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Gripa este o infec�ie respiratorie acut� , contagioas� , de origine viral� . O epidemie sezonier�  de 

iarn�  poate afecta popula�ia în propor�ie de 5 pân�  la 15%. Perioada de incuba�ie este cuprins�  între 1-7 

zile, iar simptomele clinice pot dura între 5 � i 10 zile; bolnavul devine contagios cu 24-48 de ore înainte 

de manifestarea simptomelor clinice � i va r� mâne contagios pe toat�  perioada simptomatic�  a boli. 

O pandemie de grip� , cu r� spândirea puternic�  a cazurilor de grip�  � i a gravit�� ii lor în spa�iu � i 

timp la nivel mondial, se caracterizeaz�  prin apari�ia unui nou virus gripal fa��  de care imunitatea 

popula�iei este foarte slab�  sau inexistent� . Pandemia poate fi rezultatul - aflat în evolu�ie permanent�  - 

combin� rii între virusurile de origine animal�  � i cele de origine uman�  sau poate fi generat�  în urma 

muta�iilor progresive ale unui virus de origine animal� . 

Apari�ia înc�  din 2003 a virusului de grip�  aviar�  extrem de patogen H5N1, atât la p� s� rile 

migratoare, cât � i la cele domestice din mai multe �� ri, precum � i trecerea acestuia în anumite cazuri la 

om au determinat comunitatea � tiin�ific �  interna�ional�  s�  ia în considerare cre� terea posibilit�� ii de 

apari�ie iminent�  a unei pandemii. Cazul clasic de extindere a unei pandemii se desf�� oar�  în valuri 

succesive, cu o perioad�  de instalare între dou�  � i 4 s� pt� mâni � i cu o durat�  de 8 pân�  la 12 s� pt� mâni, 

la o diferen��  de câteva luni sau chiar mai mult. Pe de alt�  parte, din cauza globaliz� rii schimburilor este 

posibil�  o extindere a pandemiei f� r�  valuri succesive. 

În afar�  de impactul major asupra s� n� t�� ii, o pandemie poate provoca pe termen lung: 

�  bulversarea sistemului sanitar din cauza suprasolicit� rii rapide a serviciilor de s� n� tate; 

�  afectarea vie�ii economice � i sociale din cauza absenteismului � i a impactului psihologic, cu 

eventuale implica�ii asupra ordinii de drept; 

�  paralizia par�ial�  a serviciilor esen�iale bunei func�ion� ri a societ�� ii � i a statului. 

“O pandemie de grip�  va perturba major serviciile publice esen�iale, aprovizionarea popula�iei cu 

produse de baz�  � i asigurarea elementelor indispensabile func�ion� rii optime a comunit�� ii” – 

Organiza�ia Mondial�  a S� n� t�� ii. 

 

I. OBIECTIVE 

 

    Obiectivul fundamental al planului îl constituie protejarea popula�iei aflate pe teritoriul 

jude�ului � i vizeaz�  îndeplinirea urm� toarelor atribu�ii intersectoriale: 
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    �  preg� tirea autorit�� ilor � i a popula�iei pentru furnizarea unui r� spuns rapid � i credibil în cazul 

unei pandemii de grip� , având la baz�  rezultatele cercet� rilor � tiin�ifice în domeniu; 

    �  limitarea num� rului de persoane infectate � i asigurarea condi�iilor optime de îngrijire a 

bolnavilor la domiciliu sau, dup�  caz, în spital sau în alte spa�ii amenajate; 

    �  asigurarea mijloacelor optime de prevenire � i a condi�iilor adecvate de îngrijire a popula�iei, 

asigurarea bunei func�ion� ri a organelor statului, prin exercitarea func�iei esen�iale de guvernare, 

men�inerea ordinii publice � i a activit�� ilor economice; 

    �  stabilirea atribu�iilor autorit�� ilor publice centrale � i locale, precum � i a celorlalte structuri 

aflate în subordinea sau în coordonarea acestora, pentru asigurarea coordon� rii � i conducerii ac�iunilor, 

continuit�� ii activit�� ii � i a func�iilor de sprijin; 

    �  inventarierea for�elor, mijloacelor � i a altor categorii de resurse ce vor fi puse la dispozi�ia 

autorit�� ilor implicate în managementul riscului, la nivel teritorial; 

    �  men�inerea încrederii popula�iei în autorit�� ile publice competente, printr-un proces de 

comunicare bine coordonat, transparent � i continuu; 

    Sectorul sanitar (DSP) este principalul responsabil în elaborarea � i implementarea activit�� ilor 

de r� spuns în situa�ie de pandemie. În acest sens, sectorului sanitar îi revin urm� toarele atribu�ii: 

    a) pune la dispozi�ie informa�ii autorizate asupra riscului, severit�� ii � i evolu�iei pandemiei, 

precum � i asupra eficien�ei interven�iilor; 

    b) stabile� te priorit�� ile � i continu�  s�  asigure serviciile de s� n� tate pe timpul pandemiei; 

    c) ac�ioneaz�  pentru reducerea r� spândirii gripei în comunit�� i � i în institu�iile sanitare (spitale, 

dispensare � i altele asemenea); 

    d) protejeaz�  � i sprijin�  personalul sanitar pe parcursul pandemiei; 

    e) asigur�  suportul decizional/tehnic al comitetelor pentru situa�ii de urgen�� .  

