MINISTERUL SANATATIL, MUNCII SI PROTECTIEI SOCIALE

AL REPUBLICII MOLDOVA
ORDIN
mun. Chisindu
- 0f ., decembrie 2020 nr. 1164

Cu privire la programarea
vaccindrilor pentru anul 2021
si organizarea efectuirii lor

in scopul realizarii tintelor operationale ale Programuluj national de Imunizari
privind diminuarea morbiditafii §i mortalitatii populatiei prin boli transmisibile,
prevenibile prin vaccinari, in conformitate cu prevederile Legii Republicii Moldova
nr. 10-XVI din 03.02.2009 (MO nr. 67/183 din 03.04.2009), in temeiul
Regulamentului privind organizarea si functionarea Ministerului Sanatatii, Muncii i
Protectiei Sociale, aprobat prin Hotarérea Guvernului nr. 694 din 30 august 2017,

ORDON:

1. Se aprobi:

1) instructiunea privind programarea vaccindrilor pentru anul 2021 conform
anexei nr. 1;

2) formularul programului de vacciniri pe municipiu/oras, raion, minister,
serviciu pentru anul 2021, conform anexei nr, 2;

3) formularul de programare pentru vaccinarea antigripald in anul 2021
conform anexei nr. 3;

4) formularul de prezentare a datelor privind numarul de populatie deserviti la
31.12.2020 conform anexei nr. 4;

5) formularul raportului privind asigurarea si stocurile de vaccinuri, seringi si
alte preparate imunobiologice Ia finele anului 2020 conform anexei nr. 5;

6) formularul de prezentare a datelor privind asigurarea institutiilor medicale si

de sdnatate publicd, CIE cu cchipament pentru “lantul frig” la 31.12.2020 conform
anexei nr. 6,
2. Conducidtorii Directiei generale asistentd sociald si sinitate a primaériei
municipiului Chigindu, Serviciului Sanitate a Primariei municipiului Bilti, Directiei
principale a sanitatii si protectiei sociale a UTA Gégauzia, institutiilor medico-
sanitare, USMF , Nicolac Testemitanu” si colegiilor de medicina, serviciilor medico-
sanitare ale Ministerelor $i  Autoritatilor administratiei  publice centrale,
subdiviziunilor teritoriale ale Agentiei Nationale pentru Sinitate Publics (ANSP);
conducdtorii organelor si institutiilor ocrotirii sanatafii si medicii sefi ai CIE din
municipiile Tiraspol si Bender, raioanele Dubasari, Grigoriopol, Camenca, Ribnita si
Slobozia vor organiza si asigura:



1) Efectuarea verificirii evidenfei populatiei si programarea vaccindrilor
profilactice pentru a. 2021 pe parcursul lunii decembrie a.2020, respectind cerintele
expuse in instructiunea din anexa | a prezentului ordin,

2) Generalizarea programelor de vacciniri pe institutii §i prezentarea lor in
subdiviziunile teritoriale ale Agentiei Nationale pentru Sinitate Publica, Centrele de
Igiena si Epidemiologie teritoriale si instanfele medicale superioare ale sistemulu;
medico-sanitar respectiv.

3) Vaccinarea populatiei conform programelor aprobate.

3. Conducatorii subdiviziunilor teritoriale ale Agenfiei Nationale pentru Sinitate
Publica, Centrelor de Igiena si Epidemiologie, conducatorii serviciilor medico-
sanitare ale ministerelor, departamentelor, vor asigura prezentarea programelor de
vaceinari generalizate si datelor de suport (anexele nr. 2 - 6) in sectia supravegherea
epidemiologia a bolilor prevenibile prin vaccindri a ANSP concomitent cu dirile de
seama pentru anul 2020,

4. Directorul interimar al ANSP (DL Vasile Gustiuc) va asigura:

1) acordarea asistentei metodice $i consultative institutiilor medico-sanitare si de
sanatate publicad in programarea vaccindrilor;

2) primirea si coordonarea programelor de vaccinari pentru a.2021 pana la
01.02.2021;

3) prezentarea programului de vaccindri totalizat pe tara pentru aprobare
Ministerului Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociale pani la 15.02.2021.

