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ACCESS: Advocacy, Capacitare si
Consolidare pentru Egalitate in
Sdndatate si Siguranta

METODOLOGIE

privind interventia coordonata a
rofesionistilor pentru sanatatea
emeilor
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Material realizat de Centrul FILIA in cadrul proiectului ,ACCESS - Advocacy,
Capacitare, Consolidare pentru Egalitate in Sanatate si Siguranta”, desfasurat
de Centrul FILIA in parteneriat cu Rabea Movement Norway, cu sprijinul
financiar Active Citizens Fund Romania, program finantat de Islandaq,
Liechtenstein si Norvegia prin Granturile SEE 2014-2021. Continutul acestui
material nu reprezintd in mod necesar pozitia oficiala a Granturilor SEE si
Norvegiene  2014-2021; pentru. mai  multe informatii  accesati
www.eeagrants.org.

Mai multe informatii despre proiect disponibile la: www.centrulfilia.ro /access.
Lucram impreund pentru o Européa verde, competitiva si incluziva.
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Structura beneficiare servicii SAR localitatea

2021

Populatie totala

Numar total de femei

Femei de varsta fertila
(14-44 ani)

Din care au accesat serviciul de sanatate
reproductiva:

Numar mediu de nasteri

Urmarirea sarcinii/lauzie

Numar mame minore

Urmarirea sarcinii/lauzie

Alte servicii SAR

Acces la contraceptie

Montare sterilet

Test Babes-Papanicolau

Autopalpare

Femei la menopauza
(>45 ani)

Test Babes-Papanicolau

Autopalpare

Proiect derulat de

| eACEM
AUZITE

VOCILE
| FemeiLgR) \\v;’/ RABEA
I:".I A -;Ss,’{(- MOVEMENT
7 u " NORWAY




lceland [}[ﬂ-‘

Liechtenstein Active
Norway citizens fund

Dotare sistem ingrijire sanatatate reproductiva judetul

Da/Nu

Unde

Ecograf sonda gineco/ sonda sarcina

Testare genetica (bi/tri test)

Amniocenteza/ BVC

Mamograf

Ecograf sonda san

Colposcop

Serviciu anatomo-patologic

Maternitate gard llI
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SARCINA

Cateva repere in parcursul sarcinii

* Confirmarea sarcinii- localizare intra/extrauterina
e Trimestrul I: saptamanile 1- 13
* Cel mai mare risc de avort spontan
* Cel mai mare risc de malformatii- fumat, alcool, droguri, medicamente
e Trimestrul ll: sdaptamanile 14-27
* Definitivare dezvoltare organe
* Fat expus la riscuri legate de alcool, fumat, infectii
* Diabet gestational- identificat la 20-24 saptamani
* Creste riscul de hipertensiune materna
*  Trimestrul lll: saptamanile 28- 40
* Perioada de crestere rapida in greutate a fatului- fumat!
* Creste frecventa hipertensiunii materne
* Infectii urinare/vaginale
* Nastere prematura: 27- 37 saptamani

Recomandarea SOGR privind urmarirea sarcinii

e Luarein evidenta de catre MF/OG/moasa cat mai devreme in sarcing, ideal pandla 13
saptamani si 6 zile (3 luni)
e Consultatia prenatald (MF/moasa/OG) are ritm:
o lunar panala 28 SA,
o bilunarintre 28-36 SA si
o saptamanal de la 36 SA cu posibilitatea oferirii de telemedicina doar cand
gravida nu prezinta acuze.
Dintre aceste consultatii se recomanda ca minim o consultatie pe trimestru sa fie realizata de
catre medicul OG.
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Ce ne-am dori ca minima urmarire in sarcina:

* Ecografie de confirmare a sarcinii (6-8 saptamani de sarcinad)

* Analize de sange, test Babes-Papanicolau+ analiza secretie vaginala in primul trimestru
(pana la 14 saptamani de sarcina)

* Morfologie trimestrul Il (19-22 saptamani de sarcinad)

Tn plus:

e Administrare acid folic 400 mg minim 1 luna in primul trimestru, cat mai devreme
dupa conceptie (cost: 10 RON/Iuna)

e VERIFICAREA TENSIUNII ARTERIALE la fiecare interactie cu un cadru medical (MF,
AMC, etc)