 Prefectul, în calitatea sa de reprezentant al Guvernului în teritoriu, este cel care asigur�  

implementarea m� surilor prev� zute în plan la nivel teritorial. 

 M� surile prev� zute în acest plan se implementeaz�  la nivel jude�ean de c� tre toate entit�� ile 

implicate în managementul situa�iilor de urgen�� , determinate de acest tip de risc, astfel: 
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NR. 
CRT 

AC� IUNEA / M � SURA TERMEN CINE R � SPUNDE 

 
I. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

1. Constituie rezerva de interven�ie; 
2. Pune la dispozi�ie capacit�� ile � i rezervele proprii în domeniul ocrotirii s� n� t�� ii; 
3. Dispune organizarea de arii de primire în unit�� ile spitalice� ti � i ia m� suri pentru 
suplimentarea capacit�� ilor acestora; 
4. Solicit�  suplimentarea medicamentelor necesare protec�iei popula�iei � i structurilor de 
interven�ie; 
5. Organizeaz�  împreun�  cu Direc�ia Sanitar Veterinar�  � i pentru Siguran�a Alimentelor 
(DSVSA) aplicarea m� surilor necesare pentru prevenirea � i combaterea bolilor comune 
omului � i animalelor, precum � i pentru siguran�a alimentelor de origine animal� ; 
6. Ia m� suri, cu sprijinul organelor de specialitate, pentru realizarea � i respectarea igienei � i 
salubrit�� ii locurilor publice � i taberelor organizate pentru persoanele afectate, precum � i a 
produselor alimentare necesare popula�iei; 
7. Coordoneaz� , în domeniul de competen�� , activitatea serviciilor de ambulan��  � i ac�iunile 
de limitare a efectelor situa�iei de urgen�� ; 
8. Stabile� te prin ordin comun cu structurile MAI din jude� posturile medicale avansate � i 
lista cu medicamente, materiale sanitare � i echipamente necesare interven�iei � i asigur� rii 
fazei prespitalice� ti; 
9. Asigur�  rela�ionarea cu unit�� ile sanitare publice � i private; 
10. Solicit�  CJSU aplicarea de m� suri necesare pentru asigurarea st� rii de s� n� tate a 
popula�iei (stare de urgen�� , carantin�  � i altele asemenea) 

 
permanent 
permanent 
permanent 
 
la nevoie 
 
permanent 
 
 
permanent 
 
 
permanent 
 
la nevoie 
permanent 
permanent 
la nevoie 
 

 
 
 
 
 
 

Direc�ia de S� n� tate 
Public�  

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Permanen�a pentru asigurarea sistemului de alert�  rapid�  � i r� spuns la nivelul Direc�iei de 
S� n� tate Public�  asigur�  urm� toarele activit�� i: 

·  Raportarea zilnic�  a infec�iilor respiratorii, gripei � i pneumoniilor prin informarea de 
la toate unit�� ile sanitare cu paturi, urmând s�  fie modificat sistemul de raportare în 
func�ie de evolu�ia epidemiologic�  a pandemiei cu respectarea sistemului 
informa�ional conform Ord. MSP nr. 1466 din 20.08.2008, respectând � i sistemul de 
raportare sezonier�  (2009-2010). 

·  Anun�area întregii re�ele medicale pentru detectarea cazurilor de grip�  � i pneumonii 
severe în cadrul supravegherii sezoniere indiferent dac�  este jude� sentinel�  sau nu. 
Toate cazurile de grip�  internate vor fi investigate cu laboratorul, în acest sens se vor 
colecta probe respiratorii conform metodologiei de recoltare � i se vor trimite urgent 
la IC Cantacuzino pentru diagnostic etiologic – sistem cu modific� ri ulterioare în 
func�ie de evolu�ia pandemiei. 

·  Asigurarea resurselor necesare pentru activitatea de supraveghere a gripei � i 
interven�ie cu men�iunea c�  aceast�  activitate este prioritar�  fa��  de alte sarcini sau 
atribu�iuni. 

 
 
 
Zilnic 
 
 
 
Când este 
cazul 
 
 
 
 
permanent 
 
 

 
 
 
 
 
 

Direc�ia de S� n� tate 
Public�  
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·  Asigur�  comunicarea c� tre popula�ie � i celelalte institu�ii implicate privind evolu�ia 
evenimentelor la nivel jude�ean, precum � i m� surile întreprinse. 

·  Asigurarea unui stoc de echipament de protec�ie (m�� ti, m� nu� i) pentru interven�ie. 
Aten�ionarea unit�� ilor sanitare de a asigura un stoc de echipament de protec�ie 
destinat în acest scop din bugetul propriu al unit�� ii. 

·  Informarea tuturor unit�� ilor sanitare privind supravegherea epidemiologic�  � i a 
managementului cazurilor de îmboln� vire care vor fi actualizate în func�ie de 
evolu�ia evenimentelor la nivel na�ional � i interna�ional a situa�iei epidemiologice � i 
asupra defini�iei de caz conform Decizia 2002/253/CE privind noul virus gripal 
A(H1N1). 

·  Catagrafierea popula�iei la risc pentru vaccinarea pandemic�  � i sezonier�  � i 
distribuirea vaccinurilor. 

permanent 
 
permanent 
 
 
permanent 
 
  
 
 
Decembrie 
2009 

 
 
 
 

  
Ac�iuni de realizat pentru preg� tirea sistemului sanitar din jude� 

·  Definirea nivelurilor facilit�� ilor sanitare în care pacien�ii pot fi teoretic trata�i optim 
pe parcursul unei situa�ii pandemice; evaluarea disponibilit�� ii unor asemenea 
facilit�� i (primare, secundare, ter�iare, inclusiv capacit�� ile unit�� ilor de urgen��  � i 
terapie intensiv� ). 

