PRESENTATIONS AND ISSUES DISCUSSED 

În perioada 2019 – 2024, CNC TB/HIV a susținut două aplicații multicountry, la solicitarea Alianței pentru Sănătate 
Publică (Ucraina), pentru ciclurile de alocare 2019-2021, 2022-2023 și 2025-2027 ale Fondului Global. Aceste 
granturi au fost acordate pentru susținerea răspunsului național la HIV. 
 

Implementatorul local al primului grant regional SOS_project (2019-2023) realizat de Alianța pentru Sănătate 
Publică (Ucraina) a fost AO Inițiativa Pozitivă. 
 

În cadrul ședinței CNC, la subiectul #2 al agendei, Dl Ruslan Poverga a prezentat rezultatele implementării 
grantului regional (multicountry) al FG pentru activitățile destinate Republicii Moldova pe componenta HIV.  
 

Potrivit informației prezentate, activitățile implementate în cadrul granturilor regionale au inclus: realizarea 
campaniilor PrEP, activități de advocacy pentru asigurarea finanțării locale, crearea unui grup de lucru pentru 
elaborarea Programului Municipal al orașului Chișinău, care a fost elaborat și aprobat, și asigurarea finanțării din 



 
bugetul Programului Municipal al Chișinăului până la momentul începerii războiului în Ucraina, lansarea unui 
mecanism de înregistrare a încălcărilor drepturilor persoanelor infectate cu HIV (ReACT), au fost achiziționate și 
instalate automate vending pentru distribuirea consumabilelor necesare în prevenirea infecției cu HIV în 11 
teritorii administrative. Totodată, a fost asigurată implicarea reprezentanților comunităților în procesele de luare a 
deciziilor, în contextul advocacy-ului bugetar, certificării serviciilor de prevenire, elaborării standardelor și 
protocoalelor în domeniul HIV, precum și implementarea monitorizării condusă de comunitate (CLM). 
 

În prezent, sunt în curs de realizare activitățile referitoare la sistemele naționale de prevenire (în Moldova, Ucraina, 
Kârgâzstan, Tadjikistan și Georgia), precum și la sistemele de înregistrare a încălcărilor drepturilor prin ReACT. În 
același timp, se configurează instrumentele de analiză a datelor Power BI, finalizarea acestora fiind preconizată 
pentru sfârșitul anului 2024. 
 
SUMMARY OF SPECIFIC CONTRIBUTIONS / CONCERNS / ISSUES  AND RECOMMENDATIONS RAISED BY CONSTITUENCIES ON THE CCM 
 

GOV  

Dna Angela Paraschiv, Ministerul Sănătății, a întrebat câte aparate vending sunt instalate pe teritoriul 
Republicii Moldova și cum se asigură mentenanța acestora. Dl Burinschi și Dl Poverga au menționat că, 
în total, sunt active 30 de aparate vending: din grantul regional au fost instalate 10 aparate, iar din 
grantul de țară 2021-2023 au fost instalate 20 de aparate. De asemenea, vorbitorii au subliniat că 
tendința este pozitivă în ceea ce privește creșterea numărului de beneficiari care le utilizează. 
 
În ceea ce privește mentenanța, aceasta implică costuri semnificative, incluzând utilități precum 
energie electrică, internet și condiționere. Mentenanța este acoperită parțial din grantul Fondului 
Global, fiind achitate consumabilele și personalul care asigură dotarea instalațiilor. Totodată, Dl 
Burinschi a adăugat că o parte din utilitățile date sunt deja preluate de instituțiile în care sunt instalate 
aparatele vending. La elaborarea noului Program Național HIV, acest subiect va trebui discutat și inclus 
în buget, având în vedere mentenanța post-2026. 

