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. DATE GENERALE

Evenimentele epidemiologice care au avut loc, de-a lungul timpului, pe teritoriul Romaniei si
probabilitatea mare de a ne confrunta in viitor cu alte epidemii, inclusiv ca si componenta a unei
pandemii, necesita realizarea Planului National Generic de Pregatire si Raspuns la Evenimente
Epidemiologice de Boala Transmisibila de Importanta Nationald, numit in continuare Plan.

Planul implica o strategie continua de management care cuprinde actiuni generale pentru
domeniile de actiune de pregatire si raspuns, acesta fiind baza pentru intocmirea ulterioara a
documentelor operative specifice.

Planul se bazeaza pe faptul ca, pentru a proteja viata si sanatatea populatiei in cazul
epidemiilor sau al riscului crescut de producere a acestora, trebuie sa fie realizate urmatoarele

sarcini:

intelegerea amenintarilor pe care le incumba bolile transmisibile asupra comunitatilor si

societatii romanesti in ansamblul sau, precum si a potentialului acestora de a traversa

granitele si a genera pandemii.

- o natiune informata, pregatita si rezilienta in cazul producerii epidemiilor;

- realizarea unei comunicari si informari publice clare si oportune;

- stabilirea institutiilor de decizie, coordonare si control la producerea epidemiilor si
asumarea rolurilor si responsabilitatilor de catre acestea pe sectoarele de actiune ce le
revin;

- folosirea resurselor informationale, umane, financiare si materiale la dispozitie in mod

eficient, eficace si in conformitate cu asteptarile cetatenilor.

Planul descrie:

- rolul si responsabilitatile institutiilor, autoritatilor administratiei publice, centrale si locale,
precum si ale organizatiilor, cu atributii in managementul acestui tip de risc, pentru
localizarea focarelor de boald, limitarea ariei de manifestare a epidemiei si lichidarea
acesteia;

- cadrul de raspuns la nivel national, judetean si local;

- prioritatile strategice ale raspunsului in caz de epidemie;

- sistemul de comanda, coordonare si control al raspunsului si fluxul informational-decizional
in caz de epidemie;

- informarea publica pentru a orienta actiunea populatiei si a obtine sprijinul acesteia.

Realizarea acestui plan are la baza conceptul de comanda unica si cel de responsabilitati
impartite si asumate intre autoritati, institutii, comunitati si cetateni.

Planul este bazat pe premiza ca autoritatile si institutile de sanatate publica, precum si
furnizorii de servicii de sanatate se afld intr-o stare constanta de pregdtire pentru raspuns la
Evenimente Epidemiologice de Boala Transmisibila de Importanta Nationala, numite in continuare
evenimente.
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Tranzitia de la raspunsul de rutina la cazuri de boald transmisibila catre raspunsul la un
eveniment este foarte probabil sa reprezinte doar o escaladare in sensul complexitatii raspunsului
deja existent.

Evenimentele sunt o amenintare constanta pentru populatie si serviciile de sanatate.

Ele sunt diferite de evenimentele traditionale de urgenta, deoarece, de obicei, dimensiunea
unui eveniment este mai mica la Tnceput si creste in timp, opus fata de un incident cu multiple
victime. Actiunile de raspuns vor depinde de particularitatile agentului biologic infectios si poate fi
dificil de pre-definit un set de actiuni inaintea aparitiei unui focar, astfel incat, planificarea trebuie
sa ramana flexibila. Multe actiuni au nevoie sa fie sustinute peste un anumit nivel, pentru a avea
efect asupra unui eveniment. Aceste actiuni pot fi mentinute/prelungite fara deciderea clard a
unui moment anume de incheiere.

BAZA LEGALA

e Ordonanta de urgenta nr. 57 din 3 iulie 2019 privind Codul administrativ;

e Legea nr. 481/2004 privind protectia civila, republicatd, cu modificarile si completarile
ulterioare;

e Legea nr. 95/2006, privind reforma in domeniul sdanatatii republicata, cu modificarile si
completarile ulterioare;

e Ordonanta Guvernului nr. 53 din 30 ianuarie 2000 privind obligativitatea raportarii bolilor
si a efectuarii vaccinarilor;

e Ordonanta de Urgenta a Guvernului nr. 21/2004 privind Sistemul National de
Management al Situatiilor de Urgenta;

e Ordonanta de Urgentda a Guvernului nr. 1/2014 privind unele madasuri in domeniul
managementului situatiilor de urgenta precum si pentru modificarea si completarea
Ordonantei de urgenta a Guvernului nr. 21/2004 privind Sistemul National de Management al
Situatiilor de Urgenta;

e Decizia europeana EC/1082/2013 privind amenintdrile transfrontaliere grave pentru
sanatate;

e Decizia Comisiei Europene nr. 5538 din 08.08.2012 privind definitiile de caz pentru bolile
transmisibile;

e Decizia Comisiei Europene nr. 534/2003 de amendare a Deciziei 2119/98/EC, 96/2000/EC,
253/2002/ EC - Includerea in activitatea retelei de supraveghere a potentialelor boli legate de
bioterorism;

e Hotdrarea de Guvern nr. 547/2005 pentru aprobarea Strategiei nationale de protectie
civila;

e Hotdrarea de Guvern nr. 144 din 23 februarie 2010, actualizata, privind organizarea si
functionarea Ministerului Sanatatii;