·  Dezvoltarea planurilor pentru furnizarea serviciilor sanitare în perioada pandemiei, 
detaliat pe regiuni � i niveluri ale facilit�� ilor, inclusiv tipul de îngrijire furnizat�  pe 
fiecare nivel � i tip de facilitate sanitar� . 

·  Organizarea triajului � i fluxului de pacien�i între facilit�� i sanitare la diferite niveluri 
� i dezvoltarea mecanismelor de coordonare a transportului pacien�ilor � i 
urm� ririi/folosirii paturilor, cum ar fi: registre centrale ale paturilor, centre de 
apelare, dispecerat central de ambulan�� . (Anexa 1) 

·  Stabilirea locurilor alternative poten�iale de îngrijire medico-sanitar� . Locurile 
posibile includ � coli, licee, azile (centre de îngrijire), centre sanitare ambulatorii sau 
corturi în curtea spitalelor sau în alte loca�ii.  

·  Coordonarea planurilor de îngrijire clinic�  � i servicii sanitare cu autorit�� ile locale 
responsabile de controlul deplas� rilor pentru a evita migra�ia c� tre centrele despre 
care se percepe c�  ar furniza o îngrijire mai intens�  

 
Ac�iuni de realizat de c� tre personalul medico-sanitar: 

·  Estimarea num� rului lucr� torilor din domeniul medico-sanitar pe grupuri 
profesionale � i la nivelul corespunz� tor jude�ului. (Anexa 2) 

·  Stabilirea surselor de recrutare a lucr� torilor medico-sanitari adi�ionali, de exemplu 
cei pensionari sau care � i-au schimbat cariera. 

 
 
în perioada 
prepandemie 
 
 
la nevoie 
 
 
în perioada 
prepandemie 
 
 
în perioada 
prepandemie 
 
la nevoie 
 
 
 
 
 
Septembrie 
2009 
Septembrie 
2009 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Direc�ia de S� n� tate 
Public�  
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·  Stabilirea unui set de roluri sanitare pentru care voluntarii pot fi potrivi�i � i 
discutarea acestuia cu organiza�iile � i asocia�iile profesionale. 

·  Identificarea organiza�iilor care pot furniza voluntari � i definirea unui protocol 
pentru stabilirea m� surii în care sunt potrivi�i în rolurile ce dep�� esc zona lor de 
preg� tire � i competen�� . 

·  Dezvoltarea de protocoale pentru acceptarea � i preg� tirea voluntarilor pentru 
activit�� i sanitare. 

·   Asigurarea rezolv� rii problemelor privitoare la responsabilit�� i, asigurare � i 
licen�iere temporar�  pentru personalul medico-sanitar pensionat � i voluntari. 

·  Luarea în considerare a suportului psihosocial �intit c� tre lucr� torii medico-sanitari 
(din clinici � i laboratoare) care pot fi expu� i ocupa�ional la noua tulpin�  de virus 
pandemic. 

·  Coordonarea întocmirii � i actualiz� rii Planului de continuitate a activit�� ii în cazul 
unei pandemii la nivelul unit�� ilor sanitare cu paturi 

 
Întocmirea planului de m� suri pentru prevenirea � i limitarea 
 îmboln� virilor prin gripa A/H1N1 în unit �� ile de înv��� mânt 

 conform Ord. MS nr. 1094 din 10 septembrie 2009 
 

1. Realizarea sesiunilor de instruire a tuturor directorilor institu�iilor de înv��� mânt cu 
privire la m� surile de s� n� tate public�  ce se impun pentru prevenirea îmboln� virilor prin 
grip�  A/H1N1. 
2. Organizarea Comitetelor de grip�  la nivelul unit�� ilor � colare 
 
3. Procurarea de m�� ti de protec�ie individual�  de unic�  folosin��  (m�� ti chirurgicale în 
cantitate minim�  de 200 buc.), asigurarea permanent�  a aprovizion� rii cu ap�  � i s� pun a 
unit�� ilor � colare, precum � i a substan�elor necesare pentru efectuarea cur�� eniei.                                                                       
4. Realizarea triajului epidemiologic în unit�� ile de înv��� mânt. 
 
 
 
5. În urma consultului, medicul de familie, medicul specialist de boli infec�ioase va stabili 
diagnosticul de boal�  conform defini�iei de caz, (Decizia CE 2002/253 din 30.04.2009) cu 
respectarea Ord. MS nr. 553/ 02.05.2009 art. 9.  
 
6. Suspendarea temporar�  a cursurilor � colare la nivel local de c� tre DSP jud. Covasna cu 
avizul prealabil al Centrului Na�ional de Prevenire � i Control al Bolilor Transmisibile,  
7.Distribuirea de materiale informative pentru elevi, p� rin�i � i cadre didactice, privind gripa 

Permanent 
 
La nevoie 
 
 
La nevoie 
 
La nevoie 
 
La  nevoie 
 
 
permanent 
 
 
 
 
 
 
 
Septembrie 
2009 
 
Septembrie 
2009 
 
Permanent 
 
În func�ie de 
situa�ia 
epidemiolo-
gic�  
În func�ie de 
situa�ia 
epidemiolo-
gic�  
La nevoie 
 

 
 
 
 
 
 
 

Direc�ia de S� n� tate 
Public�  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

D. S.P. 
I. � .J 
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� i m� surile de prevenire 
- organizarea de întâlniri cu p� rin�ii pentru a li se prezenta m� surile care trebuie respectate 
pentru prevenirea îmboln� virilor;  
- informarea � i educarea elevilor privind gripa � i m� surile de prevenire în cadrul orelor de 
dirigen�ie. 