Cu privire la sustenabilitatea activității, Dl Poverga a adăugat că ar fi bine să se analizeze oportunitatea 
de a extinde utilizarea aparatelor vending nu doar pentru grupurile de risc, ci și pentru populația 
generală. De asemenea, ar trebui identificate modalitățile prin care aparatele să poată oferi unele 
produse pentru populația generală contra cost, iar veniturile generate să contribuie la acoperirea 
cheltuielilor de mentenanță.  
 

 
MINUTES OF EACH AGENDA ITEM 

AGENDA ITEM #3 
Raportarea angajamentelor de cofinanțare către donator pentru anul 2023 
 

Raportor: Victor Burinschi, director IP UCIMP DS   

CONFLICT OF INTEREST. (List below the names of members / alternates who must abstain from discussions and decisions) 

 
WAS THERE STILL A QUORUM AFTER MEMBERS’ RECUSAL DUE TO DECLARED CONFLICTS OF INTEREST (yes or no)  > Nu 

SUMMARY OF PRESENTATIONS AND ISSUES DISCUSSED 

Începând cu anul 2015, Republica Moldova și-a asumat angajamente de cofinanțare în cadrul granturilor Fondului 
Global. Aceste angajamente sunt esențiale pentru debursările Fondului Global și se aplică și pentru grantul actual 
(2024-2026). Angajamentele asumate includ: 1) Creșterea progresivă a alocărilor interne pentru programele de 
control al maladiilor și pentru sistemul de sănătate; 2) Respectarea condițiilor de cofinanțare stipulate în cadrul 
implementării grantului actual. 
 

Dl. Victor Burinschi a prezentat, în cadrul ședinței, Raportul de țară privind îndeplinirea angajamentelor de 
cofinanțare asumate de Republica Moldova față de Fondul Global pentru 2023.  
 

Angajamentul țării pentru perioada 2021-2023 a fost de a crește finanțarea ambelor programe naționale HIV și TB 
cu o sumă minimă de 2.709.179,00 EUR, suplimentar față de suma investită în finanțarea programelor în cadrul 
ciclului de alocare anterior (anii 2018-2020). În perioada 2018-2020, țara a finanțat răspunsul național la HIV și TB 



 
cu un total de 35,65 milioane de euro, astfel că suma minimă pe care țara trebuia să o investească în programe în 
perioada 2021-2023 trebuia să depășească 38 milioane de euro. 
 

În scrisoarea de angajament a Ministerului Sănătății, Muncii și Protecției Sociale (MSMPS) din 30 iunie 2020, țara își 
asumase o sumă de 52,93 milioane de euro, însă anul 2020 a fost marcat de pandemia COVID-19, ceea ce a 
influențat atingerea cifrei asumate. Cu toate acestea, urmare a exercițiului realizat, Dl Burinschi a informat că 
angajamentele de cofinanțare au fost îndeplinite, țara alocând un total de 50,3 milioane de euro pentru 
finanțarea programelor în perioada 2021-2023, depășind astfel angajamentul minim de 38 milioane de euro 
stabilit pentru această perioadă. 
 

 
 

Pentru elaborarea raportului de țară au fost utilizate datele colectate în Raportul anual global de monitorizare a 
SIDA (GAM), solicitate în paralel cu datele de finanțare pentru ambele programe (HIV/SIDA/ITS și TB). Aceste date 
au fost cumulate și verificate de consultanții contractați de UNAIDS. De asemenea, pentru prima dată în acest an, 
au fost colectate și prezentate datele de finanțare și din spitalele raionale și municipale, în special în domeniul 
tuberculozei, ceea ce a contribuit la o raportare mai completă și transparentă către Fondul Global. Datele au fost 
prezentate și validate în cadrul ședințelor GTL HIV din 15 aprilie 2024 și GTL mixt HIV/TB din 17 septembrie 2024.  
 

Totodată, au fost menționate provocări întâmpinate în colectarea datelor pentru componenta TB de pe malul 
stâng al Nistrului, dat fiind faptul că nu a fost permis prezentarea datele de finanțare specifice regiunii.  
 