e Hotdrarea de Guvern nr. 657 din 18 mai 2022 privind aprobarea continutului si a
metodologiei de colectare si raportare a datelor pentru supravegherea bolilor transmisibile in
Registrul unic de boli transmisibile;
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e Hotdrarea de Guvern nr. 548/2008 privind aprobarea Strategiei nationale de comunicare
si informare publica pentru situatii de urgenta;
e Hotararea de Guvern nr. 826 din 22 iulie 2009 pentru aprobarea Planului-cadru
intersectorial gradual pentru combaterea efectelor pandemiei cu virusul A/HIN1;
e Hotdrarea de Guvern nr. 758/2009 pentru punerea in aplicare a Regulamentului sanitar
international 2005;
e Hotdrarea de Guvern nr. 94/2014 privind organizarea, functionarea si componenta
Comitetului national pentru situatii speciale de urgent3;
e Hotdrarea de Guvern nr. 557 / 2016 privind managementul tipurilor de risc;
e  Ordinul comun MS-MAI nr. 1.092/1500 din 2006 privind stabilirea competentelor si
atributiilor echipajelor publice de interventie de diferite niveluri in faza prespitaliceasca;
e Ordinul MS-MAI nr. 2.021/691 din 12 decembrie 2008 pentru aprobarea Normelor
metodologice de aplicare ale titlului IV "Sistemul national de asistentda medicala de urgenta si
de prim ajutor calificat" din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii;
e Ordinul comun MS-MAI nr. 1.168/203 din 2 septembrie 2010 pentru aprobarea structurii-
cadru a Planului rosu de interventie;
e  Ordinul comun nr. 800/135/1638/1200/1350/1327/1530/M.102/1948/158/125 din 2014
al ministrului sanatatii, al viceprim-ministrului, ministrului afacerilor interne, al viceprim-
ministrului, ministrului dezvoltarii regionale si administratiei publice, al ministrului
transporturilor, al viceprim-ministrului, ministrului agriculturii si dezvoltarii rurale, al
ministrului finantelor publice, al ministrului mediului si schimbarilor climatice, al ministrului
apararii nationale, al ministrului afacerilor externe, al presedintelui Autoritatii Nationale
Sanitara Veterinara si pentru Siguranta Alimentelor si al presedintelui Comisiei Nationale
pentru Controlul Activitatilor Nucleare, pentru aprobarea Planului national de implementare a
Regulamentului sanitar international 2005 (RSI 2005) in Romania;
e Ordinul MAI nr. 632/2008 privind implementarea Strategiei nationale de comunicare si
informare publica pentru situatii de urgenta;
e  Ordinul MS nr. 141 din 7 martie 2002 privind reorganizarea retelei nationale de
supraveghere si control al bolilor transmisibile;
e  Ordinul MS nr. 860 din 30 iunie 2004 privind aprobarea Listei bolilor transmisibile
prioritare in Romania;
e Ordinul MS nr. 1738/29.06.2022 privind aprobarea Normelor metodologice cu privire la
modalitatea si frecventa de raportare de catre furnizorii de servicii medicale, precum si
circuitul fisei unice de raportare a bolilor transmisibile si pentru aprobarea sistemului de
alerta precoce si raspuns rapid in domeniul bolilor transmisibile;
e Ordinul MS nr. 1.144 din 15 septembrie 2004 privind infiintarea Centrului National de
Supraveghere si Control al Bolilor Transmisibile;
e  Regulamentul de organizare si functionare a Grupului de suport tehnico-stiintific privind
gestionarea bolilor inalt contagioase pe teritoriul Romaniei (Hotararea nr. 3 a Comitetului
National pentru Situatii Speciale de Urgenta).
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M. TERMENI SI DEFINITII

e Un eveniment defineste o situatie care necesita implementarea unor politici nationale,
interventii si mesaje pentru populatie sau mobilizarea de resurse de la nivel national, regional sau
inter-judetean pentru zonele afectate.

- Numarul absolut de persoane afectate poate varia in functie de combinatiile dintre rata
de transmitere si severitatea bolii.

- Uneveniment implica in mod uzual un numar semnificativ de cazuri si are un potential de
afectare a multor persoane. Pentru un numar restrans de boli transmisibile, un singur caz poate fi
considerat semnificativ (poliomielita, holera, Ebola etc.).

- Un eveniment international sau o boala transmisibila emergenta poate reprezenta un
eveniment in cazul in care necesitd masuri nationale de pregatire si raspuns pentru eventualele
cazuri importate sau pentru prevenirea endemicizarii bolii in Romania.

e Boala transmisibild este boala determinata de invazia tesuturilor organismului de catre
agenti patogeni (bacterii, virusuri, paraziti, fungi s.a.), multiplicarea acestora si reactia tesuturilor
gazda la acestia si la toxinele pe care le produc si care se poate transmite de la o sursa / mediu la o
persoana (gazda).

e  Focarul de boald transmisibild reprezinta o crestere brusca a numarului de cazuri de
boala transmisibila intr-un anumit moment si loc. Poate afecta un grup mic si localizat sau poate
avea un impact asupra mii de oameni de-a lungul intregului continent. Doua cazuri legate de o
boalad infectioasa rara pot fi suficiente pentru a constitui un focar. Focarele includ epidemiile,
termen folosit in mod obisnuit numai pentru bolile infectioase, precum si pentru bolile transmise
prin elemente de mediu, cum ar fi bolile transmise prin apa sau alimente. Acestea pot afecta o
regiune dintr-o tara sau dintr-un grup de tari. Pandemiile sunt focare de boli globale.

e Afectarea multi-judeteand reprezinta orice focar care afecteaza persoane din mai mult
de un judet sau regiune sau care are potential de raspandire in alte judete/regiuni. Exemple:
izbucniri cauzate de importul sau distributia nationala de alimente; zoonoze.

e Emergenta sau re-emergenta unei boli defineste introducerea sau recunoasterea unui
patogen neobisnuit pentru Romania sau a potentialului de introducere a unei boli exotice
importate din zone in care sistemele de sanatate nu sunt suficient de solide (ex.: cazuri de ciuma).
Aici se poate include si detectarea unui caz de boala re-emergenta (cum ar fi poliomielita).

e Eveniment determinat de agenti infectiosi inalt patogeni reprezinta detectarea unui
focar cauzat de un agent infectios inalt patogen cunoscut, care poate solicita expertiza tehnica,
colaborarea, precum si coordonarea de la nivel national atat a raspunsului, cat si a comunicarii cu
populatia.

Iv. SCOP SI OBIECTIVE

e Scopul Planului este de a stabili masuri, atributii si actiuni generale cu caracter obligatoriu
si permanent pentru organismele si autoritatie cu atributii in domeniu in pregatirea si raspunsul la
evenimente, in vederea asigurarii unei gestionari eficiente a acestora, concretizata in reducerea
amplitutidinii si impactului asupra populatiei, precum si in reducerea potentialului de raspandire
trans-frontaliera.

e  Obiectivele Planului
- Sa stabileasca mecanismul de comanda, coordonare si comunicare al unui eveniment;
- Sa descrie contextul in care structurile de sanatate si, dupa caz, alte structuri decat
cele de sanatate de la nivel local, judetean si national vor functiona in timpul unui eveniment;
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- Sa descrie mecanismele prin care un eveniment este declarat, cum va fi declansat
Planul si cum va fi incheiat;

- Sa descrie tipuri de masuri medicale si nonmedicale de pregatire si raspuns care pot fi
luate de sistemul de sanatate si, dupa caz, de anumite autoritati in anticiparea sau in timpul
unui eveniment.

e Utilizarea Planului va asigura:

- Continuitatea actiunilor de raspuns la evenimente;

- Diminuarea riscului si reducerea cat mai mult posibil a morbiditatii si mortalitatii Tn
comunitate;

- Obtinerea si diseminarea de informatii de calitate, la timp, de la/catre structurile din
sanatate care vor actiona, precum si alte structuri;

- Comunicarea de risc catre public si media in toate etapele raspunsului;

- Reducerea presiunii pe sistemul sanitar si asigurarea ca serviciile sanitare de rutina
sunt protejate in cea mai mare masura posibila;

- Reducerea impactului social si a pierderilor economice ce pot fi asociate cu focarele
sau epidemiile de boli transmisibile;

- Mecanismele pentru implementarea politicilor internationale.