Septembrie   
2009 

 
 

II. 

1. Asigurarea la nivelul jude�ului a aplic� rii � i respect� rii ordinelor ministrului administra�iei 
� i internelor emise premerg� tor � i pe timpul instituirii st� rii de urgen�� ; 
� i a hot� rârilor CJSU adoptate în acest sens: 

- activarea CJSU; 
- activeaz�  structurile de conducere la nivel local, conform planurilor elaborate din timp 

de normalitate, în scopul asigur� rii conducerii unitare a activit�� ilor, for�elor � i mijloacelor; 
2. Coordonarea ac�iunilor � i activit�� ilor de asigurare � i/sau restabilire a ordinii publice 
desf�� urate la nivelul jude�ului; 
3. Îndeplinirea împreun�  cu autorit�� ile � i organele abilitate a m� surilor de preg� tire � i 
interven�ie pentru situa�ii de urgen�� ; 

- coordoneaz� , prin CJSU, activitatea Centrului Local de Combatere a Bolilor, în cazul în 
care, conform reglement� rilor � i cerin�elor Comisiei Europene, gripa poate c� p� ta aspecte ce 
afecteaz�  s� n� tatea animalelor; 
4.Utilizarea în calitate de � ef al protec�iei civile a fondurilor special alocate de la bugetul de 
stat � i a bazei logistice de interven�ie în situa�ii de criz� , în scopul desf�� ur� rii în bune 
condi�ii a acestei activit�� i; 

- începând cu situa�ia 4B, coordoneaz�  for�ele participante la misiunile comune de 
gestionare � i rezolvare a situa�iei de criz� ; 
5. Verificarea m� surilor întreprinse de autorit�� ile locale pe timpul pandemiei de grip�  � i 
sesizarea organele competente în vederea stabilirii m� surilor necesare; 

- la instituirea st� rii de urgen�� , pune în aplicare m� surile specifice pentru interzicerea 
sau limitarea circula�iei rutiere � i feroviare pe anumite rute; 

- organizeaz�   � i asigur�  cu prioritate transporturile de for�e � i mijloace destinate 
ac�iunilor � i asigur�  fluen�a acestora; 
6. Aprobarea la instituirea st� rii de urgen��  a rechizi�ion� rii bunurilor, precum � i a 
cuantumului desp� gubirilor, 
7. Inventarierea � i monitorizarea periodic�  a persoanelor vulnerabile care risc�  s�  fie izolate 
la domiciliu în caz de contactare a bolii. 
-   impune m� suri de men�inere a carantinei în zonele cu epidemii � i epizootii. 

Permanent 
 
 
 
 
 
Permanent 
 
Permanent 
 
 
 
 
Permanent 
 
 
 
 
Permanent 
 
 
 
 
 
Permanent 
 
Permanent 
 

 
 

Prefectul jude�ului 
Covasna 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Prefectul jude�ului 
Covasna 

 

III. A  
1. Aprobarea modului de utilizare a rezervei bugetare � i a fondurilor speciale necesare 
interven�iei � i reconstruc�iei în situa�ii de criz�  la nivelul jude�ului 
2.Asigurarea cadrului necesar pentru furnizarea serviciilor publice de interes jude�ean în 

 
Permanent 
 
 

 
Consiliul Jude�ean 
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domeniul ordinii publice, al situa�iilor de urgen�� , precum � i în domeniul protec�iei � i 
refacerii mediului; 
3. La instituirea st� rii de urgen�� , �ine eviden�a bunurilor supuse rechizi�iei, aflate în 
proprietatea persoanelor fizice, � i comunic� , la cererea beneficiarilor sau a prefectului, date 
privind existentul, starea � i caracteristicile acestora; 
4.Pune la dispozi�ia MAI date � i informa�ii cu privire la eviden�a persoanelor, în teritoriul de 
competen�� . 
B.  
1. Coordonarea institu�iilor � i serviciilor publice de interes local     
2. Gestionarea serviciilor furnizate c� tre cet�� eni de serviciile comunitare, în domeniul 
ordinii publice, al situa�iilor de urgen�� , precum � i în domeniul protec�iei � i refacerii 
mediului; 
3. Contribuie la asigurarea ordinii publice; 
 4. Coordoneaz�  ac�iunile serviciilor de urgen��  publice comunitare � i voluntare de  prim 
ajutor stabilite prin acte normative; 
 5. Aprob�  � i gestioneaz�  construirea locuin�elor sociale � i de necesitate ce se vor realiza pe 
timpul/dup�  situa�iei/situa�ia de criz� ; 
 6. � ine eviden�a bunurilor supuse rechizi�iei, aflate în proprietatea persoanelor fizice � i 
comunic� , la cererea beneficiarilor sau a prefectului, date privind existentul, starea � i 
caracteristicile acestora; 
 7. Pune la dispozi�ia MAI date � i informa�ii cu privire la eviden�a persoanelor, în teritoriul 
de competen�� . 
 