Resurse: Carnetul gravidei; identificarea cazurilor cu risc crescut OMS
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Instrumente:

1. Calculator varsta sarcina:
doc.ro/calculator-sarcina

2. Material sarcina Centrul FILIA

3. Flyer Centrul FILIA semne de pericol in
sarcina
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REZULTAT

Urmatoarea menstruatie ar trebui sa inceapa pe data de 15-03-2022

Saptamanal
inceput: 15-02-2022
sfarsit: 21-02-2022

Saptamana 4
inceput: 08-03-
2022
sfarsit: 14-03-2022

se recomanda
prima ecografie

Saptamana 7
inceput: 29-03-2022
sfarsit: 04-04-2022

Saptamana 10
inceput: 19-04-2022
sfarsit: 25-04-2022

Saptamana 2
inceput: 22-02-2022
sfarsit: 28-02-2022

Saptamana s
inceput: 15-03-2022
sfarsit: 21-03-2022

Saptamana 8
inceput: 05-04-
2022
sfarsit: 11-04-2022

Saptamana 1l
inceput: 26-04-
2022
sfarsit: 02-05-2022

Saptamana 3
inceput: 01-03-2022
sfarsit: 07-03-2022

Saptamana 6

inceput: 22-03-2022

sfarsit: 28-03-2022

Saptamana 9
inceput: 12-04-2022
sfarsit: 18-04-2022

este sfarsitul
primului trimestru
de sarcina
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Parcurs gravide

Manager de caz

citizens fund

Pas \

Cine

\ Unde

Cand

Altele

Informare: MF/AMC/AM/moasa si retea de femei

Asigurare

Manager de caz

Catre CNAS via e-mail

Ideal dupa confirmarea
sarcinii. cel tarziula 3
luni de sarcina

Monitorizare MF pe parcursul sarcinii: lunar panad la 28 SA, bilunar intre 28-36 SA si saptamanal de la 36 SA

nscriere pe lista de
transport pentru
consult OG sapt. 4-
12

Manager de caz

Calendar lunar de
transport

La luarea in evidenta

nscriere pe lista de

Manager de caz

Calendar lunar de

La luarea in evidenta

transport pentru transport
ecografie sapt. 19-22
Emitere trimitere MF/AM/beneficiara | Cabinet MF Tnainte de consultatia

catre consult OG

0G

Transport la/ de la
spital

MC/ sofer primarie

Primarie - Spital

Proiect derulat de

| eACEM
AUZITE
VOCILE

| FEMEILOR) \\ ,’,’ RABEA
\ ,’/\ MOVEMENT

FILIA =57

NORWAY




lceland l}[ﬂ_‘

Liechtenstein Active

Norway citizens fund

Consultatia OG 0G Spital Ideal consult sapt. 4-12
propriu-zisa Ecografie sapt. 19-22
Transmitere Beneficiara/ MC Tn prima saptamand
documente dupa consultatie
consultatie catre MF

Stabilirea OG/MF- Tn prima s&ptaman3
urmatorilor >beneficiara- dupa consultatie
pasi/consultatie >manager de caz

* Acte necesare asigurare femei insarcinate neinscrise la medicul de familie:

- act de identitate valabil la data solicitarii - original+copie

- adeverinta medicald emisa de medic familie/medic specialist privind varsta sarcinii (in cazul femeilor gravide)- original+copie
- copie certificat de nastere copil pentru lauze;

- declaratie pe propria raspundere ca nu realizeaza venituri peste valoarea salariului de baza minim brut pe tard (Anexa 4)- atasat
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DECLARATIE

Subsemnatul (a)

domiciliat (a) in , str.
nr. , bl. SC. ap. , posesor al B.I./C.I seria nr
CNP prin prezenta declar pe propria-mi raspundere

ca nu realizez venituri impozabile din activitati independente, venituri din agricultura si
silvicultura, venituri din dividende, cedarea folosintei bunurilor sau din dobanzi.

Nu sunt asigurat/asigurata in alt alt stat membru al Uniunii Europene

Prezenta o semnez in cunostintd de cauza fata de prevederile legale privind falsul in
declaratji, conform art.292 din Codul penal.

