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PRESTAREA SERVICIILOR MEDICALE PROFILACTICE LA NIVELUL ASISTENTEI
MEDICALE PRIMARE IN UNIUNEA EUROPEANA SI iN REPUBLICA MOLDOVA
Violeta Panico
Universitatea de stat Medicina si Farmacie “Nicolae Testemitanu”

Summary
Providing preventive healthcare services at the primary healthcare
level in the european union and Republic of Moldova

The general level of health of a population is an integrated indicator of the overall
social development of a country, a reflection of the socio-economic and moral welfare of a
society and a decisive factor in the economic, cultural and workforce development potential of a
community.

The promotion of healthcare and preventive care involves public health activities both at
the local and national levels, activities that focus on reducing risks at the individual level
(identify vulnerable groups) and at the population level (mediation of social factors which
influence health - poverty, lack of education, unemployment etc.)

In the Republic of Moldova, Primary Healthcare institutions ensure a wide array of
preventive medical services in order to prevent, control and monitor diseases that have a major
impact on the health of the general public.

Rezumat

Starea sanatatii populatiei este un indice integrat al dezvoltarii sociale a tarii, o reflectare
a bunastarii social-economice si morale, un factor decisiv de influientd asupra potentialului
economic, cultural si forte1 de munca a societatii.

Realizarea scopului de promovare a sandtdtii, precum si de profilaxie a maladiilor,
include actiuni de sanatate publica atat la nivel local, cat si la nivel national axate pe reducerea
riscului la nivel de individ(identificarea grupurilor de risc) si la nivel populational(eradicarea
factorilor sociali, ce influienteaza sanatatea-saracia, lipsa educatiei, somajul etc);

In Republica Moldova asistenta medicald primari asigurid o serie ampla de servicii
medicale profilactice intru prevenirea, controlul si monitorizarea maladiilor cu impact major
asupra sanatatii populatiei.

Actualitatea

Sénatatea cetatenilor este una din principalele prioritati ale Uniunii Europene.Politica
europeana In domeniul sanatatii prevede dreptul tuturor de a avea acces la asistenta medicala de
inalta calitate. Prin politica care o promoveaza, Uniunea Europeana 1si propune:
-sa previna imbolnavirile;
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-sd promoveze un stil de viatd mai sandtos;
-sa 11 protejeze pe cetateni de amenintari la adresa sanatatii cum sunt pandemiile [13].

In timp ce organizarea si prestarea serviciilor de asistenti medicald intri in
responsabilitatea statelor membre, Uniunea Europeand contribuie la punerea in comun a
eforturilor, cu scopul a face fatd unor provocari, precum Imbaétranirea populatiei si problemele
asociate acestui fenomen.

Tendintele actuale ale medicinii de familie in Republica Moldova sunt:
-Orientarea spre profilaxie;

-Orientarea spre omul sanatos;

-Orientarea spre promovarea starii de sdnatate [8].

Pentru a descrie acestea tendinte, sunt realizate urmatoarele obiective:

-a prezenta formele, rolul si importanta serviciilor medicale profilactice acordate la nivel de
asistentd medicala primard Tn mentinerea si imbunatatirea starii de sandtate a populatiei in unele
tari din lume si Republica Moldova;

-a veni cu concluzii referitor la actiunile ce se cer si se indeplinesc in asistenta medicala
primara in Republica Moldova.

Materiale si metode

Studiul secundar, s-a bazat pe analiza narativa si comparativa a 14 surse stiintifice
publicate in perioada anilor 2001-2010 in literatura universald despre prestarea serviciilor
medicale profilactice la nivel de asistentd medicald primara.

Rezultate si discutii

La baza masurilor luate de Uniunea Europeand std Strategia in domeniul sdnatafii
intitulata” Impreuna pentru sinitate”, care stabileste trei obiective ambitioase menite sa-i ajute
pe oamenii nu numai sa traiasca mai mult, ci §i sd men{ind mai sanatosi:
-ameliorarea sandtatii intr-o Europa afectatd de imbatrinirea populatiei;
-protejarea cetdtenilor impotriva amenintdrilor la adresa sanatatii,
-promovarea unor sisteme de sandtate dinamice si a noilor tehnologii [13]

Programul Sanatate in Uniunea Europeana contribuie la indeplinirea obiectivelor
strategiei, venind in completatrea si in sprijinul politicilor si masurilor statelor membre prin:
-protejarea si promovarea sandtatii, inclusiv reducerea inegalitdtii in domeniu;

-furnizarea mai multor informatii si cunostinte in domeniul sanatatii;
-desfasurarea unor activitati de cooperare cu partile implicate.