EFECTE S| PROVOCARI

e Efectele evenimentelor:
- cresterea morbiditatii si mortalitatii pe arii extinse;
- perturbarea activitatilor economice si sociale.

e Principalele amenintari care se manifesta in cazul producerii unui eveniment sunt:

- afectarea starii de sanatate a unui numar foarte mare de persoane, in special din
randul categoriilor vulnerabile (copii, batrani, persoane cu imunitate scazuta), intr-un timp
scurt;

- aparitia unui numar mare de decese, intr-un tip scurt, cu riscul asociat al dificultatilor
privind gestionarea acestora (stabilirea cauzei si declararea decesului, eliberarea
documentelor, inhumarea etc.);

- suprasolicitarea sistemului medical: sistemul medical va fi puternic perturbat ca
urmare a numarului mare de persoane care necesitd tratament medical, cu efecte asupra:

% organizarii triajului medical in unitatile de primiri urgente;
asigurdrii numarului de paturi (in special cele de terapie intensiva), in contextul in
care, In medie, gradul zilnic de ocupare a unitatilor spitalicesti este de peste 80%,
iar unele unitati sanitare vor deveni nefunctionale;
diminuarii numarului personalului medical, ca urmare a imbolnavirilor;
% asigurarii stocurilor de materiale sanitare si medicamente.

- tulburari ale ordinii si linistii publice, ca urmare a aparitiei fenomenelor psihice
negative (frica, panica);

- cresterea riscului de manifestare a riscurilor tehnologice ca urmare a supravegherii
incomplete a instalatiilor cu risc;

- afectarea vietii sociale si economice:

¢ intreruperea temporara a activitatilor de invatamant;
** perturbarea activitatilor economice, inclusiv in ceea ce priveste asigurarea
alimentelor pentru populatie.

R/

%

e

%

e

%

*
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VI.

VII.

e Impactul unui eveniment variaza in functie de urmatoarele elemente:

- agentul patogen / modul de transmitere / calea de transmitere / vulnerabilitatea
comunitatii / acoperirea vaccinald / existenta tratamentului / momentul alertei / rapiditatea
raspunsului / capacitatea de diagnostic / gradul de educare si informare a populatiei.

e  Provocarile implicate pe parcursul raspunsului la eveniment pot include:

- Paucitatea informatiilor initiale, cand dimensiunea evenimentului este inca redusa,
dar variantele de raspuns pot include actiuni perturbatoare pentru societate;

- Potentialul de transmitere pe scara largd poate face dificil controlul bolii intr-o
anumita zona, ceea ce inseamna ca poate sa nu existe un loc definit al incidentului, o zona de
risc circumscrisa pentru raspuns;

- Capacitatea pentru un raspuns sustinut (saptamani - luni) trebuie sa fie luata in
considerare atunci cand se angajeaza resurse care pot fi reorientate de la activitatile de rutina
pentru prevenirea si controlul bolilor transmisibile. Unele activitdti necesare pentru controlul
bolilor transmisibile nu sunt parte din activitatea uzuala a sectorului sanitar.

- Implementarea unor masuri de sanatate publica implicd coordonarea unor parti
interesate care, de obicei, nu functioneaza sub o structura de comanda comuna — medici de
familie, medici de spital, functionari publici, oameni de afaceri, institutii din domeniul
educatiei (inclusiv gradinite, scoli primare, licee, universitati), organizatii non-guvernamentale
si publicul;

- Actiunile de raspuns la boli transmisibile pot include solicitarea catre populatie sa
reactioneze (ex. sa reduca contactul social), ceea ce presupune castigarea increderii
populatiei, pentru a obtine efectul dorit.

CRITERII DE SUCCES

e Monitorizarea circulatiei agentilor patogeni cu impact in sanatatea publica pentru
detectarea precoce a tulpinilor cu potential epidemic/pandemic si a focarelor, prin colaborare cu
institutiile implicate Tn sanatatea publica;

e Colaborarea cu organizatiile internationale din cadrul sistemului de supraveghere
epidemiologica, precum si de alerta precoce si raspuns rapid si participarea la schimbul de
informatii Tn cadrul retelei europene de supraveghere epidemiologica in domeniul bolilor
transmisibile si a Organizatiei Mondiale a Sanatatii;

e Realizarea unei cat mai bune acoperiri vaccinale pentru bolile care pot fi prevenite prin
vaccinare;

e Asigurarea unei comenzi unice a actiunii si a operatiunilor de interventie;

e Asumarea de fiecare componentd a SNMSU a responsabilitatilor ce-i revin, conform
functiilor de sprijin;

e Evitarea blocajelor in sistemul de comanda si control;

e Asigurarea unui flux informational continuu si complet, inclusiv cu organismele
specializate ale UE, NATO, OMS etc.;

e O comunicare publica de succes pentru a asigura conformarea si suportul populatiei;

e Asigurarea, la dispozitia comandantului actiunii, a resurselor umane, materiale si
financiare necesare.

ASPECTE OPERATIONALE

IN FAZA DE PREGATIRE
Institutiile cu atributii in domeniu actioneaza pentru indeplinirea obiectivelor prin:
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e asigurarea capacitati de investigare si  diagnostic microbiologic  pentru
confirmarea/infirmarea suspiciunii de boald, stabilirea ariei de manifestare a Tmbolnavirilor,
precum si stabilirea conduitei terapeutice;

e pregatirea laboratoarelor pentru efectuarea diagnosticului microbiologic, prin asigurarea
functionarii a cel putin unei unitati de diagnostic cu nivel de biosecuritate minim 3 sau a accesului
la un alt laborator, din tara sau strainatate, de acest fel;

e evaluarea numarului personalului medico-sanitar, a stocurilor de echipamente medicale si
de protectie, precum si a rezervelor de medicamente;

e asigurarea echipamentelor de protectie individuald, a produselor biocide, materialelor
sanitare si medicamentelor necesare in cazul aparitiei unor evenimente care afecteaza sanatatea
publica, conform recomandarilor Ministerului Sanatatii;

e evaluarea capacitatii de izolare a bolnavilor contagiosi si cresterea capacitatilor de
ingrijire medicala pentru boli transmisibile;

e asigurarea unei acoperiri vaccinale optime pentru bolile pentru care exista aceasta
posibilitate de obtinere a imunitatii;

e monitorizarea persoanelor care calatoresc catre sau dinspre zonele unde au aparut
cazuri/focare de boalg;

e informarea populatiei cu privire la conduita de urmat in situatia aparitiei unei epidemii,
pe toate canalele la dispozitie;

e asigurarea existentei, in caz de necesitate, a:
masurilor de decontaminare (dezinfectie), dezinsectie si deratizare;
controlului alimentelor susceptibile a fi contaminate, pe lantul de productie, transport
si comercializare;
controlului respectarii masurilor sanitaro-igienice si antiepidemice;
accesului la apa potabila, in conditii de siguranta, pentru consum si asigurarea igienei
individuale si colective;
+» suportului tehnic si logistic adecvat organizarii si desfasurarii actiunilor de interventie.

e asigurarea resurselor umane, materiale si financiare pentru realizarea obiectivelor.