DATA SEMNATURA
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IDENTIFICAREA PACIENTELOR CU RISC SCAZUT (conform OMS 2002)

NUumMele PACIENTEI: cvccieeie e Varsta.......... ani
Nasterl ...................... AVOrtUri: .o, SEU i

ISTORICUL OBSTETRICAL

Nascuti morti sau decedati neonatal precoce?

Trei sau mai multe avorturi consecutive spontane?

Greutatea la nastere a ultimului copil <2500 g?

Greutatea la nastere a ultimului copil > 4500 g?

Ultima sarcina: internari pentru HTA sau

preeclampsie?

6. Istoric de interventii chirurgicale ale tractului
reproductiv?

M

SARCINA CURENTA
7. Sarcina multipla diagnosticata sau suspectata?
8. Varsta <16 ani?
9. Varsta >40 ani?
10. Izoimunizare Rh in sarcina curenta sau anterioara?
11. Sangerari vaginale?
12. Tumori pelvine?
13. TA diastolica >/= cu 90 mmHg la prima vizita?

DATE GENERALE MEDICALE
14. Diabet zaharat insulino-dependent?
15. Boli renale?
16. Boli cardiace?
17. Abuzuri cunoscute de substante nocive (inclusiv
consum exagerat de alcool)
18. Orice alte boli sau circumstante medicale severe?
SPECIfiCaAti.eeiieiiee et
Consultatii prenatale

0 0OOOdds

0 0 000 O0o000oon

Primala Med Fam: .........couueun..... Primala OG: ........cceuueu...

In total in sarcina actuala: ...............

Pacienta ......... (C P, sarcina .....cccceeeveeveennenen. , in evolutie
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Carnetul gravidei

Acest carnet apartine

Doamnei:

Adresa:
CNP:
Telefon:
e-mail:
Contacte utile:
//Panener de viatd/ persoand de contact: L \\
Ambulanta: (112
Medic de familie: L
Medic obstetrica-ginecologie/Maternitate: L
Moasa:
L
Altii (medic de altd specialitate, psiholog, asistent social, interpret etc): ¢
N\ //

Bucuregh 2023

Carratd gravidel va § complesat de medic (MFIOGC) sau moagd la fiecare consultaje.

Document actualzal in cadrul prodecidu D3 0 saral vielil” -Program national de ingrijire a gravided sl copilubd COD 120254

Prodect cofnantat dn Fondul Socal Ewropean prin Programul Operational Capital Uman 2014.2020

Axa priootard 4- Inchaune sockall ¢ combaterea sledcied

Cod apel: POCUMRSSIAN: Cresterca rumdndu de persoane care teneddazl de programe de sinlitate ¢ de senici onemate cltre prevenge, depistare
precoce (screening), dagnosic § ratament precoce penru principakele pasciogli
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Supravegherea medicala a gravidei

Data ludrii Tn evidenta
Nr, fisd | anul

/(
Date personale despre maméa
Nume §i prenume:

Profesia: Locul de munci:
Statut marital: 0 Cas 0 Nec 0 Altele Studi (ani de)

N\ 74

7 \)
Date despre sénatatea partenerului conceptual

Varsta (ani)

Patologii: JNU L DA Dacd ,DA" enumerare:

N\ 74

Gravida a primit informalii despre -

O Vaconwile in sarcnd, profilaa izoimunziri in sistemul Rh, a rahitismulii s a anemiei feriprive
O Aspecte si recomandarn generale despre sarcind
O Reguli de igiend
O Alimentatie
O Situatile in care | se recomandi si consulte medicul sau sd se preznte la maternitate
O Simptomele minore intlrite in sarcind
O Aspecte administrative
/ O\
/Evaluann gravidei N

APF | Menarha (ani) Ciclul menstrual zia/ zie
APP ONU DDA Dacl ,DA" - enumerare:

AQ | NASTERI VG Greutate | Compicati | Mod de |Complcalii |nAscum [NASCUTICU
(Nr) | (anul) [ N3S1878 1o nagrere| insarcingd | nastere | lanastere | MORTI MALFORMAT!