In Romania serviciile preventive urmiresc protejarea si promovarea stirii de sanitate si
includ:

-Servicii de profilaxie primordiala, care urmareste prevenirea aparitiei si consolidarii in
populatie a unor factori etiologici sau de risc inexistenti anterior;

-Servicii de profilaxie primara, care se adreseaza omului sanatos pentru a raimane in continuare
sanatos prin:

1.Imunoprofilaxie;

2.Educatie sanitard pentru schimbarea comportamentelor nefavorabile sanatatii;

3.Supravegherea mediului;

4.Supravegherea aprovizionarii cu apa potabila;

5.Supravegherea colectivitafii;

6.Supravegherea gravidei si a lauzei,

7.Supravegherea copilului si a adolescentului.
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-Servicii de profilaxie secundara, in scopul depistarii precoce a bolii §i corectarea abaterilor de
la starea de sanatate in vederea limitarii consecinfelor acestora, prin:

-screening;

-examen medical la angajare

-control periodic.

-Servicii de profilaxie tertiara, care cuprind o serie de activitati necesare pentru a preveni
complicatiile in cazul in care boala este manifestata deja prin:

1.Aplicarea corecta a tratamentului;

2.Dispensarizare[12,13].

Conceptul de prevenire nu este nou, chinezii au fost primii, care I-au aplicat, ei nu puteau

plati medicul decat daca ingrijirile acestuia reuseau sa impedice aparitia bolii.
Consecintele unor deprinderi daunatoare cum ar fi: sedentarismul, consumul exagerat de alcool,
diferite comportamente alimentare, fumatul, au fost cunoscute cu sute de ani in urma si sunt
actuale si astazi. Chiar daca nu se cunostea etiologia sau patologia anumitor boli, prin aplicarea
unor masuri de prevenire, s-a reusit inlaturarea consecingelor lor.

Starea sanatatii populatiei este un indice integrat al dezvoltarii sociale a tarii, o reflectare
a bunastarii social-economice si morale, un factor decisiv de influientd asupra potentialului
economic, cultural si fortei de munca a societatii.

Ocrotirea sanatatii si procesul de combatere a maladiilor existente a fost una din
prioritatile activitatii umane din cele mai vechi timpuri in prezent si in viitor.

Sanatatea nu este numai o problema individuald, ci o problema complexa, care priveste
intreaga societate si determind existenta fizicd a natiunii in continuu. Astfel, suntem obligati sa
sustinem si sd promovam principiile Organizatiei Mondiale a Sanatatii “ Sanatate pentru toti in
secolul XXI”. Aceste principii deriva din dreptul fundamental al omului la viata si sanatate,
declarat de Organizatia Natiunilor Unite[12].

Dezvoltarea societatii conditioneaza o viatd sdnatoasa si lungd ca una din prioritatile
fundamentale ale comunitatii umane [2]. Medicina de familie este cea mai cost-eficientd forma
de organizare a asistentei medicale, care oferd posibilitatea de a vedea persoana, familia integra
in sdnatate si boala, este medicina de” prevenire”, prin depistarea activa a starilor premorbide si a
bolilor, prin educatie sanitarda si numeroase activitati profilactice [7.11 ]. Profilaxia, potrivit
prevederelor legale, este principiul fundamental in asigurarea sanatatii populatiei .Controlul
sanatatii este o obligatie, in primul rand, a fiecarui individ, responsabil fatd de el insusi si fata de
colectivitatea, in care traieste(in familie, la serviciu etc). Dar fiind faptul, ca nu este posibil de a
lasa totul numai la latitudinea si dispozitia a individului, se instituie un sistem riguros, menit sa
coordoneze sistematic o serie de actiuni, care sd raspunda mai multor necesitati, deosebit de
diverse, privind acest control medical. Controlul medical profilactic este un control periodic axat
mai mult pe factorii de risc, condifionati de mediu, clima, varsta, sex, factori genetici, regim de
viatd, consumul de produse cu risc recunoscut pentru sanatate, stres s.a .

Scopul principal al examinarii medicale profilactice este:
1. Cunoasterea ponderii in populatic a factorilor determinanti pentru bolile cu impact major
asupra starii de sdndtate a acesteia, diagnosticarea precoce si monitorizarea acestor boli pentru
evitarea deceselor premature;
2. Imbunatatirea stirii de sanitate a populatiei prin prevenirea, controlul si monitorizarea bolilor
cu impact major asupra sanatatii.
3. Imbunititirea accesului la servicii de sanatate a intregii populatii a tarii.