7/
X

L)

7/
o

7/
X

L)

7/
X

L)

iN FAZA DE RASPUNS
e Declararea evenimentului

Criteriile pe baza cdrora se declara evenimentul si se pun in aplicare documentele operative
specifice sunt:

1. Notificarea de catre un judet afectat a unui eveniment care depdseste capacitatea de
gestionare a situatiei la nivel local si necesita:

- masuri sporite pentru controlul bolii;

- suplimentarea investigatiilor epidemiologice;

- suport de investigatii de laborator;

- capacitati de spitalizare si tratament suplimentare;

- detasare de personal in zonele afectate;

- suplimentare de resurse financiare;

- mobilizarea de resurse din Rezerva antiepidemica nationala.

2. Extinderea ariei geografice sau a numarului populatiei afectate (doua sau mai multe judete
din regiuni geografice diferite sau din aceeasi regiune, tinand cont de impactul evenimentului
si resursele necesare).

3. Boald transmisibild severd (autohtonda sau de import) si/sau cresterea severitatii
evenimentului sau boala cunoscuta cu fatalitate mare.
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4. Cresterea interesului public sau mass-media, ori o nevoie de mesaje publice coerente despre

incident.

5. Afectare nationala si necesitate de masuri sporite pentru a asigura coordonare, interventie si
comunicari coerente la nivel national.

6. Boala determinata de un agent nalt patogen si cu potential mare de raspandire.

7. Organizatia Mondiald a Sanatatii a declarat o urgenta de sanatate publicd de importanta
internationala (USPII), cu posibile implicatii pentru Romania.

e Nivelurile de activare detaliate sunt exemplificate in tabelul de mai jos:

Criteriul Nivel 1 Nivel 2 _
Interes Cresterea interesului | Cresterea interesului | Cresterea interesului
public/media | public sau mass-media, ori | public sau mass-media, ori | public sau mass-media,

0 nevoie de mesaje| o nevoie de mesaje | ori o nevoie de mesaje
publice coerente despre | publice coerente despre | publice coerente despre
incident - evenimentul | incident - evenimentul | incident - evenimentul
este potential, nedovedit/ | este  controlabil,  dar | necesita resurse
neconfirmat, dar necesita | necesita mesaje catre | suplimentare de
mesaje catre populatie populatie monitorizare (social-
media etc.) si de
comunicare sustinuta
Necesar de | Notificarea de cdtre un | Notificarea de catre un | Afectare nationald si
resurse judet afectat a unui|judet afectat a unui | necesitatea de masuri

eveniment care depaseste
capacitatea de gestionare
a situatiei la nivel local si
necesita:

e masuri sporite pentru
controlul bolii;

J suplimentarea
investigatiilor
epidemiologice;

e suport de investigatii de
laborator

eveniment care depaseste
capacitatea de gestionare
a situatiei la nivel local si
necesita:

e capacitati de spitalizare
si tratament suplimentare;
¢ detasare de personal in
zonele afectate;

¢ suplimentare de resurse
financiare;

e mobilizarea de resurse
din Rezerva antiepidemica

sporite pentru a asigura
coordonare, interventie
si comunicari coerente
la nivel national;
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nationala.

posibile implicatii pentru
Romania

putin un caz importat in

Romania, dar fara

transmitere sustinuta

Raspandire Extinderea ariei geografice | Extinderea ariei geografice | Extinderea ariei
geografica sau a numarului populatiei | sau a numarului populatiei | geografice sau a
afectate (doua sau mai | afectate (doua sau mai | numarului  populatiei
multe judete din regiuni | multe judete din regiuni | afectate (doua sau mai
geografice diferite sau din | geografice diferite sau din | multe judete din regiuni
aceeasi regiune) - dacd | aceeasi regiune) - daca | geografice diferite sau
boala nu are potential | evenimentul nu poate fi | din aceeasi regiune) -
mare de raspandire si| controlat cu capacitatile | daca boala are potential
poate fi controlatda cu | locale si necesita ajutoare | mare de raspandire
capacitati DSP si INSP din partea altor judete
neafectate
Severitatea Boala transmisibila severa | Boala transmisibila
bolii (autohtona sau de import) | severa (autohtona sau
si/sau cresterea severitatii | de import) si/sau
evenimentului cresterea severitatii
evenimentului - boalad
cunoscutd cu fatalitate
mare.
Boala determinata de
un agent inalt patogen
si cu potential mare de
raspandire
Tngrijorare Urgentd de  sanatate | Urgenta de  sdnatate | Urgentda de sanatate
internationald | publica de importanta | publicda de importanta | publica de importanta
internationala (USPII) | internationala (USPII) | internationala  (USPII)
declarata de OMS, cu | declarata de OMS, cu cel | declarata de OMS, cu

transmitere sustinuta Tn
Romania

e Analiza de risc a unui eveniment
Activarea raspunsului se va baza pe analiza riscului si va tine cont de:

identificarea tuturor riscurilor existente, in vederea prioritizarii resurselor;
elaborarea de scenarii ale impactului evenimentului, in functie de rata de atac
asteptatad, de gradul de severitate al acesteia, de infectiozitatea bolii, de numarul
unitatilor sanitare de asistenta medicala primara si spitaliceasca, de rata de
mortalitate asteptata si gradul de absenteism care pot duce la perturbarea

*
*

K/
*

*
*

K/
*

activitatilor sociale;
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faptul ca masurile de raspuns ce urmeaza a fi implementate pot fi diferite n
anumite momente in timp, depinzand de conditiile locale si de viteza de
raspandire a bolii;

analiza riscului poate fi efectuata, in unele situatii, in toate fazele evenimentului
si necesita integrarea planului de comunicare si a liniei decizionale descrise clar.

Etapele analizei de risc:

o

>

X/
*

X/
X4

L)

X/
X4

L)

X/
X4

L)

X/
X4

L)

verificarea informatiei;

colectarea de date si informatii despre eveniment si realizarea unei revizuiri a
literaturii de specialitate;

extragerea informatiei relevante pentru evenimentul in cauz3;

analiza informatiilor relevante;

estimarea riscului;

identificarea optiunilor pentru diminuarea/indepartarea riscului.

Responsabili pentru analiza de risc:

DSP-urile vor realiza analiza de risc in cazul unei situatii epidemiologice aparute
la nivel local;

INSP va interveni in evaluarea unei situatii epidemiologice cand aceasta are
implicatii regionale sau nationale si va decide daca este un eveniment;

Grupul de suport tehnico-stintific privind getionarea bolilor Tnalt contagioase pe
teritoriul Romaniei cu rol de suport in efectuarea analizei de risc.

e Gestionarea unui eveniment din punct de vedere epidemiologic

Se realizeaza prin intermediul echipelor operative de interventie.