AVORTURI SPONTANE SPONTANE lELEc‘nvE ERAPEUTICE
. <125A 4-23 SA+62
DUM DPN UM DPN Ecografie T1 DATA Concediului Prenatal
\\ //
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//ﬁxamen clinic general (N /D aN) \\\

Inalgime: Greutate: IMC TA Puls:
Tegumente si Sistem Aparatul Abdomen
mucoase ganghonar pulimaonar
Dentitie Sanii Apa@tul Extremitigi
cardiac

Dacd ,aN" - enumerare:

\\Dua. " Semndlura $ parala //
f — obstetrical(] N /0 aN) N\
Vulva Vagn Anexa dr FSV
Perineu Col uter Anexa stg, Pehimatrie
{(la nevoie)
Wter dimensiuni SA
Dacd aN® enumerare:

Principalii factori de ROC*:

COSarond unicd  CSarcind multipld; corlonicitate ..........

Alergii:
Risc sccial COXTNu
Fumitoare D& Ny

Risc Trombotic*™  Oscazut focreson
Recomandare corsilere pshologich CDACNU
| Grupa de snge 3i Rh

DIAGNOSTIC COMPLET OBSTETRICAL:

Data: | | Semndtura §i parafa
\E 7%

*Evaluarea factorilor de ROC va fi efectuata conform Anexelor din Metodologia consultatiei prenatale. **Riscul
rombotic se va evalua conform ghidulii SOGR.
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Monitorizarea sarcinii

MF/OG/Moasa  OG/Moasd -
// Comsultatie <BSA Acuze idd Sangerare vaginald CDACNU
Pregramare hanme L e .
Groume Stare col(clinclece) Tonus uerin ONCaN
Do efectudnl TA i recomandate(pagina 6)
/G (cupd DPN :‘::,‘ CQMFMoasd Detalivecomandiriiratament UrmBtoarea consultage

Semnilura pacene
CMprenalal COATN

W n Trl) Semnlaura §i parafa

74

M efectudn

Ceesultafie 8-14 SA
r )
Greutae
TA
Pus
Medc OGVEMoasd

(upd DPN

i Tri Semniura 3 pawrafa

Acuze gravidd rare vaginald C0aCNu
Leucoree cu semnificage patologich CDatNu
0) Tonus ulerin ONOaN
Investigati recomandate(paging 6) COATNG
b i Urmétoarea consukape
Semniitura pacientel
CM/prenatal CDaCNu

Aouze gravidi Singerare vaginald CDal"Nu
Pregramare g;"“'?”' (15-18 S0) FU Leucoree cu semnificabie patologicd CDaCNu
TA onus uterin CNCaN
pam. cloctulel Puls Investgagi recomandate(pagina 6) COMTNU
b (pippn  MRIT OGMFMoms Detaliivecomanddeitrarament Urmitoarea consudtalie
focakudara n T SO § parata Semadnura pacientsi
\\ CMprenatal CONU
// Ceesultatie (19-23 SA) Acuze gravdd Sangerare vaginald COACNU
ro— ﬁ"“ Leucoree cu semvificalie patologicd COMTN
A - OFns Lterin CNEAN
W J u
Modic OGMFMoasd 'D"“"“‘:"‘" '““W&WWOW 6§) DatNu :
VG (pd DPN  Semnlun 3i parafa etaliirecomandasitratament Urmitoarea consulage
recalcdatan Tr i) Semnitura pacente
CMiprenatal CDaCNu

(24-28 5A) Acuze gravda
*\FU
onus u CNEaN

Dasa efectulii TA MAF CPrezena-Diminuata' Absente
Puls CUD—DaNu  BCF

VG (upA DFN - Medic OGIMFMoasd  Investigati recomandate{pagina 6) CDatNu

recaledam in Tr Semndiwea ¢ parata Detalirecomandanitratament Urmitoarea consubtape
Semndtura pacientes
Chpceoatal 0N
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/7