5. Controlul asupra executirii prezentului ordin se asumi dlui Constantin Rimis,

secretar de stat. /

Ministru Viorica DUMBRAVEANU




Anexa 1
la ordinul MSMPS

nr. ({6 din Of . {7 .2020

INSTRUCTIUNE
PRIVIND PROGRAMAREA VACCINARILOR PENTRU ANUL 2021 SI
ORGANIZAREA REALIZARII LOR

Programarea vaccindrilor profilactice pentru anul 2021 se va efectua, respectindu-
se urmatoarele principit:

1. Vaccinarea copiilor impotriva tuberculozei (BCG) va fi programati de citre
maternitdti in baza numarului mediu de nagteri din ultimii 2 ani, incluzand atat copiii
nascufi in maternitate, cat si cei nascufi in afara maternititii. Se va tine cont de
tendinta natalitatii manifestata pe parcursul aa. 2019 — 2020. Vaccinarea se va efectua
conform prevederilor calendarului de vaccinari, incepand cu ziva a doua dupa
nastere.

Instituiile de asistenta medicald primard vor programa vaccinarea BCG numai
pentru copiii aflati la evidentd, care nu au primit vaccinarea BCG in maternitate. Péana
la varsta de 2 luni vaccinarea se va efectua fird testarea prealabild cu tuberculini,
dupa vérsta de 2 luni — cu testarea prealabili cu tuberculini 2 UT (TE), fiind
vaccinati numai copii cu rezultatul negativ al testului (S4mm). Doza de vaccin pentru
copii cu varsta de pand la 12 luni este de 0,05 ml, mai mare de 12 luni - 0,1 ml. O
dozad de vaccin BCG este obligatorie si se aplica copilului pana la varsta de 7 ani.
Copii fara contraindicatii medicale de durati vor fi externati din maternitati doar dupa
vaccinarea BCG. Conducatorii spitalelor si maternitétilor vor conlucra cu institutiile
de asistentd medicald primard in efectuarea vaccinarii BCG in scopul minimalizarii
pierderilor de vaccin.

2. Imunizarea primara a copiilor (nou-niscuti) impotriva hepatitei virale B

a) Vaccinarea cu prima dozd de vaccin impotriva hepatitei virale B, inregistrati ca
HVBO,va fi programata de citre maternitati in baza numarului mediu de nasteri din
ultimii 2 ani, incluzdnd atét copiii niscuti in maternitate, ct si cei ndscuti in afara
maternitafii. Se va fine cont de tendinta natalititii manifestatd pe parcursul aa. 2019-
2020. Vaccinarea se va efectua cu vaccin monovalent Impotriva hepatitei virale B in
maternitd{i in primele 24 ore de la nastere, inclusiv zilele de odihni si sarbatori,
Copiilor, care din diferite motive n-au primit prima dozi de vacein in maternitate, li
se va administra o dozd de monovaccin contra hepatitei virale B cat mai curdnd
posibil in institutiile de asistentd medicald primara.

b) Vaccinarea cu urmitoarele trei dozele de vaccin contra hepatitei virale B vor fi
programate la vérstele de 2, 4 si 6 luni de citre institutiile de asistentd medicala
primara si vor fi efectuate cu vaccinul pentavalent DTP-HepB-Hib. In cazul aparitiei
reactiilor adverse la vaccinul DTP-HepB-Hib vaccinarea va fi continuati cu vaccin
monovalent contra hepatitei virale B (pani la 3 doze) si anatoxina diftero - tetanica
(DT) pediatrica (pana la 2 doze) la varstele prevazute de Calendarul de vacciniri sau
la un interval minimal de 30 zile intre ele dupd caz.