Componenta echipelor operative de interventie: epidemiologi, specialisti de boli
infectioase, igienisti, asistenti de igiend, medici de laborator, precum si, dupa caz, veterinari,
chimisti, mediatori sanitari, asistenti comunitari, medici de familie, echipe DDD si persoane
desemnate de autoritatile locale mobilizate de prefect.

Responsabilitati ale echipelor operative de interventie:

utilizeaza definitia de caz in identificarea cazurilor;

identifica si urmareste contactii;

identifica sursa, caile de transmitere si factorii de risc;

implementeaza masuri de limitare si control;

participa la actualizarea analizei de risc prin transmiterea informatiilor colectate
periodic.

Tn situatii care depdsesc resursele locale se constituie echipe operative de interventie

suplimentare, numite prin ordin al MS si coordonate de Grupul de suport tehnico-stintific privind
getionarea bolilor inalt contagioase pe teritoriul Romaniei, care sustin masurile de interventie
necesare limitarii si controlului evenimentului.

Fiecare echipa operativa de interventie va avea coordonator un medic epidemiolog desemnat,

care are obligatia organizarii activitatii si mentinerea legaturii cu Grupul de suport tehnico-stintific
privind getionarea bolilor inalt contagioase pe teritoriul Romaniei.

e Descaladarea/dezactivarea raspunsului
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- Grupul de suport tehnico-stintific privind getionarea bolilor Tnalt contagioase pe
teritoriul Romaniei recomanda descaladarea /dezactivarea raspunsului, iar ministrul sanatatii
declara prin Ordin de ministru inchiderea evenimentului, pe baza criteriilor din tabelul de mai

jos:

Criterii de descaladare
de la nivelul 3 la nivelul 2

Criterii de descaladare
de la nivelul 2 la nivelul 1

Criterii de dezactivare

- Restrangerea ariei geografice sau a
numarului populatiei afectate

- Scaderea numarului de cazuri si
severitatea formelor de boala

- Scaderea nevoilor materiale si de
personal la nivel national

- Scaderea interesului public/ mass-
media, dar cu mentinerea necesitatii de
mesaje pentru care resursele de
monitorizare si comunicare s-au redus

- Restrangerea ariei geografice si
posiblitatea de control al evenimentului
cu capacitatile locale

- Lipsa cazurilor severe si scaderea
numarului de cazuri care pot fi limitate
n timp si spatiu

- Scaderea nevoilor materiale si de
personal la nivel regional

- Scaderea interesului public/ mass-
media, cu reducerea nevoii de mesaje si
de informatii noi

Absenta  cazurilor  pe
perioda a doua incubatii
maxime sau revenire la
nivelul endemic cunoscut.

e Raportarea evenimentului

- Se va realiza printr-un Raport operativ a carui frecventa si continut vor fi stabilite de

catre Grupul de suport tehnico-stintific privind getionarea bolilor Tnalt contagioase pe

teritoriul Romaniei, in functie de tipul evenimentului.

e Analiza post-eveniment

- Se realizeaza in baza unui raport post-eveniment care cuprinde masurile si actiunile

reale adoptate, astfel:

¥ lectii Tnvatate;

ROLURI SI RESPONSABILITATI

< natura evenimentului;

+* cronologia evenimentelor;

% implicarea autoritatilor in gestionarea evenimentului;
" implicatii pentru gestionarea strategica a actiunilor intreprinse;
** pericole si amenintari viitoare;

% propuneri de imbunatatire a cadrului legal/planurilor/conceptiilor/procedurilor.

e in conformitate cu prevederile HG 557/2016 privind managementul tipurilor de risc, tipul
de risc in epidemii sau alte evenimente epidemiologice de boala transmisibila de importanta
nationald, gestionarea situatiilor de urgenta generate de acestea se realizeaza de catre:

- Ministerul Sanatatii cu rol principal in realizarea managementului epidemiilor.

- Ministerul Afacerilor Interne prin DSU-IGSU cu rol de conducere si coordonare

operationala a actiunilor de interventie.

- Structuri de interventie apartinand sau aflate in coordonarea Ministerului Afacerilor

Interne sau a Ministerului Sanatatii.

- Alte autoritati si institutii cu functii de sprijin.
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e Responsabilitati generale:

MINISTERUL SANATATII
in faza de pregitire:

- aproba, prin ordin de ministru, normele metodologice de constituire, pastrare si

utilizare a rezervei de medicamente, seruri, vaccinuri, dezinfectante, insecticide si alte
materiale specifice pentru situatii speciale, cu implicatii asupra sanatatii publice si asigura
constituirea acesteia;

- aproba procedurile operationale specifice elaborate de catre Grupul tehnic inter-
ministerial pentru gestionarea evenimentelor epidemiologice de importanta nationala in
vederea prevenirii evenimentelor de sanatate publica cu impact asupra populatiei;

- implementeaza strategia de comunicare de risc pentru a asigura informarea si
comunicarea, catre mass-media si populatie, a recomandarilor educative aferente, in
vederea evitarii riscului, in cazul evenimentelor de sanatate publica cu impact asupra
populatiei;

- organizeaza instruirea personalului medical privind Procedurile Operationale
Standard (SoP) si asigura fonduri pentru derularea acestora;

- testeaza viabilitatea Planurilor Albe la nivelul unitatilor sanitare si propune mazuri de
actualizare a acestora;

- participa la pregatirea, organizarea si desfasurarea exercitiilor pentru simularea
evenimentelor, prin fonduri proprii;

- revizuieste Planul.

in faza de raspuns:

- declard prin Ordin de ministru situatia de tip epidemie/pandemie si activeaza
Procedurile Operationale Standard;

- numeste prin ordin de minstru echipele operative de interventie suplimentare;

- pune la dispozitie resursele materiale si financiare necesare;

- verificd modul de punere in aplicare a modului de activare a Planurilor Albe a
unitatilor sanitare;

- implementeaza masurile specifice pentru fiecare tip de eveniment de sdnatate
publica, in vederea limitarii evenimentului cu impact asupra populatiei;

- stabileste dimensiunile si caracteristicile capacitatilor de izolare necesare;

- analizeaza si aprobd necesarul de resurse umane, materiale, tehnice, financiare,
medicale si de alta natura in vederea interventiei;

- asigura informarea si comunicarea, catre mass-media si populatie, in cazul
evenimentelor de sanatate publica cu impact asupra populatiei.

