VI.2. SUBPROGRAMUL DE SANATATE A FEMEII

Domenii de interventie:

1. prevenirea sarcinilor nedorite prin cresterea accesului la servicii de planificare
familiala;

2. prevenirea morbiditafii si mortalitatii materne prin cresterea accesului, calitatii si
eficientei serviciilor medicale specifice pentru gravida si lehuza;

3. prevenirea bolilor genetice prin diagnostic pre- si postnatal;

4. profilaxia sindromului de izoimunizare Rh.

1. Prevenirea sarcinilor nedorite prin cresterea accesului la servicii de
planificare familiala

A. Activitati:

1. finalizarea prelucrarii si analizei datelor aferente studiului privind sanatatea
reproducerii, tiparirea, multiplicarea si diseminarea rezultatelor;

2. achizitia si acordarea gratuita de contraceptive si dispozitive medicale.

NOTA: Contraceptivele si dispozitive medicale se acord fard platd prin cabinetele
de planificare familiala, prin cabinetele medicilor de familie inclusi Tn program, prin
cabinetele de obstetrica-ginecologie din ambulatoriul de specialitate si spital,
precum si prin sectiille de ginecologie in care se efectueaza avorturi la cerere.
Categoriile de persoane beneficiare ale acordarii gratuite a contraceptivelor si
dispozitive medicale sunt somerii, elevii si studentii, persoanele care fac parte din
familii beneficiare de ajutor social, femeile cu domiciliul stabil in mediul rural,
femeile care efectueaza un avort, la cerere, intr-0 unitate sanitar public, precum si
alte persoane fara venituri, care dau declaratie pe propria raspundere in acest sens.
Toti furnizorii de servicii medicale de planificare familiald inclusi in program au
obligatia de a justifica consumul de contraceptive si dispozitive medicale catre
directiile de sanatate publice teritoriale.

B. Criterii de selectie a unitatilor de specialitate care implementeaza
interventia: In lista unitatilor de specialitate care implementeaza interventia vor fi
incluse unitati sanitare cu paturi care au in structura sectii de obstetrica - ginecologie,
cabinete de planificare familiald sau cabinete de obstetrica-ginecologie, precum si
cabinete medicale de asistentd medicala primara in cadrul carora personalul medical
detine documente prin care se atestd formarea profesionald in domeniul planificarii
familiale.

C. Unitati care implementeaza interventia: Spitalul Clinic Judetean de Urgenta
Sibiu;



2. Prevenirea morbiditatii si mortalitatii materne prin cresterea accesului,
calitatii si eficientei serviciilor medicale specifice pentru gravida si lauza

A. Activitati:

1. editarea, tiparirea, multiplicarea si distribuirea carnetului gravidei si a fisei pentru
supravegherea medicald a gravidei si lauzei;

2. realizarea unei analize a inegalitatilor Tn starea de sanatate a femeilor la nivel
national, regional si local, sub coordonarea Institutului National pentru Sanatatea
Mamei si Copilului "Alessandrescu-Rusescu" Bucuresti: mortalitatea materna;
gradul de utilizare al serviciilor medicale preventive si curative; disponibilitatea
personalului si a serviciilor medicale; calitatea serviciilor medicale; accesibilitatea.

B. Unitati de specialitate care implementeaza interventia:

1. Institutul National pentru Sanatatea Mamei si Copilului "Alessandrescu-Rusescu™
Bucuresti; 2. directiile de sanatate publica.

3. Prevenirea bolilor genetice prin diagnostic pre- si postnatal

A. Activitati: efectuarea urmatoarelor investigatiilor paraclinice in vederea
identificarii riscului si diagnosticului de boald genetica:

B. Beneficiarii interventiei:

1. gravide cu risc obstetrical moderat sau Tnalt

2. persoanele din cadrul cuplurilor care decid sa aiba un copil, daca provin din
familiile bolnavilor cunoscuti cu diagnostic clinic de boald genetica, neconfirmata
prin teste genetice, cu risc de transmitere la descendenti: testare geneticd, la
recomandarea medicilor de specialitatea genetica medicalg;

3. bolnavi cu istoric familial de boala genetica sau cu semne clinice sugestive pentru
boala genetica: testare genetica, la recomandarea medicilor de specialitatea genetica
medicala. Testarea genetica la copiii cu afectiuni neuropsihice cronice la care se
suspicioneaza o cauza geneticd prin asocierea de aspecte dismorfice, malformatii si
prin excluderea altor cauze medicale (traumatisme, infectii, boli cerebrovasculare)
se realizeaza la recomandarea medicului de specialitatea neurologie pediatrica sau
psihiatrie infantila.

Conform prevederilor Ordinului ministrului sanatatii nr. 12/2004 pentru adoptarea
Protocolului privind Metodologia efectuarii consultatiei prenatale si a consultatiei
postnatale, Carnetului gravidei si Anexei pentru supravegherea medicala a gravidei
si lauzei, cu modificarile ulterioare, gravida cu risc obstetrical moderat sau inalt este
gravida aflata in una dintre situatiile urmatoare:

1. primipare in varsta de peste 35 de ani;

2. purtdtoare a mutatiilor genetice;

3. boala genetica;



4. anomalii ale cantitdtii de lichid amniotic (oligo/hidramnios)
5. antecedente de deces fetal ante/neonatal sau de fat malformat;
6. anomalii de dezvoltare a fatului;

7. retard de crestere intrauterina a fatului (sub 10 percentile).

C. In lista unitatilor de specialitate care implementeazi interventia sunt incluse
spitalele care indeplinesc criteriile prevazute in Ordinul ministrului sanatagii nr.
1358/2014 privind infiintarea retelei de geneticd medicald referitoare la structura
organizatoricd, dotarea minimala pentru laboratorul de genetica si la incadrarea cu
personal medical.

4. Profilaxia sindromului de izoimunizare Rh
A. Activitati: administrarea imunoglobulinei umane anti-D antepartum sau
postpartum.

B. Beneficiarii interventiei:

1. lehuze Rh negative, cu copii Rh-pozitiv, fara anticorpi anti-D, in primele 72 ore
dupa nastere;

2. gravide Rh negative, cu parteneri conceptuali Rh pozitivi, in urmatoarele cazuri:
avort spontan, terapeutic sau la cerere; sarcina extrauterind; mola hidatiforma; deces
intrauterin al fatului (trim. II sau III de sarcina); traumatism abdominal pe parcursul
sarcinii (trimestrul II sau III de sarcind); proceduri obstetricale invazive efectuate in
scop diagnostic terapeutic sau terapeutic (biopsia de vilozitati coriale, amniocenteza,
cordocenteza, versiunea cefalicd externa, indepartarea manuala a placentei).

C. In lista unititilor de specialitate care implementeaza interventia sunt incluse
spitalele care indeplinesc urmatoarele criteriile: au 1in structurd sectii /
compartimente de obstetrica — ginecologie si sunt clasificate Tn nivelul 3 sau 2, au
relatie contractuala pentru furnizarea serviciilor medicale spitalicesti de specialitate
obstetrica-ginecologie in cadrul sistemului de asigurari sociale de sandtate si asigura
determinarea anticorpilor anti-D in cadrul laboratorului de investigatii paraclinice
din structura proprie sau in baza unui contract incheiat cu un laborator de analize
medicale aflat in relatie contractuald pentru furnizarea serviciilor medicale
paraclinice.