C. 
 1.Reducerea riscurilor de infec�ie; 
 2. Men�inerea capacit�� ii serviciilor locale de a face fa��  situa�iei de criz� ; 
 3.  Protec�ia celor implica�i în ameliorarea situa�iei de criz� ; 
  4. Asigur�  logistica interven�iei.    

 
 
 
 
 
 
 
 
Permanent 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Permanent 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
Consilii locale, 
municipale � i 
or�� ene� ti  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Primarii localit �� ilor  

IV. 1. Inspectoratul de Poli�ie al Jude�ului Covasna desf�� oar�  activit�� i preventive pe linia 
inform� rii popula�iei cu privire la modalit�� ile de prevenire a contamin� rii cu gripa porcin�  
� i transmiterea datelor � i informa�iilor relevante pe aceast�  linie c� tre structurile de 
specialitate; 
2. Limitarea la solicitarea institu�iilor abilitate, prin m� suri de amânare sau contramandare a 
anumitor întruniri publice, restric�ionarea accesului în zonele posibil contaminate, precum � i 
limitarea libert�� ilor personale � i de mi� care; 
3. Asigurarea st� rii de operativitate � i interven�ie a personalului propriu, a tehnicii � i 
mijloacelor stabilite pentru a participa la misiuni în sprijinul popula�iei, independent sau în 
colaborare cu celelalte structuri teritoriale ale MAI; 

Permanent 
 
 
 
Începând cu 
faza 4 din 
Situa�ia 4B 
Permanent 
 
 

Inspectoratul de 
Poli� ie al Jude�ului 

Covasna 
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4.Particip� , la solicitarea structurilor teritoriale ale Ministerului S� n� t�� ii � i Agen�iei 
Na�ionale Sanitar Veterinare � i pentru Siguran�a Alimentelor, la efectuarea controalelor 
planificate; 
5. Asigurarea ordinea � i siguran�a public�  în condi�iile închiderii temporare a unor institu�ii 
pentru combaterea infrac�ionalit�� ii � i a actelor de dezordine; 
6. Intensificarea activit�� ilor de control sanitar antiepidemic la locurile de dispunere � i 
ac�iunea efectivelor proprii � i decontaminarea la ie� irea dintr-un poten�ial focar de grip�  a 
for�elor � i mijloacelor de interven�ie; 
7.Asigurarea m� surile conform competen�elor în punctele de primire – triere medical�  � i la 
farmacii � i depozitele de medicamente pentru prevenirea � i combaterea comercializ� rii 
ilegale de produse farmaceutice; 
8.Executarea altor activit�� i aflate din competen��  dispuse de CJSU Covasna 

Permanent 
 
 
Permanent 
 
Permanent 
 
 
Permanent 
 

 1. Realizarea m� surilor � i activit�� ilor pentru ridicarea capacit�� ii opera�ionale stabilite prin 
planuri de ac�iune; 
2. Executarea ac�iunilor � i activit�� ilor de asigurare � i/sau restabilire a ordinii publice 
desf�� urate la nivelul jude�ului; 
3.Acordarea sprijinului necesar pentru ducerea la îndeplinire a dispozi�iilor Prefectului, în 
condi�iile stabilite prin lege, � i a eventualelor interven�ii pentru situa�ii de urgen�� ; 
4.Participarea la impunerea m� surilor de men�inere a carantinei în zonele de epidemii � i 
epizootii. 

Permanent 
 

 
 

Inspectoratul de 
Jandarmi ”Gheorghe 

Doja” al Jude�ului 
Covasna 

 

 
 

 
1.Asigurarea controlului opera�ional al activit�� ii globale începând cu Faza 4 din Situa�ia 
4B; 
 
2.Coordonarea opera�ional�  a structurile M.A.I., la nivel jude�ean, pentru gestionarea 
situa�iilor de urgen��  în caz de izbucnire a pandemiei; 
3. Transmiterea în format electronic la Centrul Opera�ional Na�ional/Inspectoratul General 
pentru Situa�ii de Urgen��  a „Planului pentru situa�ii de urgen��  în caz de izbucnire a 
pandemiei”, apar�inând ISUJ; 
4. Activarea grupurilor de suport tehnic din cadrul Comitetului Jude�ean pentru Situa�ii de 
Urgen��  � i întreprinderea m� surile necesare pentru perioada urm� toare; 
5. Elaborarea ,,Planului de ac�iune în caz de izbucnire a pandemiei” pentru realizarea 
sarcinilor ce revin structurilor proprii � i transmiterea acestuia la Centrul Opera�ional 
Na�ional; 
6. Completarea � i transmiterea la Centrul Operational Na�ional al Inspectoratului General 
pentru Situa�ii de Urgen��  matricele prev� zute în anexele 3 � i 5 a „Planului cadru” în 
vederea transmiterii datelor centralizate la Direc�ia General�  Management Opera�ional a 
M.A.I. 