GRUPUL DE SUPORT TEHNICO-STINTIFIC PENTRU GESTIONAREA EVENIMENTELOR
EPIDEMIOLOGICE DE IMPORTANTA NATIONALA
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Se activeaza la solicitarea directorulului INSP sau al altei oricdrei institutii reprezentate in
grup, in functie de specificul evenimentului si are rol de suport in efectuarea analizei de risc si
in recomandarea masurilor de sanatate publica.

in faza de pregitire:

- elaboreaza procedurile operationale standard (SoP) care vor fi aprobate prin Ordin de
Ministru;

- Intocmeste listele de capacitati de raspuns, estimeaza si propune necesarul de
resurse umane, materiale, tehnice, financiare, medicale si de altd natura care trebuie
asigurate din timpul perioadei de pregatire (de ex. necesarul anual al Rezervei
antiepidemice nationale, componenta echipelor operative de interventie);

- elaboreaza si revizuieste periodic planurile de instruire si pregatire ale membrilor
echipelor operative de interventie;

- initiaza demersuri, planifica si participa la exercitiile de simulare a raspunsului la
evenimente;

- Intocmesc scenarii de raspuns pe tipuri de evenimente;

- analizeaza rezultatele exercitiilor de simulare si propune revizuirea Planului si a
documentelor operative specifice.

- seintalneste trimestrial sau ori de cate ori este nevoie la sediul INSP.

in faza de raspuns:

- completeaza analiza de risc pentru evenimentele validate;

- recomanda declararea prin Ordin de ministru a situatiei de tip epidemie si punerea in
aplicare a Planurilor/procedurilor specifice;

- aproba siimplementeaza definitia de caz care va fi utilizat3;

- aproba siimplementeaza datele care trebuie raportate si periodicitatea de raportare;
- aproba siimplementeaza sursele de date si fluxul informational;

- recomandda masuri de sanatate publica de limitare a evenimentului si cu rol
preventiv;

- propune activarea echipelor operative de interventie;

- propune componenta si pune la dispozitie experti pentru echipele operative de
interventie regionale sau nationale, daca situatia o impune;

- coordoneaza activitatea echipelor operative de interventie regionale sau nationale;

- recomanda mobilizarea resurselor umane, materiale, tehnice, financiare, medicale si
de alta natura in vederea interventiei, in functie de evolutia evenimentului;

- propune mesajele cheie catre populatie/mass-media;

- actualizeaza analiza de risc ori de cate ori este necesar, in functie de evolutia
evenimentului;

- mentine, prin Secretarul de Stat din MS, legatura cu Comitetul ministerial pentru
situatii de urgenta din MS privind aparitia evenimentului epidemiologic, efectele acestuia
si masurile ce trebuie intreprinse pentru limitarea raspandirii epidemiei si stingerea
evenimentului;
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- propune descaladarea activitatilor;

- recomanda declararea prin Ordin de ministru a inchiderii evenimentului.

- 1n baza analizelor efectuate, in situatia unor evenimente cu impact socio-economic si
cu potential perturbator, precum si in cazul celor determinate de agenti inalt patogeni,
poate solicita Comitetului National pentru Situatii Speciale de Urgenta declararea starii de
alerta sau de urgenta.

INSTITUTUL NATIONAL DE SANATATE PUBLICA (INSP)
in faza de pregétire:

- Isi evalueaza propriile capacitati de laborator, nevoile de personal si de resurse
materiale;

- propune MS asigurarea capacitatilor INSP;

- asigura pregatirea personalului propriu privind atributiile din Plan;

- participa la activitatile mentionate pentru Grupul tehnic inter-ministerial;

- participa la instruirea personalului medical si a personalului din alte structuri decéat
ale MS;

- asigura suport tehnic si participa la exercitii pentru aplicarea Planului, inclusiv pentru
alte structuri decat cele ale Ministerului Sanatatii;

- este desemnat Punct Unic de Contact (PUC) pentru notificarea unui eveniment.

La nivelul INSP se organizeaza Grupul tehnic profesional care este alcatuit din toti
directorii de Centre Nationale si persoane cu expertiza in domeniu din Centrele Nationale
si Regionale. Acest grup tehnic profesional va fi activat la solicitarea directorulului
CNSCBT, in functie de specificul evenimentului.

Grupul tehnic profesional are rol de suport in efectuarea analizei de risc.

in faza de raspuns:

- sesizeaza aparitia unui posibil eveniment, verifica si valideaza informatiile;

- realizeaza analiza de risc initial pentru evenimentele validate;

- propune prin directorul INSP convocarea/activarea Grupului tehnic inter-ministerial,
pe baza riscului identificat Tn urma analizei de risc;

- propune definitia de caz care va fi utilizata;

- propune datele care trebuie raportate si frecventa de raportare;

- propune sursele de date si fluxul informational;

- colecteaza datele aprobate de Grupul tehnic inter-ministerial si le pune la dispozitia
acestuia;

- participa la actualizarea analizei de risc ori de cate ori este necesar, in functie de
evolutia evenimentului;

- pune la dispozitie experti pentru echipele operative de interventie, daca situatia o
impune;

- participa la activitatile mentionate pentru Grupul tehnic inter/ministerial;

- coordoneaza investigatia epidemiologica in situatii de risc regional si national.
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DIRECTIILE DE SANATATE PUBLICA JUDETENE SI A MUNICIPIULUI BUCURESTI
in faza de pregitire:

- 1Isi evalueaza propriile capacitati de laborator, nevoile de personal si de resurse
materiale;
- propun MS asigurarea capacitatilor DSP;
- asigura pregatirea personalului propriu privind atributiile din Plan;
- transpun Planul intr-un plan generic local;
- participa la instruiri si exercitii;
- instruiesc personalul din reteaua medicala.
in faza de raspuns:

- realizeaza analiza de risc in cazul unei situatii epidemice aparute la nivel local;

- colecteaza datele solicitate despre eveniment si raporteaza cu fecventa stabilita;

- organizeaza echipe operative de interventie locale;

- informeaza institutia prefectului pe baza riscului identificat in urma analizei de risc;

- solicita convocarea in sedinta extraordinara a Comitetului Judetean/al Municipiului
Bucuresti pentru Situatii de Urgenta care stabilileste modul de gestionare a evenimentului
pe plan local;

- coordoneaza implementarea masurilor de sanatate publica, cu sprijinul nemijlocit al
celorlalte structuri cu responsabilitati in raspunsul la epidemii/evenimente;

- Intocmesc si actualizeaza planurile locale.

NOTA: Evenimentele epidemiologice care nu fac obiectul acestui plan national vor fi gestionate
la nivel local sub coordonarea tehnica a DSP, in colaborare, dupa caz, cu celelalte structuri cu
atributii de la nivel local.

Numai cand capacitatea locala este depasita, iar, in urma analizei de risc realizata la
nivelul INSP, evenimentul respectiv poate sa intre sub incidenta Planului, DSP poate solicita
asistenta tehnica de la INSP, precum si mobilizarea de resurse financiare, materiale si umane
necesare.

