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 Lipsa standardelor şi protocoalelor naţionale de îngrijire în avort.
 Existenţa practicii de întrerupere ilegală a sarcinii, în condiţii riscante, 

fără evidenţa statistică.
 Integrarea insuficientă a serviciului de întrerupere a sarcinii cu serviciul 

de planificare familială.
 Practicarea insuficientă a consilierii contraceptive după avort.
 Ponderea mare (10,6%) a avortului la adolescente în numărul total de 

avorturi.
 Frecvenţa sporita (16,0%) a complicaţiilor după avort.
 Mortalitatea maternă înaltă (8,2 la 100 mii nou născuţi vii) din cauza 

complicaţiilor după avort. 
 Dezvoltarea slabă a sistemului de monitorizare, evaluare şi audit a 

serviciului de întrerupere a sarcinii.
 Lipsa unei evaluări strategice a serviciului de întrerupere a sarcinii.



Prioritatea 5: Avortul şi serviciile de 
întrerupere a sarcinii

Scop:
 Reducerea utilizării avortului ca metodă de reglare a natalităţii şi 

asigurarea efectuării lui, în caz de necesitate, în condiţii sigure.
Obiective:
 Reducerea morbidităţii şi mortalităţii din cauza complicaţiilor după 

avort;
 Reducerea ratei totale a avortului şi ratei avortului repetat;
 Ameliorarea calităţii serviciilor de întrerupere a sarcinii prin 

implementarea tehnologiilor cost-eficiente, recomandate de OMS şi 
integrarea lor cu alte servicii de sănătate a reproducerii;

 Creşterea accesibilităţii populaţiei la serviciile sigure de întrerupere a 
sarcinii;

 Abordarea strategică, propusă de OMS, a problemei ameliorării 
funcţionării sistemului de întrerupere a sarcinii;

 Evaluarea strategică a serviciului de avort din republică.



REZULTATELE AŞTEPTATE

8.5. În avort şi serviciile de întrerupere a sarcinii
 Va creşte nivelul de informare şi educare a populaţiei 

în problema avortului.
 Rata avortului nu va depăşi 15,0 la 1000 de femei în 

vârsta fertilă.
 Se va reduce frecvenţa complicaţiilor după avort.
 Va fi evitat decesul matern din cauza complicaţiilor 

după avort.
 Mai bine de 70,0% din paciente vor părăsi instituţia 

medicală după avort cu metoda de contracepţie 
selectată.



Utilizarea Abordării Strategice a OMS – un 
instrument eficient în implementarea Strategiei 
Naţionale SR, domeniul Avortul sigur

 A fost efectuată Evaluarea Strategică
 Constatările şi recomandările ei au servit ca bază pentru 

Strategia Naţională, domeniul Avort
 Realizările Etapei II reprezintă o parte din Obiectivele 

Strategiei: Ghidul şi protocoalele în avortul sigur, 
Curricula de instruire a specialiştilor, inclusiv pentru 
medicii de familie, modernizarea sistemului de 
monitorizare, elaborarea materialelor educaţionale, etc.

 Etapa III, sau raspîndirea la scară naţională a 
rezultatelor activităţii centrelor – model va permite 
atingerea celorlalte Obiective ale Strategiei



Cadrul de implementare a Strategiei: 

Paşii următori

Perfecţionarea cadrului legislativ şi 
normativ:

1. Aprobarea definitivă a Ghidului practic 
şi a protocoalelor şi diseminarea lor

2. Elaborarea şi implementarea 
metodologiei şi criteriilor de acreditare 
şi licenţiere a specialiştilor şi 
instituţiilor medicale, prestatoare de 
servicii medicale de întrerupere a 
sarcinii.



Accesibilitatea şi calitatea serviciilor
Implementarea Ghidului practic şi a protocoalelor naţionale în 

avort:
 Implementarea în toate instituţiile din ţară  a metodei de vacuum 

aspiraţie manuală şi electrică pentru întreruperea sarcinii în primul 
trimestru;

 Implementarea avortului medicamentos în serviciile de întrerupere a 
sarcinii;

 Utilizarea metodelor moderne, recomandate de OMS de întrerupere a 
sarcinii în trimestrul doi;

 Implementarea în serviciile de avort a conceptului de „sistem centrat 
pe pacientă”;

 Utilizarea metodelor de control al durerii, recomandate de OMS.
 Elaborarea protocoalelor de referire a pacientelor cu complicaţii după 

avort;
 Instruirea şi implicarea medicilor de familie în consilierea pre- şi 

postavort.



Instruirea furnizorilor de servicii medicale

 Crearea şi implementarea sistemului de 
instruire continuă a prestatorilor de 
toate nivelurile, inclusiv a medicilor de 
familie: introducerea în programele de 
studii post-universitare a curriculei de 
instruire în întreruperea sarcinii, 
consiliere pre şi post-avort



Informare, educare şi comunicare

 Petrecerea campaniilor periodice de 
educare continuă a populaţiei în 
problema avortului şi riscurilor avortului 
nesigur.

 Editarea şi distribuirea materialelor 
informative despre avort, populaţiei în 
vârsta de reproducere



Cercetare, monitorizare şi evaluare

 Crearea sistemului de monitorizare şi 
evaluare a serviciului de întrerupere a sarcinii: 
implementarea indicatorilor deja modernizaţi, 
familiarizarea cu ei a tuturor responsabililor 
de statistica medicală

 Elaborarea şi implementarea sistemului de 
monitorizare şi evaluare a opiniilor pacienţilor 
referitor la serviciile de întrerupere a sarcinii.



Va mulţumesc!

Urmează să discutăm paşii viitori de 
extindere a experienţei celor două 
Centre – model, deci etapa III a 

abordării strategice.
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