Raportul de cofinanțare detaliază investițiile realizate în cadrul programelor HIV și TB, pe categorii de cheltuieli. În 
acest context, în anul 2023, dezagregarea cheltuielilor pentru răspunsul național la epidemia HIV a fost 
următoarea: tratamentul, îngrijirea și susținerea au constituit 47,8%, prevenirea 28,3%, diagnosticarea și 
tratamentul co-infecției TB/HIV 9,6%, protecția socială 6%, prevenirea transmiterii HIV de la mamă la făt 3,3%, 
managementul și durabilitatea 3,2%, iar programele pentru copii și adolescenți 1,7%. 
 

În ceea ce privește investițiile locale în 2023 pentru HIV, acestea s-au concentrat pe activități cum ar fi: acoperirea 
completă a diagnosticului HIV și a tratamentului ARV, profilaxia și tratamentul co-infecțiilor oportuniste la 
persoanele infectate cu HIV, prevenirea transmiterii materno-fetale a infecției cu HIV și furnizarea serviciilor de 
prevenire HIV, prin pachete de bază pentru 522 persoane care trăiesc cu HIV (PCDI), 500 lucrători sexuali (LS) și 600 
persoane care se injectează droguri (BSB), precum și pachete suplimentare destinate unui număr mai mare de 
beneficiari. 
 

În răspunsul național la tuberculoză (TB) în 2023, investițiile locale s-au concentrat pe: acoperirea necesităților de 
medicamente de prima linie pentru TB (100%), tratamentul co-infecțiilor RR/MDR-TB la adulți pe malul drept al 
Nistrului (90%), sprijinul pentru tratamentul și asistența pacienților cu TB, funcționarea LNR/RRL TB, necesitățile de 
reactivi și consumabile de laborator (60%), și suportul pentru tratamentele ambulatorii la TB pe malul drept al 
Nistrului (100%). De asemenea, s-a desfășurat activitatea de screening activ pentru TB, în care 1.815 persoane din 
cele 18.334 acoperite au fost identificate în rândul grupurilor vulnerabile (PCD, PTH, PAFA, migranți externi). 
 

Partenerii cheie CNC implicați în realizarea acestui exercițiu sunt: MS, IMSP SDMC, IMSP IFP, Recipientul Principal 
IP UCIMP DS, care au elaborat și validat datele proiectului prezentat.  
  
 

GOV  
Secretariatul CNC a mulțumit partenerilor, în deosebi UCIMP si UNAIDS, pentru efortul considerabil 
depus în realizarea acestui exercițiu, care este monitorizat cu mare atenție de Fondul Global. De 



 
asemenea, s-a subliniat că este îmbucurător faptul că angajamentele asumate au fost îndeplinite și că 
este important să ne asumăm în continuare realizarea cerințelor, inclusiv pentru a asigura 
sustenabilitatea răspunsului național la HIV și TB. 
 

OI  

Svetlana Plămădeală, reprezentantă UNAIDS, a mulțumit partenerilor pentru colaborarea, în special 
Ministerului Sănătății, care a facilitat procesul de colectare a datelor GAM, echipei UCIMP pentru 
viziunea de a colecta datele pe componenta TB, dar și membrilor Grupurilor Tehnice de Lucru HIV și TB 
pentru implicarea activă în consultare și validarea rapoartelor. Nu în ultimul rând, mulțumiri au fost 
adresate Companiei Naționale de Asigurări în Medicină.  
 

Totodată, a fost anunțat că UNAIDS va continua să sprijine practica de colectare a datelor GAM și în 
anul viitor, subliniind însă necesitatea elaborării unui ghid care să uniformizeze etapele de colectare și 
validare a datelor pe ambele componente – HIV și TB. 
 