Conswtaie (29-30 SA) : Sangerare vaginald COMNU Edem CDaNu
Programare  Greuate MIFU Leucoree ou semndicafie patologicd COMINU Varice CDaCNu
— :u Torus uterin CNCaN MAF CPrezentel-Diminuate/ Absente
BiCh Medic OGMEMoms Plucma(h OCranandtCPeivandTransversald CUD CDalNu  BCF _
VG (opADPN  Semeditera 5i parata Investigabil momm 6) CDANu Ummdtoarea mg
recalcuana in Tr 1) Detalifrecomandiriratament Semnlilura pacente
\ Craprenatal “0atNu
\'
/4,,,,“,. Consukape (31-325A)  Acuze gravida Sangerare vaginali DAY Edem COALNY
Greutatn *IPU Leucoree cu semnificatie patologich C0atMNu  Vance “DalNu
Dota electued | Tonus uterin CNECaN MAF CPrezemeCDminuatel] Absente
a"‘;c —_— Prezentage CCranianil®ehianiCTransversald  CUDCDathu  BCF
VG [dopl OPN a5 parata Investgapi recomandate(pagina 6) COMTNU Urmitoarea consultape
recakuon in Tr Iy Cetaiirecomandii/iratament Semnansa pacientei
>> CMprenatal COAN
/ Conswltage (33-345A)  Acuze gravida Séngerare vaginald CDalNu Edem ODalNu
PrOgamane  greutate *su Leucoree cu semnificagie patologicd CDAlNU Varice CDa/TNu
TA Tonus utenn CNCaN MAF CPrezented_Dimrnuatel Abserte
Data electudd  puls Prezemafie OCrnian&-Pehiand/ Transversald  CUD (Dathu  BCF
VG (e PN g“":‘m‘m Ivwestigali recomandate(paging &) COATNU Urmaroseea consuliae
vkm inTriy Detakifrecomandirninraament Semndouna pacientei
> CMIBCOON CRAENG e
Ratie (35-365A A Sangerare vaginald CDANU Edem CDACNY
("’ﬂ""" g:"m g MFU Leucoree cu semnificalie patologich DAY Varce “DaNu
Data clecnlied T Tonus MCNM MAE CPrezenalDiminuaial Absante
Prezertape CCraniandPeiviandiTransversald CUDCDat'hNu  BCF
VG (deph Dpy  Med OGMFMoasE  Investigai recomandate(pagina 6) COSTNu Urmiitoarea consukape
wana in Tr |y SeMAlra ipanala  pesaliirecomandritratament Semndtura pacientei
\(Qx CM/prenatal CDat N
/(mw amare Consulagie (37-385A) m Sangerare vagnald COATNU Edem L:Dut:m
Greutate IFU Leucoree ou semnficatie patologicd CORCNU - Varice CDaCNu
Dotaelectudied 17 Tonus uterin CNCaN MAF CPrezensaDiminuate/) Absente
Puls Prezentatie CCranand PelviandTransversald CUD “DalNu BCF
VG [epa Opy  Medic OGMPNOESE 0 csioanii recomandate(paging 6) —DatNu Urmioarea consudtale
Q“m inTrpySemrANEA Y liYecomandanatament Semnfilura paceere
\' W
/ Acuze gravida Shngerare vaginald CDatNu Edem oDatNu
(mwm o o -loany *v:u Leucoree cu semnificae patologich RN Varics D& Nu
. TA Tonus utern CNEaN MAF CPrezental-Diminatat Abssrne
Puls Prezemtape OCraniand“PehMand/ITransversald  CUDCDatNu  BCF
VG fdepl DPN Medic OGMFNoasE Irvrestigatu recomandate{pagina 6) CDaCNu Urmitoarea consuliape
wana in Tr 1> M8hra @ poraia Detalirecomandirniratament Semndtura pacientei
>(Q* CMiprenatal COaCNu
4 . Consutagie (41428A) Acuze gravida Séngerare vagnald CDal"Nu Edem CDalONu
Grautate m Leucoree cu semnificape paologicd CDANU  Vivics COWTNU
Dota electuérd  TA MAF OPrezente/-Diminuatel Absenie
Puls Prezentafie DCranandTPeMand/Transversald  CUDCDatNu  BCF
VG [dpl OPN Medic OGMFNOMsE  Investigati recomandate(pagina 6) CDaCNu
recalcuiana in Tr 1) Semnditura 5 parats Detalirecomandnftratament Semndtura pacientei
\\ CMiprenatal COalNu
Bilantul evolutiei sarcinii
Numdr controale prenatale La MF La 0G La MOASA
Numir internén in spital La VG:
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Data la care s-a {iout