 
Începând cu 
faza 4 din 
Situa�ia 4B 
permanent 
 
21.12.2009 
 
 
La nevoie 
 
18.12.2009 
 
 
12.12.2009 
 
 
 

 Inspectoratul pentru  
Situa�ii de Urgen��  
”Mihai Viteazul” al 
Jude�ului Covasna 
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7.Centralizarea � i transmiterea matricele prev� zute în anexele 3 � i 5 a „Planului cadru 
jude�ean” c� tre Direc�ia Jude�ean�  de S� n� tate Public�  Covasna; 
8. Prime� te, analizeaz�  � i gestioneaz�  datele � i informa�iile cuprinse în matricele din anexele 
2 � i 4 ale „Planului cadru jude�ean” de la Direc�ia Jude�ean�  de S� n� tate Public� ; 
9. Transmiterea la Centrul Opera�ional Na�ional rapoartele cu privire la realizarea m� surilor 
de implementare a „Planului cadru” în vederea centraliz� rii, analizei � i înaint� rii c� tre 
D.G.M.O./M.A.I.; 
10.Actualizarea documentelor de planificare în domeniu în func�ie de evolu�ia situa�iei 
operative 
11.Asigurarea fluxul informa�ional cu toate componentele Comitetului Jude�ean pentru 
Situa�ii de Urgen�� , precum � i cu Centrul Opera�ional Na�ional 

17.12.2009 
 
17.12.2009 
 
La finalizarea 
ac�iunilor 
 
Permanent 
 
Permanent 

V. 1.Verific� , actualizeaz�  � i pune în aplicare planurile proprii de asigurare a capacit�� ii de 
reac�ie imediat�  pentru îndeplinirea func�iilor de sprijin specifice � i de men�inere a 
operativit�� ii for�elor � i mijloacelor prev� zute în planurile de interven�ie � i cele de 
cooperare; 
2.Particip� , la solicitarea administra�iei publice locale, cu for�e � i mijloace medicale la 
limitarea � i înl� turarea efectelor situa�iilor de urgen��  generate de pandemia de grip� ; 
 
3. Coordoneaz� , prin Grupul operativ de r� spuns epidemiologic, activit�� ile de limitare � i 
înl� turare a efectelor pandemiei în cadrul structurilor proprii 

Permanent 
 
 
 
La ordin 
 
 
Permanent 
 

CMJ Covasna 
U.M. 01048 – Sf. 

Gheorghe,  
U.M. 1630 – Arcu� ,  
U.M. 1534 – Bre�cu,  

U.M. 1493 – Vâlcele  

VI 1.Gestioneaz�  activitatea de constituire � i p� strare a capacit�� ilor � i rezervelor de mobilizare 
în transporturi � i intensific�  activit�� ile specifice în scopul asigur� rii cu prioritate a nevoilor 
operative de transport rutier, feroviar,  
2.Pune în aplicare m� surile specifice pentru interzicerea sau limitarea circula�iei rutiere pe 
anumite rute; 
3.Centralizeaz� , întocme� te � i pune la dispozi�ia structurilor centrale/locale de conducere 
materiale de analiz�  privind situa�ia din transporturi. 

 

Permanent 
La instituirea 
st� rii de 
urgen��  
 
Pe timpul � i 
la finalizarea 
ac�iunilor 

SDN Sf. Gheorghe, 
Consiliul Jude�ean –
DADJ, Consiliile 
locale, or�� ene� ti � i 
municipale 

 

VII  Men�inerea func�ion� rii sistemului energetic în condi�ii optime: 
- realizarea lucr� rilor de revizii tehnice � i repara�ii la instala�iile de MT pe anul 2009 
conform programelor aprobate cu încadrarea în BVC; 
- instruirea personalului asupra modului de ac�ionare în condi�ii climatice de iarn� , precum 
� i asupra aspectelor privind PSI. Reactualizarea, dac�  este cazul, � i prelucrarea ITI elaborate 
în acest scop; 
- asigurarea forma�iilor de lucru cu echipament de protec�ie împotriva frigului conform 
normativului pe baza comenzilor date de SDEE Sf. Gheorghe c� tre AISE; 

permanent 

S.C. Filiala de 
Distribu �ie a  
Energiei Electrice 
Electrica Distribu �ie 
Transilvania Sud S.A 
Sucursala Covasna 

VIII  
 Asigurarea aliment� rii cu gaz metan a clien�ilor Distrigaz Sud: 

permanent SC GDF SUEZ 
Energy Romania SA 
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- asigurarea cantit�� ilor suficiente de gaze naturale tuturor clien�ilor; 
- în caz de necesitate-se va suplimenta produc�ia intern�  prin extrac�ia din depozite; 
- reducerea pân�  la limita minim�  de func�ionare a clien�ilor întreruptibili, care au 
obligativitatea, în situa�ii de necesitate, de a folosi alt tip de combustibili (lichizi/solizi); 
- cre� terea importurilor de gaze naturale. 

Direc�ia Clien�i  
Reziden�iali&Business  
Regionala Nord 
 

 
IX 

 
1. Stabilirea valorii pagubelor înregistrate pe timpul perioadei pandemice � i formularea de 
propuneri pentru alocarea de fonduri financiare pentru reconstruc�ie în vederea aducerii 
situa�iei la starea de normalitate 
 
2. Monitorizeaz� , coordoneaz�  � i controleaz�  cheltuielile financiare realizate de institu�iile 
publice pe timpul st� rii pandemice pân�  la restabilirea st� rii de normalitate; 
3. Intensific�  ac�iunile de combatere a evaziunii fiscale, prin ANAF 
 

 
permanent 
 

 
Directia General�  a 
Finan�elor Publice a 
jude�ului Covasna 

 
 
X 

 
1. Convoac�  în � edin�e operative  directorii executivi adjunc�i � i � efii de serviciu în vederea 

asigur� rii unei cât mai bune func�ionalit�� i a SRAAF (Sistemul Rapid de Alert�  pentru 
Alimente � i Furaje), precum � i asigurarea transmiterii informa�iilor în timp optim c� tre 
persoanele responsabile � i cu putere de decizie.  