MINISTERUL AFACERILOR INTERNE
Prin Departamentul pentru Situatii de Urgenta si structurile aflate in coordonare:

in faza de pregéatire:

- participa cu personal in cadrul Grupului de suport tehnico-stiintific;

- deruleaza actiuni pentru crearea de stocuri de materiale sanitare specifice necesare
personalului de interventie din cadrul structurilor aflate in coordonare;

- asigura informarea si pregatirea personalului propriu pentru realizarea raspunsului la
evenimente;

- asigura, prin Inspectoratul General pentru Situatii de Urgenta (IGSU), Punctul de
Contact National privind asistenta internationals;
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- planifica, organizeaza si  desfasoara  Tmpreunda cu IGSU  exercitii
nationale/internationale.

in faza de rispuns:

- participa, prin structurile aflate in coordonare, cu resurse umane, materiale si
financiare la actiunile de raspuns pentru gestionarea evenimentului;

- asigura masuri specifice evenimentului pentru protectia personalului propriu;

- furnizeaza date utile in analiza de risc efectuata de Grupul de suport tehnico-stiintific;
- participa, cu efective si mijloace proprii, la actiunile de decontaminare si evacuare a
populatiei, pentru protejarea acesteia si limitarea ariei de manifestare a evenimentului;

- asigura asistenta medicala de urgenta si prim-ajutor calificat prin structurile aflate in
coordonare;

- centralizeaza datele si informatiile privind monitorizarea riscurilor specifice, precum
si a efectelor negative ale acestora;

- asigura ajutoare umanitare de prima necesitate pentru populatia afectata;

- restabileste starea provizorie de normalitate pentru obiectivele din
coordonare/subordonare sau de sub autoritate, pe domeniile de competenta;

- analizeaza solicitarile si ofertele pentru acordarea/primirea asistentei internationale.

Prin Structurile De Ordine si Siguranta Publica
in faza de pregétire:

- asigura informarea si pregatirea personalului propriu pentru realizarea raspunsului la
evenimente;

- asigura masuri specifice pentu protectia personalului propriu in actiunile din faza de
raspuns.

in faza de raspuns:

- coordoneaza evenimentul atunci cant apar situatii cu impact socio-economic si cu
potential de dezorganizare;

- organizeaza sistemele de paza si control/restrictionare acces in localitati sau zonele
afectate de epidemie, conform misiunilor din competenta;

- realizeaza controlul si indrumarea circulatiei rutiere, acordand prioritate traseelor pe
care se executa evacuarea populatiei, precum si deplasarea fortelor si a mijloacelor
pentru prevenirea, limitarea si Tnlaturarea urmarilor evenimentului, dirijeaza circulatia
autovehiculelor si a pietonilor, in functie de situatia creata si participa la asigurarea
masurilor stabilite la nivel central si local;

- participa cu efective si mijloace, in functie de misiunile specifice si de situatia
concreta, la actiunile de protectie si de interventie;

- asigura mentinerea si restabilirea ordinii publice.
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e Celelate componente ale SNMSU indeplinesc masuri specifice din competenta pe timpul
gestionarii unui eveniment, conform evolutiei acestuia si in baza atributiilor legale si solicitarilor
din partea MS si MAI.

IX. CONDUCEREA S| COORDONAREA ACTIUNILOR DE RASPUNS

e Pentru indeplinirea misiunilor specifice componentele SNMSU actioneaza, la nivel
central/local, dupa caz, potrivit domeniului de competenta, la ordinul sau, dupa caz, la solicitarea:
- prim - ministrului Guvernului, in calitate de coordonator al Comitetului National

pentru Situatii Speciale de Urgenta (CNSSU);
- ministrului afacerilor interne, in calitate de presedinte al CNSSU;
- Sefului Departamentului pentru Situatii de Urgenta — DSU in calitate de comandant al
actiunii;
- presedintilor comitetelor ministeriale pentru situatii de urgenta, organizate si
activate la ministere si celelalte institutii ale administratiei publice centrale;
- presedintilor comitetelor judetene / mun. Bucuresti pentru situatii de urgenta;
- presedintilor comitetelor locale pentru situatii de urgenta.
SCHEMA FLUX INFORMATIONAL - DECIZIONAL GENERAL

v
e

l declara starea de urgenta nationala

|

activeaza Planul l

Secretar Stat Secretar Stat
Ministerul Sanatati Ministerul Afacenlor

ql—»‘— ey
e

e Elementele de decizie
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in functie de evolutia unui eveniment epidemiologic, pe niveluri, responsabilitatea
raspunsului este asigurata astfel:

Responsabili cu coordonarea raspunsului la eveniment

Ministerul Sanatatii cu | Ministerul Sanatatii + Ministerul | Comitetul National pentru
suportul Grupului de suport | Afacerilor Interne cu suportul | Situatii Speciale de Urgenta cu
tehnico-stintific privind | Grupului de suport tehnico- | suportul Grupului de suport
gestionarea  bolilor Tnalt | stintific  privind  gestionarea | tehnico-stintific privind

contagioase pe teritoriul | bolilor f1nalt contagioase pe | gestionarea bolilor  Tnalt
Romaniei teritoriul Romaniei contagioase pe teritoriul
Romaniei si Comandantul
actiunii, cand este cazul

Responsabili cu implementarea raspunsului la eveniment

Unit&ti sanitare cu paturi si | in plus fata de nivelul 1: n plus fatd de nivelul 2:
ambulatorii, Echipele Operationale de | Comitetul National pentru
DSP-uri, Comitetele | Interventie MS si MAI prin | Situatii Speciale de Urgenta cu
Judetene/al mun.Bucuresti | structurile specializate, suportul Grupului de suport
pentru Situatii de Urgenta, Grupul tehnic inter-ministerial | tehnico-stintific privind
Comitetele Locale pentru | pentru gestionarea | getionarea bolilor fnalt
Situatii de Urgenta INSP evenimentelor epidemiologice de | contagioase pe  teritoriul
importanta nationala Romaniei si  Comandantul

actiunii, cand este cazul

Din punct de vedere decizional, conducerea nemijlocita a actiunilor de raspuns se asigura
astfel:

Nivelul 1:

Managerul de eveniment este Prefectul, in calitate de presedinte al CJSU/CMBSU, care
actioneaza in baza solicitarilor si propunerilor Thaintate de DSP.

Nivelul 2:

Managerul de eveniment este Secretarul de Stat desemnat din Ministerul Sanatatii, cu
responsabilitati de Sanatate Publica, care actioneaza in baza solicitarilor si propunerilor Tnaintate
de INSP.

Nivelul 3:

Managerul de eveniment este Comandantul Actiunii, care actioneaza in baza solicitarilor si
propunerilor inaintate de Grupul tehnic inter-ministerial. Acesta asigura coordonarea
operationalad integrata a tuturor fortelor si mijloacelor angrenate in actiuni de raspuns la nivel
national sau zonal.

in functie de amploarea epidemiei, se activeazd urmatoarele structuri de
coordonare/conducere a interventiei cu rol de sprijin a componentei decizionale:
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- Centrul National de Conducere Integrata si Centrul National de Coordonare si
Conducere a Interventiei (CNCCI).