c¢) Copiii nascuti de mame HBsAg pozitive se vor programa §i s€ vor vaccina
dupa schema indicatd in p. 2a si 2b. In caz de reactii adverse dupd prima dozi de




vaccin DTP-HepB-Hib se va administra o dozi de monovacein HepB la interval de o
lund dupa doza de DTP-HepB-Hib-1, iar peste 12 luni se va aplica o dozi
suplimentara de monovaccin contra hepatitei virale B (4). La aparitia reactiilor
adverse dupd dozele a doua si a treia de DTP-HepB-Hib administrarea
monovaccinului contra HepB nu se va programa sinu se va efectua.

3. Imunizdri impotriva poliomielitei cu vaccin poliomielitic oral bivalent (bVPO)

si trivalent inactivat (VPI)

Imunizarile contra poliomielitei pentru anul 2021 se vor programa si realiza
urmand prevederile Planului Strategic de Actiuni OMS privind Poliomielita pentru
anii 2019-2023, aprobat de Asamblea Mondiali a Sanatatii (WHA71/9), Rezolutiei
Asambleei Mondiale a Sanatitii AMS WHAG65.5 din 26.05.2012 privind eradicarea
Globald a poliomielitei $i ordinului MSMPS nr. 1182 din 21.10.2019 *Cu privire la
modificarea schemei de imunizare contra poliomiclitei a copiilor cu vaccinului
poliomielitic trivalent inactivat”.

Pentru anul 2021 se vor programa si efectua:

a) Vaccinarea si revaccindrile cu bVPO - in deplind conformitate cu prevederile
Calendarului national de imuniziri aprobat (vaccinare la 2, 4 $1 6 luni, revaccinarea 1
la 22-24 luni si revaccinarea 2 — la 7 ani). Revaccinarea Il cu o dozi bVPO la 7 ani
(anul nasterii 2014) se va programa si efectua pentru lunile martie-mai anul 2021,
concomitent cu revaccinarea diftero - tetanica (DT).

b) O dozd de tVPI se va programa si administra copiilor eligibili pentru doza 3 de

bVPO de la varsta de 6 luni, ndscuti incepand cu ziua de 01.05.2019, (concomitent cu
bVPO-3, DTP-HepB-Hib-3).

¢) Se va programa si continua imunizarea cu o dozi de tVPI a copiilor la varsta de
22-24 luni, concomitent cu vaccinul DTP-4 si bVPO-4 (ordinul MSMPS din
11.04.2018 nr. 497), care n-au primit acest vaccin anterior. Copiilor, care au primit o
doza de tVPI dupa vérsta de 6 luni la véarsta de 22-24 luni doza de tVPI nu se va
programa si administra.

d) O dozd de tVPI, de rand cu numirul necesar de doze de bVPO, se va
administra copiilor anterior nevaccinati contra poliomielitei din diferite cauze.

¢) Copiilor, care au primit vaccinarea primard cu tVPI (3 doze) in institutiile
medicale private din fard sau orice institutii medicale din afara tarii, doza de tVPI nu
se va programa si administra. La revaccinarea 1 se va administrata doza de bVPO,
concomitent cu DTP4.

f) VPI de asemenea este vaccinul indicat pentru vaccinarea completd a copiilor
HIV infectati, cu alte patologii imunodeficitare (3 doze la 2-4-6 luni), cérora lc este
contraindicat VPO, indiferent de componenti bVPO sau monoVPO).