2. Informeaz�  imediat medicii veterinari concesionari, medicii veterinari zonali, � eful 
serviciului S� n� tate Animal�  despre toate cazurile de îmboln� vire sau moarte la animale, 
în general, � i la porcine, în special. 

3. Dispune operatorilor economici s�  notifice DSVSA despre inten�ia de a achizi�iona 
animale din specia porcin� , cu cel pu�in 3 zile înainte de data estimat�  îmbarc� rii 
animalelor. 

4. Verific�  respectarea planurilor de biosecuritate conform Ord. ANSVSA 63/2008 la cele 
2 exploata�ii profesionale de porcine existente în jude� (SC Probord SRL,  SC Texind 
Com SRL � i SC MM Agromer SRL) prin completarea fi� ei de inspec�ie privind 
biosecuritatea. 

5. Dispune asigurarea mijloacelor de transport, a echipamentelor de protec�ie, kiturilor 
pentru examenul de laborator, echipamentului � i materialelor de dezinfec�ie. 

6.  Informeaz�  fermierii � i operatorii din industria alimentar�  despre m� surile de prevenire 
a contamin� rii cu virusul gripal porcin, prin intermediul medicilor veterinari zonali � i 
medicilor veterinari oficiali din cadrul CSVSA.  

7. Verific�  magazinele, pie�ele agro-alimentare � i unit�� ile înregistrate pentru comer�ul cu 
produse de origine animal�  în special carne de porc, implicând în mod obligatoriu 
controlul documentelor privind trasabilitatea, controlul identit�� ii � i controlul fizic.  

8. Verific�  în trafic mijloacele de transport pentru animale vii � i produse de origine 

 
Permanent, 
pân�  la 
revocare 
 
Permanent 
 
 
Permanent 
 
 
Permanent 
 
 
 
În faza 
prepandemic�  
permanent 
 
 
permanent 
 
 
permanent 

 
 

Direc�ia Sanitar 
Veterninar �  � i pentru 
Siguran�a Alimentelor 

Covasna 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Direc�ia Sanitar 
Veterninar �  � i pentru 
Siguran�a Alimentelor 

Covasna 
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animal� , în colaborare cu organele de poli�ie la cele dou�  puncte (Reci � i Chichi� ) 
stabilite la � edin�a operativ�  din data de 30.04.2009.  

9. Se vor lua m� suri de prevenire a vânz� rilor de animale în oboarele neautorizate, având în 
vedere c�  în jude�ul Covasna nu sunt târguri de animale autorizate. 

10. Dispune, conform prevederilor Ord. ANSVSA nr. 96/2008, ca vânz� rile � i cump� r� rile 
de animale (specia porcin� ) s�  se fac�  numai pe teritoriul administrativ al localit�� ilor. 

11.  Verific�  respectarea prevederilor Planului de m� suri la toate nivelurile � i 
responsabilit�� ile prin Inspectorii D.S.V.S.A. Covasna, delega�i special în acest sens. 

 
 
 

 
 
permanent 
 
permanent 
 
permanent 
 

 
 

 

XI 1. Monitorizarea prin inspec�ii tematice a activit�� ii comitetelor de grip�  din unit�� ile de 
înv��� mânt; 
2. Dezinfec�ia spa�iilor unit�� ii de înv��� mânt (clase, holuri, toalete); 
 
 
3. Informarea unit�� ilor de înv��� mânt din jude�ul Covasna prin adrese pe site-ul 
Inspectoratului � colar  Jude�ean/distribuirea materialelor  informative pentru elevi, p� rin�i � i 
cadre didactice, privind gripa � i m� surile de combatere, primite de la DSP jud. Covasna; 
 
4.Organizarea unor întâlniri cu p� rin�ii pentru informarea privind evolu�ia cazurilor � i 
prezentarea m� surilor de combatere a îmboln� virilor - ore de consiliere � i orientare; 
 
5. Punerea la dispozi�ia DSP-ului a unor spa�ii de cazare � i pentru îngrijire medical� ; 
 

Permanent 
 
Ori de câte ori  
situa�ia o 
 impune 
permanent 
 
 
 
Lunar 
 
Din faza 
repandemic�  

Inspectoratul � colar al 
Jude�ului Covasna 

 

XII  
Întreprinderea m� surilor de igien�  la nivelul taberelor organizate pentru elevi � i tineri 
 

 
permanent 

 
DJT 

XIII. 1. Asigur�  arhitectura sistemului de comunica�ii � i IT organizat de ministerul coordonator 
destinat managementului acestui tip de criz� ; 
2. Asigur�  împreun�  cu agen�iile implicate suportul de comunica�ii de interven�ie � i 
eventual refacerea / extinderea infrastructurii în zona de manifestare a dezastrului; 
3. Asigur�  suportul informa�ional � i de comunica�ii � i IT pentru crearea unui centru ad-hoc 
de comand�  � i control destinat gestion� rii crizei în zona geografic�  unde aceasta se 
manifest� , prin înfiin�area în Sistemul na�ional pentru apel unic de urgen��  - 112 a unei 
agen�ii specifice tipului de criz� , care s�  ac�ioneze conform indexului specific determinat 
de MS, pentru apelurile telefonice în cazul simptomatologiei de grip�  (febr� , tuse); 
4.Adaug�  � i public�  în Sistemul na�ional pentru apel unic de urgen��  - 112 indexul de 

Permanent 
 
Permanent 
 
Permanent 
 
 
 
 

Decembrie 2009 

 
 
 

Serviciul de 
Telecomunica�ii 

Speciale 
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evenimente specifice crizei, pentru toate agen�iile implicate, la precizarea CNSU. 
 