Svetlana Plămădeală a felicitat Republica Moldova pentru faptul că a reușit să își îndeplinească 
angajamentele asumate și a apreciat dezagregarea cheltuielilor. Din perspectiva UNAIDS, investiția a 
28% în prevenire este una importantă și conformă cu normele minime recomandate de organizație. 
 

  

Svetlana Doltu, reprezentantă AO AFI, a apreciat faptul că țara și-a asumat angajamentele de 
cofinanțare față de Fondul Global și că s-au realizat completări ale sumelor alocate. Totuși, a subliniat 
importanța acordării unei atenții deosebite componentei adresate grupurilor de risc și societății civile 
în domeniul TB, care indică o rată de executare de doar 10%, în condițiile în care deja se atestată o 
reducere de 22% a finanțării din partea Fondului Global pentru anul viitor. Tara acoperă necesitățile 
financiare guvernamentale, componenta societății civile însă rămâne cea mai vulnerabilă. 
 

GOV  

Raportul de țară privind investițiile locale în Programele naționale HIV și TB pentru anul 2023 a fost 
propus spre validare, fiind susținut unanim de membrii CNC prezenți la ședință. 
 

 
MINUTES OF EACH AGENDA ITEM 

AGENDA ITEM #4 
 

Diverse 
 

Raportor: Silvia Stratulat, Secretariatul CNC TB/SIDA 

CONFLICT OF INTEREST. (List below the names of members / alternates who must abstain from discussions and decisions) 

 

WAS THERE STILL A QUORUM AFTER MEMBERS’ RECUSAL DUE TO DECLARED CONFLICTS OF INTEREST (yes or no)  > Nu 

SUMMARY OF PRESENTATIONS AND ISSUES DISCUSSED 

• Cu privire la Nominalizarea de către CNC a reprezentantului Republicii Moldova în Circumscripția Europei 
de Est și Asia Centrală (EECA) a Consiliului Fondului Global de Combatere a SIDA, Tuberculozei și Malariei    
 
Circumscripția Europa de Est și Asia Centrală (EEAC) reprezintă una dintre cele zece circumscripții ale 
Consiliului Fondului Global de Combatere a SIDA, Tuberculozei și Malariei. Aceasta include reprezentanți 
din 22 de țări ale regiunii, inclusiv Republica Moldova. Circumscripția EEAC a fost înființată pentru a sprijini 
și a reprezenta interesele țărilor membre în lupta împotriva tuberculozei (TB), HIV și malariei, 
implementând inițiative locale și regionale care sunt cofinanțate de Fondul Global și de alți donatori 
parteneri. Scopul principal este consolidarea controlului TB și malariei, precum și reducerea mortalității 
cauzate de SIDA în regiune. 
 

Obiectivele principale ale circumscripției EEAC includ schimbul de informații între statele membre, 
coordonarea eforturilor regionale, elaborarea unei poziții comune în cadrul activităților Fondului Global și 
reprezentarea regiunii în procesele de luare a deciziilor ale Fondului.  
 

Dna Silvia Stratulat, Secretarul CNC, a menționat că reprezentarea țării în cadrul circumscripției EEAC se 
face prin nominalizarea unui membru reprezentant a sectorului guvernamental, pe o perioadă de 4 ani. 



 
Ultimul reprezentant al Republicii Moldova în această circumscripție a fost doamna Violeta Teutu, 
Coordonator al Grantului Consolidat HIV, IP UCIMP. 
 

După expirarea mandatului doamnei Teutu, circumscripția EEAC a solicitat nominalizarea unui nou 
reprezentant din partea sectorului guvernamental al Republicii Moldova. Ministerul Sănătății a propus 
candidatura domnului Victor Burinschi, directorul executiv al IP UCIMP, care urmează să fie consultată și 
agreată de CNC TB/SIDA. 
 

Domnul Burinschi reprezintă Recipientul Principal UCIMP din partea sectorului guvernamental, cunoaște 
procedurile și mecanismele FG, de asemenea, el ar are o vastă experiență, atât la nivel național, cât și 
regional, în domeniul tuberculozei (TB). 