Investigatii recomandate recomandarea/ Efectuate 5 sasate
s-a eliberat biet de trimeere carnetului gravides

Hemoleucograma completd Prima consuliajie CDatoNu

coaguiograma (APTT, AP, Fibnnogen)

Uree sercd

Acid unc senc

Creatinind sench

Glicemie Tr3 CDatNu

TGP

160

examen de unnd

urocubura cu ancbiogramd (dach sumand

sugereazd infecpe urinard)

TSH CDatNu

VORL sau RPR ———

Testare HIV o

Evalarea gravidei pentru infectii cu risc DN

pentru sarcind (pentru hepatitd B $i C)

Evaluarea gravidei pentry infectii cu risc oD
pentru sarcind (pentru rubeold, toxoplasmoza, -
infecyia CMV

Secratie vaginald COaCNu
Examen citologic cervico-vaginal Babeg-Papanicolaou
Daterminare la gravidd a grupulul sanguin ABO coatt
Determinare la gravida a grupului sanguin Rh
TI!@I de anticorpi anti D, n incompatibiltate 28SA ChaNu
in sistemn Rh 36SA
Ecografie de confirmare, viabiltate s datare a sarcinii DatNu
Dublu test sau Trplu test (care se recomandd a fi efectuat CDats
daca gravida nu a efectuat un Dublu Test)
Examen ecografic pentru depistarea anomalilor fetale o
in trim | (SA 11+0zde - 1346 zile)
Examen acografic pentru depistarea anomabilor fetale CDArN
n trim M (SA 19- 23)
Examen ecografic pentru depistarea anomaliilor Cbat™Nu
fetale in trim |11
Test de tolerantd la glucoza per 05 +/- Hemoglobind N
_qlicatd (SA24 —~ SA2B+6 zile) -0
Detectia Streptococului de grup 8 COaCNu
Abrevieri utilizate in text
aN Anormal DUM  Data ulimei menstruapi
AD Artncadenie otsetricae FSV  Fund de sac vaginal 0G  Oewuich gneccioge
APF 2 . e fiziokogh UM Usma menstruage ROC  Rmsc obstetncal crescut
ApP 2 denie p e patoiog MG ndice de mash corporld RUA e umand
BCF BiAI cord fetal U Indmea fundubi uteen SA Saprdmdn anerciee
Cés Chstorth MAF  Miscl active fatale s1g Silrga
e Cod numeric personal MF NModcind de famik A Tensunea arvensll
CUD  Convacyi uerine durercase MCP  Memo conmubiape prenatald T Trimestru
DPN Data probabetd a nagtent N Normal va Viesta Gestaponald
DPNAUM Data protabeld o rasters cupd utima Nec  Neclsinonid VO eco Virsia gestationald recalod ond dupl
mensiruage £ed Ne. Numdr ecograt e mmesrd Inth
& Dreapa
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Contraceptia

Intrebari importante in stabilirea unei metode contraceptive:
* Cat de important este sa nu raman insarcinata
* (Cat de des vreau sa ma gandesc la contraceptie
* Cattimp vreau sa fiu protejata
* Cat de repede vreau sa pot avea un copil dupa intreruperea metodei
* Stare de sanatate: fumatoare; varsta; patologii de sange/hormonale/san etc

* Amun partener stabil?
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Metode contraceptive si eficienta lor in folosinta obisnuita

Eficienta metodelor contraceptive

Sterilizare

Mai eficient Sterilet
Implant ) Barbat: Vasectomie Femeie: Iegarea trompelor
0-»
Mai putin de 1
sarcina/ 100 femei/an
0.05 %* LNG-0.2% CopperT-0.8% 0.15% OS%
Injectii hormonale Pilule Plasture Inel hormoni Diafragma
6-12 sarcini/ 100 /
femei/
9% 12%
Prezervativ barbati Prezervativ femei Retragerea barbatului Burete cu spermicid
- é SE @ .‘~l =
>18 sarcini/ 100
femei/an 18 % 24 % parous women
Metoda Spermicide. 12 % nulliparous women
calendarului