4. Imunizdri impotriva infectiei cu rotavirusuri (RV)

a) Cursul deplin de vaccinare va consta din administrarea a 2 doze de vaccin
contra infectiei cu rotavirusuri. Vaccinarea cu prima doza va fi programatd copiilor
cu varsta de 2 luni si cea de a doua doz# copiilor cu varsta de 4 luni;




b) vaccinarea contra infectiei rotavirale (RV) se va programa si efectua
concomitent cu administrarea a primelor 2 doze de bVPO, DTP-HepB-Hib si vaccin
pneumococic;

¢) la prezenta contraindicatiilor temporare contra vaccinirii cu DTP-HepB-Hib
Sau cu vaccin pneumococic, se va efectua vaccinarea cu bVPO s1 vaccin rotaviral
contra carora contraindicatiile medicale sunt rarisime, astfel ca prima doza de vaccin
contra infectiei cu rotavirusuri sa fie administrati copiilor cu varsta de 2 — 3,5 luni,
iar cea de a doua dozi copiilor cu varsta de 4 - 7 luni dupa caz;

d) copiilor, cdrora prima dozi de vaccin rotaviral n-a fost administratd pana la
varsta de 3,5 luni (15 sdptimani) vaccinarea contra acestei infectii nu va mai fi
initiatd si, de asemenea, doza a doua de vaccin nu va fi administrati.

5. Vaccinarea contra infectiei pneumococice (PQC)

Ciclul complet de vaccinare constd in administrarea a 3 doze de vaccin la
varstele de 2; 4 si 12 luni. Primele 2 doze de vaccin pneumococic se vor programa si
administra concomitent cu dozele respective de bVPO, DTP-HepB-Hib si vaccin
rotaviral. Doza a treia se va programa si administra la varsta de 12 luni, concomitent
cu vaccinarea ROR.

In cazul cand copilul pand la varsta de 12 luni n-a primit nici o dozi de vaccin
pneumococic el se programeaza si se vaccineazi cu 2 doze de vacein cu interval de 2
luni Intre cle la vérsta de la 12 pani la 24 luni, sau cu o dozd la varsta de 2-5 ani.

6. Imuniziri impotriva difteriei, tetanosului si tusei convulsive (DTP) si infectiei

cu Haemophilus influenzae tip b (Hib)

a) vaccinarea primara se va programa si efectua la vérstele 2,4, 6 luni cu vaccinul
combinat DTP-HepB-Hib, concomitent cu vaccinarea impotriva poliomielitei
(bVPO), infectiei cu rotavirusuri (RV) si primele dous doze de vaccin contra infectiei
pneumococice la 2 si 4 luni;

b) revaccinarea I impotriva difteriei, tetanosului si tusei convulsive se va
programa si realiza conform calendarului de vaccindri la varsta de 22-24 luni Si se
va efectua cu vaccinul DTP, concomitent cu prima revaccinare contra poliomielitei
cu bVPO si administrarea unei doze de tVPI (a se vedea p. 3.c).

7. Vaccinarea impotriva difteriei si tetanosului a adolescentilor si adultilor
Adultii gi adolescentii, nevaccinati anterior sau ale ciror date de imunizare nu
pot f1 stabilite, vor fi programati pentru vaccinarea impotriva difteriei si tetanosului
cu doud doze de anatoxind diftero - tetanici pentru adolescenti si adulti (Td) cu
interval de 30 - 60 zile si o revaccinare ulterioars peste 6-9 luni de la doza a doua de
Td.

8. Revaccindrile diftero — tetanice la copii si adolescenti

a) revaccinarea cu vaccin diftero - tetanic pentru copii (DT) la varsta de 7 ani
(anul nasterii 2014) va fi programati pentru lunile martie-mai, concomitent cu
revaccinarea 2 impotriva poliomielitei cu bVPO:

b) revaccinarea adolescentilor la varsta de 15 ani (anul nasterii 2006) cu vaccin
diftero - tetanic pentru adulti si adolescenti (Td) se va programa pentru lunile martie-
mai, concomitent cu revaccinarea ROR2.