 
• Cu privire la închiderea grantului CCM MDA-CFUND-2207 acordat de FG și noua finanțare destinată 

granturilor CCM. Secretariatul CNC a informat membrii CNC că anul 2024 este ultimul an de 
implementare a grantului CCM acordat de Fondul Global pentru susținerea activității Consiliului. În 
prezent, așteptăm informații de la FG privind noua finanțare și prioritățile care vor fi pentru următorul 
ciclu. De regulă, aceste informații sunt expediate în luna decembrie. În perioada următoare, va demara 
procedura de închidere a grantului CCM, inclusiv raportarea activităților CNC și performanței acestuia. 

În contextul dat, doamna Stratulat a solicitat membrilor CNC să revină cu feedback și să răspundă 
operativ atunci când Secretariatul va expediat pentru consultare Raportul narativ și bugetar al grantului 
CCM curent și, eventual, pachetul pentru noua finanțare. 

 

 

GOV 

Doamna Aurelia Porumbescu, Ministerul Finanțelor, a întrebat dacă mandatul de reprezentare al Rep. 
Moldovei în cadrul Circumscripției EEAC implică careva cheltuieli financiare.  
 
Secretariatul CNC a răspuns că, din câte se cunoaște, nu sunt necesare cheltuieli financiare din partea 
statului sau a reprezentantului, iar cheltuielile de participare la activitățile Circumscripției sunt 
suportate de organizatori. 
 

SR 

Dl Sergiu Gherman a încurajat membrii CNC să semneze petiția către FG, lansată de societatea civilă 
din regiune, care solicită creșterea finanțării pentru controlul tuberculozei din partea Fondului Global 
până la 33% din bugetul total. 

GOV 
În lipsa altor expuneri, candidatura domnului Victor Burinschi a fost agreată de membrii CNC TB/SIDA 
pentru a reprezenta Republica Moldova în cadrul Circumscripției EEAC a Consiliului Fondului Global. 

 
DECISION(S) 

La finalul ședinței, a fost dat citire proiectului hotărârii CNC din 21/11/24:  

Consiliul HOTĂRĂȘTE: 

1. Se ia act de informațiile prezentate de Recipientul Principal (RP) al grantului Fondului Global (FG) - IP UCIMP 
DS cu privire la procesul de implementare a grantului de țară "Consolidarea Controlului Tuberculozei și 
Reducerea Mortalității Asociate cu SIDA în Republica Moldova", în anul 2024, în runda de finanțare 2024-
2026. Se validează Raportul prezentat de Recipientul Principal – IP UCIMP DS. 

2. Se ia act de informațiile privind rezultatele implementării grantului regional (multicountry) al Fondului Global 
oferit Republicii Moldova pentru activități HIV, prezentate de A.O Inițiativa Pozitivă.      

3. Se ia act de informația cu privire la respectarea angajamentelor de cofinanțare asumate de Republica 
Moldova în cadrul grantului Fondului Global 2024 -2026. 

3.1.  Se validează Raportul de țară privind investițiile locale în răspunsul național la infecția HIV și  TB, anul 
2023. 



 
3.2. Secretariatul CNC va asigura remiterea Raportului de țară către Fondul Global în termen de 5 zile 

lucrătoare de la semnarea Hotărârii CNC.  

4. Se ia act de informația prezentată de Secretariatul CNC cu privire la nominalizarea candidaturii dl Victor 
Burinschi, director IP UCIMP DS, ca reprezentant al Republicii Moldova în Circumscripția Europei de Est și Asia 
Centrală (EECA) a Consiliului Fondului Global de Combatere SIDA, Tuberculozei și Malariei. 
 

Alte completări la proiectul hotărârii CNC nu au fost înaintate, aceasta fiind aprobată de către membrii CNC. 
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