JAN I\v

*Procentul indicd numdrul de femei care au ramas insarcinate neintentionat in primul an de folosire a

Mai putin eficient o N
respectivei metode contracentive I

Studiul Sanatatii Reproductive, IOMC, 2016

e Femei de varsta fertild: 15-44 ani; 5051 subiecti, 57% din mediul urban

o 48,4% folosesc o metoda de contraceptie

e 38,7 %: metode moderne de contraceptie si 9,6% metode traditionale

e cele mai frecvent utilizate metode contraceptive moderne sunt in ordine descrescanda:
prezervativul 15,1 %, pilula 11,2%, ligatura de trompe 5,4 %

e cele mai frecvent utilizate metode traditionale: 5% coitus interruptus, 2% metoda
calendarului, 2% altele

e femeiin cuplu: 55,6% folosesc contraceptie; 43,6% dintre acestea: metode modern

e nevoia potentiala de planificare familiala: 65% pentru femeile fertile si 75% pentru
femeile in cuplu
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e nevoia neacoperita pentru o metoda contraceptiva moderna: 26,3% pentru intreg

esantionul si 31,4% pentru grupul de femei casatorite

Tn Romania, la ora actuald (iunie 2022) nu existd compensare partiala sau totald a mijloacelor
contraceptive, sau contraceptive oferite unitar de catre sistemul de sanatate prin achizitie

centralizata si distributie prin CPF/MF.

Resurse:

* Platforme online: sexulvsbarza.ro; planificaneprevazutul.ro
* viitoarea platforma CPF prin PNRR
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Parcurs contraceptie/ montare sterilet

Manager de caz

Pas \ Cine \ Unde Cand

Informare: MF/AMC/AM/MS/ moasa, retea de femei, vizite ale specialistilor CPF in comunitati
la spital: medic OG/ medic PF/ asistentda OG/ moasa; Online: materiale existente + platforma PF PNRR

Consult alegere MF/ CPF/ OG Cabinet MF/ CPF/ OG La inceperea vietii sexuale, la nevoie, dupa nastere,
metoda contraceptiva post- avort
Contraceptie MF/ CPF/ OG Cabinet MF/ CPF/ OG La inceperea vietii sexuale, la nevoie: prezervativ,
implementata contraceptie orald; inel contraceptiv; diafragm
imediat consultatiei
Montare sterilet 0G Cabinet OG / spital La nevoie / Post-avort
La 6 sdpt. de la nasterea naturald/ 6 luni de la
nasterea prin cezariana

1. Consult OG prealabila montare La cabinet OG/ spital: test BP (daca nu exista in ultimul an) si analiz3 secretie vaginald
sterilet (daca nu s-a facut in ultimele 6 luni)
nscriere pe lista de MC Calendar lunar de La decizia privind montarea steriletului/ cererea
transport transport beneficiarei
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Emitere trimitere
catre consult OG
(asigurate)

MF/beneficiara

Cabinet MF

Tnainte de consultatia OG

Transport la/ de la
cabinet/ spital

MC/ sofer primarie

Primarie - Spital

Consultatia OG
propriu-zisa

oG

Spital

+/- tratament infectie
vaginala

Transmitere
documente
consultatie catre MF

Beneficiara/ MC

n prima sdptamana dupé consultatie

2. +/- consult OG |

post-infectie

nscriere pe lista de
transport

MC

Calendar lunar de
transport

La intervalul decis de OG

Transport la/ de la
spital

MC/ sofer primarie

Primarie - Spital

Transmitere
documente
consultatie catre MF

nscriere pe lista de

Beneficiara/ MC

transport

n prima s&ptamana dupé consultatie

Calendar lunar de
transport

La decizia OG
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Transport la/ de la
cabinet/ spital

MC/ sofer primarie

Primarie - Spital

Montare sterilet

oG

Spital

Stabilirea urmatorilor
pasi/consultatie

OG/MF-
>beneficiara-
>manager de caz

n prima s&ptamana dupé consultatie

Proiect derulat de

| eACEM
AUZITE
VOCILE

| FEMEILOR)

LA =Y

'/”/ RABEA
2% MOVEMENT
™ NORWAY

22




lceland [}[ﬂ-‘

Liechtenstein Active
Norway citizens fund

Infectia cu HPV/ Cancerul de col

Vaccinarea Anti-HPV- cea mai eficienta masura de protectie impotriva cancerului de col

Gratuita prin MF pentru fetele intre 11 si 18 ani
Protejeaza si de infectii si cu alta localizare decat cea cervicala

Au acces la vaccinare si copiii mamelor neasigurate, in baza unei cereri depuse la
cabinetul MF

Nu exclude testarea Babes-Papanicolau!