Astfel, evaluarea starii de sanatate a populatiei Republicii Moldova si a factorilor de risc
este obligatorie pentru toata populatia, inregistratd pe lista medicului de familie i se efectuiaza
din contul mijloacelor fondurilor asigurarii obligatorii de asistentd medicald, programelor
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nationale, in conformitate cu prevederile actelor normative in vigoare(Legea ocrotirii sanatatii
nr.411-XIII din 28 martie 1995;Programul Unic al asigurarii obligatorii de asistentd medicala,
Ordinele MS nr.225 din 29.04.2011 si nr.743 din 04.10.2011”Cu privire la intensificarea
activitatilor profilactice in asistenta medicald primara”,Politica Nationala de Sanatate 2007-2021,
Strategia de dezvoltare a sistemului de sanatate in perioada 2008-2017).
Pentru a-si indeplini functiile, pe care le are in sistemul de sanatate, medicina de familie

asigura o serie de servicii profilactice, care constau in:
. Supravegherea starii de sanatate a populatiei;
. Prevenirea maladiilor;
. Identificarea si combaterea factorilor de risc;
. Examene medicale de bilant;
. Anchete epidemiologice;
. Activitati de preventie specifice;
. Educatia sanitara a populatiei,
. Actiuni de screening;
. Promovarea sanatatii.

Promovarea sanatatii este procesul de imputernicire a cetatenilor de a-si asuma in mod
mai serios controlul asupra sanatatii proprii si Imbunatatirea acesteia. Programele de promovare
a sanatatii presupun o planificare minutioasd, ce include un studiu al necesitatilor si

.....
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Realizarea scopului de promovare a sanatatii, precum si de profilaxie a maladiilor, include

actiuni de sanatate publica atat la nivel local, cat si la nivel national axate pe:

- reducerea riscului la nivel de individ(identificarea grupurilor de risc);

- reducerea riscului la nivel populational(eradicarea factorilor sociali, ce influienteaza sanatatea-
sdracia, lipsa educatiei, somajul etc);

- folosirea rationald a serviciilor medicale primare.

Mentinerea si Tmbunatatirea indicatorilor de sanatate contribuie la bunastarea sociald prin
sanatate este o contributie la dezvoltarea umana, la bunastarea populatiei. Putem considera
volumul investitiilor in sdnatate drept un indicator, ce reflecta politica n sfera data. Studiile
despre relatia dintre indicatorii sanatatii populatiei si indicatorii economici, mai ales cei care
reflecta cheltuielile financiare In sistemul ocrotirii sdnatdtii, prezintd un interes sporit.

In Republica Moldova mai existd probleme la compartimentul informarii si mobilizarii
populatiei, privind necesitatea examenelor profilactice, supravegherii ulterioare a persoanelor in
functie de patologia depistata si riscul determinat.

Concluzii

1.Amenintarile la adresa sanatatii publice constituie un motiv permanent de ingrijorare pentru
autoritafile sanitare din toatd lumea. UE contribuie la punerea in comun a eforturilor, cu
scopul de a face fatd unor provocari precum Imbatranirea sanatoasa a populatiei, depistarea
maladiilor canceroase in stadiile incipiente,prevenirea consecintelor grave ale maladiilor
cardio-vasculare etc.

2. In Republica Moldova se realizeazi examenele medicale profilactice, in conformitate cu
prevederile actelor normative, programelor nationale de prevenire si combatere a maladiilor
CU impact major asupra sanatatii.

3. In ultimii ani s-a majorat cuprinderea populatiei cu examinari profilactice, s-a marit si numarul
persoanelor cu patologii primar depistate, cum ar fi: hipertensiunea arteriald, diabetul zaharat,
neoplasmele, tuberculoza, glaucomul. Concomitent, apar si unele probleme, care diminuiaza
anume:majorarea brusca a fluxului de pacienti cu cresterea semnificativa a numarului de
investigatii efectuate si a cheltuielilor pentru acestea, defectarea periodica a utilajului medical
invechit, dificultatile in cuprinderea cu examene medicale profilactice a persoanelor din
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grupurile social-vulnerabile, precum si calitatea supravegherii ulterioare in functie de riscul
determinat.
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PRIVIND ASPECTE DE EVALUARE A COMUNICARII PENTRU SCHIMBARE
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Summary
Literature review related to aspects of behavior change communication in TB control

Tuberculosis represents a major public health problem for Moldova. In penitentiaries it is
tenth times higher than in civil sector due to overcrowding, poor living conditions, inadequate
ventilation, stress, poor knowledge and risky behaviors among prisoners [12]. One of the
important aspects of international standards, to which Moldova is aligned relates to the behavior
change communication. In tuberculosis control, there is an own model developed called
advocacy, communication and social mobilization. It is very important to measure and evaluate
those efforts in order to understand what the effects and results they produce are at the individual
and community levels. The evaluation of communication interventions generates valuable
information which can be used for several goals: improving the communication efforts; using
data as basis for pledging on the need of those efforts and influencing certain policies;
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