9. Revaccindrile diftero - tetanice la adulti (Td)

a) vor fi programate la varstele 20, 30, 40, 50, 60 ani (corespunzator anul nasterii
2001, 1991, 1981, 1971, 1961);

b) in program vor fi incluse toate persoancle de varsta mentionatd aflate la
evidentd in institutia medicald dupa locul de evidents / domiciliu, indiferent daci la
momentul programérii persoana este plecatd temporar de la domiciliu (lucru peste
hotare etc.), daca este cunoscut ¢i ea va reveni la locul permanent de traj pe parcursul
anului 2021;

¢) o atentie deosebiti se va alrage programarii i revaccinarii la varstele indicate a
persoanelor aflate in detentie in institutiile penitenciare, spitalele si internatele pentru
bolnavi cu afectiuni psihice cronice;

d) in program vor fi incluse $i persoancle nevaccinate conform varste; s1 planului
de vaccinari in 2.2020;

¢) se va evalua starea de imunizari, se vor programa $i imuniza lucritorii medicali
in virtutea agravarii situatiei epidemice privind difteria in regiune;

f) revaccindrile se vor programa si realiza pe parcursul intregului an uniform sau
prioritar, reiesind din practica multianuald a institutiilor medicale si disponibilitatea
vaccinului.

10.Imunizari impotriva rujeolei, oreionului, rubeolei (ROR)

a) la vaccinarea primara cu vaccin combinat ROR vor fi programati copiii care in
2021 vor implini varsta de 12 luni;

b) pentru vaccinarea acestui contingent va fi folosit preponderent vaccinul
ambalat cite o dozi in flacon;

¢) ca exceptie, in cazul folosirii vaccinului ambalat cate 5 sau 10 doze in flacon
pentru vaccinarea primard, in scopul reducerii pierderilor de vaccin, este recomandata
adunarea mai multor copii la o sesiune de imunizare, dar nu mai tarziu de varsta de
15 luni;

d)in cazul in care situatia demografica nu permite de a aduna un numar necesar
de copii (in localitati rurale mici) pentru folosirea rationald a vaccinului ambalat cite
5-10 doze in flacon, se recomandi de a invita in aceeast zi la imunizare si copiii care
necesitd revaccinarea ROR (a.n. 2014 s12006);

e) revaccindrile cu vaccin combinat ROR la varsta de 7 ani (anul nasterii 2014) si
vor fi programate pentru lunile august - septembrie, iar la varsta de 15 ani (anul
nagterii 2006) — pentru lunile marie-mai, concomitent cu revaccinarea Td;

f) revaccinarile ROR se vor aplica cat mai curand posibil dupd intrarea copiilor in
scoala;

g) vaccinarea si revaccindrile ROR se vor efectua tuturor copiilor, indiferent de
faptul daca au suportat anterior rujeola, oreionul sau rubeola, sau au fost vaccinati
impotriva uneia din aceste trei infectii si, In asemenea cazuri, va fi respectat un
interval de cel putin 6 luni de la data imbolnavirii sau vaccindrii anterioare.

11.Imuniz3ri antigripale:

Vaccinarea contra gripei va fi programata pentru lunile octombrie-decembrie.

Se va programa vaccinarea pentru urmatoarele contingente:



A. Coptii st adultii cu maladii cronice si stari care favorizeazd un risc inalt de
complicatii datorate gripei: |

bolnavi cu astm bronsic;

bolnavi cu insuficientd renald, hepatica, respiratorie si cardiovasculard;
bolnavi cu diabet zaharat;

bolnavi cu patologii imunodeficitare, inclusiv HIV/SIDA;

bolnavi care primesc periodic tratament cu imunodepresante, citostatice,
iradiere, doze nalte de corticosteroide;

copiti 1 adolescentii (de la 6 luni la 18 ani), care au urmat tratament
indelungat cu preparate ce contin acid salicilic si pot fi expusi dezvoltarii
sindromului Ray;

recipientii organelor transplantate;

bolnavi de tuberculoza si copiii contacti din focarele de tuberculoza,

gravidele — minimum 50% din numadrul. asteptat de nagteri in a. 2021;

copiii institutionalizati in orfelinate, case si scoli internat, sanatorii;

batranii si invalizii institutionalizati In aziluri.