- centre operative/operationale pentru situatii de urgentda existente la nivelul
institutiilor centrale si locale;

- centrele de coordonare si conducere a interventiei in locatiile stabilite de comitetele
judetene pentru situatii de urgenta (CJSU), respectiv al Municipiului Bucuresti (CMBSU).

X. RELATIA CU PUBLICUL SI MASS-MEDIA

e Producerea integrata si unitara a mesajului public guvernamental este atributul
Cancelariei Primului-Ministru.

e La nivel national, comunicarea publicd este asigurata pe principiul vocii unice potrivit
prevederilor HGR 548/2008 privind aprobarea Strategiei nationale de comunicare si informare
publicd pentru situatii de urgentd, prin structurile specializate ale MAI, la care se adauga
contributia tuturor institutiilor componente ale SNMSU, potrivit competentelor.

e in acest context, in cadrul CNSSU se activeazd Centrul national de comunicare si
informare publica, compus din purtatorul de cuvant (comunicatori, purtatori de cuvant din cadrul
institutiilor reprezentative in CNSSU) si ofiterii de informare publica (personal de sprijin adus).
Scopul acestui Centru este de creare si mentinere a unui sistem de comunicare publica
transparent, obiectiv, eficient catre populatie. Acesta urmareste urmatoarele obiective:

- ldentificarea si formarea unei echipe de comunicare cu roluri si responsabilitati.

- Intocmirea si agrearea unor proceduri transparente pentru publicarea informatiilor.

- Stabilirea unor mecanisme pentru a intelege atitudinile si preocuparile publicului
tinta astfel incat sa fie identificate canalele de comunicare cele mai eficiente.

- Realizarea unui sistem de monitorizare, identificarea si combatere a stirilor,
informatiilor de tip "fake news”.

e La nivel judetean/municipiul Bucuresti, comunicarea publicd este asigurata prin centrele
de comunicare si informare constituite la nivelul comitetelor pentru situatii de urgenta.

e Comunicarea pe aspectele operative se face, de regula, prin comandantul actiunii,
comandantii interventiei si prin personalul desemnat din cadrul centrelor de comunicare si
informare publica.

Centrul national de comunicare si informare publica, din cadrul CNCCI, va asigura linii telefonice

destinate doar pentru comunicarea cu publicul.

e Pentru relatia cu ambasadele cu referire la situatia cetatenilor strdini afectati aflati pe
teritoriul Romaniei, Centrul national de comunicare si informare publicad va pune la dispozitie o
linie telefonica separata de cele cu publicul, aceasta fiind comunicata in timp util prin intermediul
Ministerului Afacerilor Externe.

Xl. COOPERAREA CU STRUCTURILE INTERNATIONALE $1 ORGANIZATIILE NON-
GUVERNAMENTALE

e IGSU functioneaza ca punct national de contact in relatiile cu organismele si organizatiile
internationale guvernamentale si neguvernamentale cu responsabilitati in domeniul situatiilor de
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urgentd. Tn acest sens, IGSU asigurd transmiterea solicitdrilor de asistentd umanitara
internationala in cazul situatiilor de urgenta cu impact deosebit de grav.

e Centrul National de Supraveghere si Control al Bolilor Transmisibile, in calitate de
structura competenta pentru supravegherea bolilor transmisibile, desemnata de Ministerul
Sanatatii, raporteaza, la Centrul European pentru Prevenirea si Controlul Bolilor (ECDC), bolile
transmisibile aflate sub incidenta Deciziei 2.119/98/CE, cu modificarile ulterioare, dupa validarea
nationala a cazurilor.

e Centrul National de Supraveghere si Control al Bolilor Transmisibile asigura informarea
Autoritatii de Sanatate Publica din Ministerul Sanatatii , dupa verificarea si evaluarea importantei
epidemiologice a problemei, impreuna cu Biroul de evenimente de sanatate si alerta precoce din
cadrul Institutului de Sanatate Publicd Bucuresti - Punct focal pentru Regulamentul sanitar
international 2005, care decide notificarea la Organizatia Mondiala a Sanatatii.

e insituatia in care este necesard primirea de asistentd international, se procedeaz3 astfel:

- 1GSU, prin CNCCI, centralizeaza, analizeaza si transmite sefului DSU propunerile de

cerere de asistentda internationalda, cu precizarea numarului si specialitatii
modulelor/structurilor de interventie, mijloacele tehnice si/sau echipamentele necesare
etc.

- seful DSU informeaza ministrul afacerilor interne - presedintele CNSSU despre
continutul propunerilor de solicitare de asistenta internationala si modalitatile de punere
in aplicare si, Tn conditiile legii, dispune IGSU, transmiterea cereriilor, in ordinea
prioritatilor, la UE—ERC, NATO—-EADRCC sau la statele cu care Romania are acorduri
bilaterale;

- 1GSU asigura transmiterea cereriilor de asistenta internationala, conform dispozitiilor
comandantului actiunii;

- centralizarea ofertelor de asistenta primite de la UE—ERC, NATO—EADRCC sau de la
statele cu care Romania are relatii bilaterale;

- seful DSU analizeaza in cadrul CNCCI ofertele de asistenta internationala primite si
dispune, in ordinea prioritatilor, acceptul / refuzul acestora in cel mai scurt timp;

- IGSU asigurd transmiterea acceptului/refuzului de asistenta internationala pe linie
bilaterald — direct partii ofertante, informand institutia (organizatia) internationala careia
i-a fost transmisa solicitarea;

- IGSU Timpreuna cu autoritatea responsabild solicitantda asigura organizarea
primirii/defluirii echipelor de asistenta internationala — organizarea trecerii frontierei,
organizarea punctelor de primire, stabilirea locatiilor pentru bazele de operatii,
depozitelor pentru materiale, persoane de contact pentru echipele de interventie, masuri
de suport logistic si organizational, dispozitiv de securitate etc.

e in cazul producerii unei epidemii, pentru indeplinirea unor misiuni sau activitati
desfasurate in cadrul functiilor de sprijin pentru gestionarea situatiilor de urgenta, Departamentul
pentru Situatii de Urgenta poate solicita, la nevoie, sprijinul ONG-urilor, cu care sunt incheiate
protocoale de colaborare/cooperare la nivel national.
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Xil. DISPOZITII FINALE

Prezentul Plan reprezintd cadrul general de pregatire si raspuns al SNMSU in situatia
producerii unor evenimente epidemiologice de boalad transmisibila de importanta nationala, fiind
referinta de baza pentru intocmirea Conceptiei Nationale de Raspuns in caz de Epidemii,
Regulamentului de gestionare a situatiilor de epidemii, planuri de actiune si proceduri proprii.

SECRETAR DE STAT MINISTERUL SANATATII
SEF AL DEPARTAMENTULUI SECRETAR DE STAT
PENTRU SITUATII DE URGENTA
DR. RAED ARAFAT CONF.UNIV.DR. ADRIANA PISTOL
ANSVSA
PRESEDINTE

DR. ALEXANDRU NICOLAE BOCIU
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