Parcurs pacienta suspecta de cancer de col

testare Babes Papanicolau- citologie suspecta

Testare AND-HPV pentru depistare tulpini cu risc oncogen crescut
Colposcopie

Biopsiere/ analiza anatomo-patologica

Tratament in functie de stadiul bolii- program national oncologic

Screening pentru cancerul de col- ghid SOGR

testare Babes-Papanicolau; 21-65 ani la intervale de 3 ani- gratuit cu bilet trimitere MF
sau programe screening

Testare BP si ADN-HPV; dupa 30 ani, la interval de 5 ani
Testare ADN-HPV; 30-65 ani, la interval de 5 ani
Testarea AND-HPV nu este decontata in afara programelor dedicate tip SCUT

Pacientele cu TB, HIV, istoric de cancer de col, medicatie imunosupresoare — testare
anualat!!
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* Parcurs te

* Manager de caz

stare HPV

Pas ‘

Cine

Unde

Cand

Informare: MF/AMC/AM/MS/ moasa, retea de femei, vizite ale specialistilor CPF in comunitati
la spital: medic OG/ medic PF/ asistentda OG/ moasa;

Facilitare acces la
caravanele de testare

MF/ AM/ AMC/ MS

in localitate

Frecventa imprevizibila

Testare BP la 3-5 ani co

nform protocolului SOGR cu bilet de trimitere de la MF/ prezentare la sectia OG

nscriere pe lista de
transport

MC

Calendar lunar de
transport

Conform calendarului personal de screening

Emitere trimitere
catre consult OG
(asigurate)

MF/beneficiara

Cabinet MF

Tnainte de consultatia OG

Transport la/ de la
cabinet/ spital

MC/ sofer primarie

Primarie - Spital

Consultatie OG

propriu-zisa

oG

Spital
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Transmitere
documente
consultatie catre MF

Beneficiara/ MC

n prima s&ptamana dupé consultatie

Stabilirea urmatorilor
pasi/consultatie

OG/MF-
>beneficiara-
>manager de caz

n prima s&ptamana dupé consultatie
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Cancerul de san

Recomandari American Cancer Society:

Femeia cu risc mediu de cancer de san:

- Nu are istorie personala de cancer de san
- Nu are istoric familial de cancer de san
- Nu are mutatii genetice cu risc oncologic mare (ex BRCA)

- Nu i s-a administrat terapie cu radiatii la nivelul toracelui inainte de 30 de ani

Recomandari screening pentru femeile cu risc mediu de cancer de san:

e 40—44 ani au optiunea de mamografie anuala

e 45- 54 ani se recomanda mamografia anuala

e 55 ani se recomada mamografie la 2 ani (speranta de viatd minim 10 ani)
e Ideal mamografie cu tomosinteza (3D)

Femeia cu risc ridicat de cancer de san:

- Are un risc de cancer de san de 20-25% la nivelul vietii pe baza scorurilor de risc
- Are test genetic sau are rude gradul | cu mutatii BRCA determinate prin test genetic
- | s-a administrat terapie cu radiatii la nivelul toracelui intre 10 si 30 de ani

- Sufera sau are rude de gradul | care sufera de anumite sindroame (Cowden, Bannayan-Riley-
Ruvalcaba, Li-Fraumeni)
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Mai multe informatii despre proiect
disponibile la: www.centrulfilia.ro/access

Contacteaza-ne!

Centrul FILIA
0213 138 024

officeecentrulfilia.ro g

www.facebook.com /centrul filia
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https://centrulfilia.ro/access
https://www.ikea.com/ro/ro/customer-service/contact-us/