B. Contingente cu risc sporit de Tmbolnéavire si de importan{d publicd majord in
asigurarea capacitatii de functionare si rdspuns adecvat la eventuala declansare a
epidemiei de gripa:

lucratori ai institutiilor medico-sanitare publice si ale altor ministere,
departamente, institutiilor de sanatate publica,

studentii si rezidentii USMF ,N. Testemitanu”, studentii colegiilor de
medicind si cadrul didactic al acestor institutii, planificati a fi antrenati in
acordarea asistentei medicale bolnavilor in caz de epidemie de gripa;

efectivul politiei de frontiera si serviciului vamal care activeaza in punctele de
trecere a frontierei;

efectivul Ministerului Afacerilor Interne (sefi de post, inspectori de sector
etc.), planificat pentru a fi antrenat in efectuarea masurilor antiepidemice in
focarele posibile de gripa;

efectivul Armatei Nationale si Trupelor de Carabinieri planificat pentru a fi
antrenat in efectuarea masurilor antiepidemice in focarele posibile de gripa;
personalul institutiilor de asistentd sociald, antrenat nemijlocit in deservirea
persoanelor vulnerabile si personalul din centrele de plasament;

personalul orfelinatelor, caselor i gcolilor internat, sanatoriilor pentru copii;
personalul azilurilor pentru batrani si invalizi;

echipajele aeronavelor, lucratorii aeroportului;

personalul Serviciului Situatii Exceptionale, SIS, Paza de Stat;

personalul organelor de conducere din administratie publicd centrald si locald
planificat pentru organizarea si dirijarea masurilor de combatere a gripei in
situatie de epidemie.

12.Vaccinarea contra infectiei cu Papilomavirusul uman (HPV)

Cursul deplin de vaccinare contra infectiei cu Papilomavirusul uman _constd din

administrarea a 2 doze de vaccin cu un interval strict de minimum 6 luni intre ele.
In caz contrar persoanei va fi nevoie de administrat a treia dozd, pentru care nu va



fi disponibil vaccinul. Intervalul maximal dintre cele 2 doze nu trebuie si fie mai
mare de 12 luni.

Pentru vaccinare in anul 2021 vor fi programate fetele nascute in anul 2011,
precum si cele nadscute in anii 2007 - 2010, care n-au fost cuprinse cu imunizarea
respectiva.

13.Imunizarea impotriva hepatitei virale B a persoanelor cu rise sporit de infectare
cu virusul hepatitei virale B

Pentru vaccinarea contra hepatitei virale B se vor programa persoanele
nevaccinate cu risc sporit de infectare cu virusul hepatitei virale B (anexa 1 la
Programul national de combatere a hepatitelor virale B, C si D pentru anii 2017-
2021, HG nr. 342 din 26 mai 2017, Vaccinarea acestui contingent se va efectua
dupa testarea prealabili la HBsAg, antiHBsAg si anti-HBcor sumar. Persoanele cu
rezultatele negative a marcherilor indicati se vor vaccina ad hoc dupd schema 0 — |
— 2+ 12 luni. Doza de vaccin va fi stabilitd, in dependentid de varsta persoanei, 1n
corespundere cu instructiunea de utilizare a vaccinului concret.

14. Vaccinarea antirabici profilactici a contingentelor cu risc sporit de infectare

Pe parcursul anului 2021 se va asigura vaccinarea antirabici profilactica a unor
colaboratori din cadrul subdiviziunilor teritoriale pentru Siguranta Alimentelor s
Institutiei Publice Centrul Republican de Diagnostici Veterinara, conform scrisorii
Ministerului Sanatitii din 17.10.2017 nr, 01-10/804 in baza listei de personal
prezentatd de conducerea ANSA. Vaccinarea si revaccindrile se vor efectua cu
vacein antirabic disponibil la moment, conform instructiunii de utilizare in scop
profilactic.