XIV 1. Asigur�  monitorizarea pericolelor � i riscurilor repartizate în domeniul situa�iilor de 
urgen�� ; 
2. Asigur�  informarea, prognoza � i avertizarea structurilor cu atribu�ii în domeniul 
gestion� rii situa�iilor de urgen��  cu privire la: iminen�a producerii unor fenomene 
hidrometeorologice periculoase, posibile accidente la construc�iile hidrotehnice � i modific� ri 
ale calit�� ii � i radioactivit�� ii mediului. 

permanent SGA Covasna 
APM Covasna 

XV. 1. Monitorizarea implement� rii m� surilor recomandate de Ministerul S� n� t�� ii în unit�� ile 
turistice � i balneoclimaterice  
 

permanent Unit �� ile de profil din 
jude�ul Covasna  

 
XVI. 

 
1. Monitorizeaz�  pericolele � i riscurile specifice, precum � i efectele negative ale acestora; 
2.Iinformeaz� , în� tiin�eaz� , avertizeaz�  � i semnaleaz�  beneficiarilor legali eventualele 
disfunc�ii care apar în aplicarea m� surilor de combatere stabilite prin prezentul plan; 
3.Pune în aplicare planurile de ridicare a capacit�� ii opera�ionale � i de ac�iune a structurilor 
proprii; 
4. asigur�  respectarea m� surilor prev� zute în Protocolul de cooperare, pe aceast�  
problematic� , încheiat între  SRI � i MS. 
 

permanent Serviciul Român de 
Informa �ii  
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ANEXA 1 

Preg� tirea pentru Pandemia de Grip�  

Denumirea jude�ului     

 COVASNA  

Popula�ia  

0-12 luni 2.644  

1-14 ani 34.405  

15-19 ani 15.479  

20-64 ani 149.322  

�  65 ani 21.358  

Total Popula�ie 223.208  

   

Popula�ie neinstitu�ionalizat�  0-14 ani cu afec�iuni cronice 

Nr. persoane 0-14 ani cu diabet 36  
Nr. persoane 0-14 ani cu cardiopatii valvulare grave 18  

Nr. persoane 0-14 ani cu cardiopatii congenitale grave 339  
Nr. persoane 0-14 ani cu mucoviscidioz�  7  

Nr. persoane 0-14 ani cu astm bron� ic 177  
Nr. persoane 0-14 ani cu afec�iuni neurologice � i musculare severe 10  

Nr. persoane 0-14 ani cu epilepsie 272  

Nr. persoane 0-14 ani cu deficit imunitar primar sever 0  

Nr. persoane 0-14 ani cu infectie HIV 2  

Nr. persoane 0-14 ani cu nefropatii cronice grave 48  
Nr. persoane 0-14 ani cu hemoglobinopatii grave 0  

   

Popula� ie neinstitu� ionalizat�  15-64 ani cu afec� iuni cronice 

Nr. persoane 15-64 ani cu diabet 3.610  

Nr. persoane 15-64 ani cu cardiopatii congenitale grave 159  

Nr. persoane 15-64 ani cu cardiopatii valvulare grave 203  

Nr. persoane 15-64 ani cu insuficien��  cardiac�  grav�  265  
Nr. persoane 15-64 ani cu tulbur� ri de ritm grave 194  

Nr. persoane 15-64 ani cu insuficien��  respiratorie cronic�  grav�  67  
Nr. persoane 15-64 ani cu accident cerebral vascular invalidant 113  

Nr. persoane 15-64 ani cu afec�iuni neurologice � i musculare severe 33  
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Nr. persoane 15-64 ani cu epilepsie 1.131  

Nr. persoane 15-64 ani cu astm bron� ic 166  
Nr. persoane 15-64 ani cu infec�ie HIV 15  

Nr. persoane 15-64 ani cu nefropatii cronice grave 272  
Nr. persoane 15-64 ani cu hemoglobinopatii grave 1  

Nr. persoane 15-64 ani cu hemolize cronice 0   

   

Popula�ie neinstitu�ionalizat�  �  65 ani cu afec�iuni cronice 
Nr. persoane � 65 ani cu diabet 1.740  

Nr. persoane � 65 ani cu astm bron;ic 69  

Nr. persoane � 65 ani cu afec�iuni neurologice � i musculare severe 26  

Nr. persoane � 65 ani cu epilepsie 44  

Nr. persoane � 65 ani cu insuficien��  cardiac�  grav�  102  

Nr. persoane � 65 ani cu accident cerebral vascular invalidant 98  

Nr. persoane � 65 ani cu tulbur� ri de ritm grave 83  

Nr. persoane � 65 ani cu nefropatii cronice grave 101  

Nr. persoane � 65 ani cu hemoglobinopatii grave 2  
Nr. persoane � 65 ani cu insuficien��  respiratorie cronic�  grav�  32  

Nr. persoane � 65 ani cu afec�iuni cronice neprecizate 423  

   

Gravide 
Nr. gravide s� n� toase 1.031  

Nr. gravide cu diabet 11  

Nr. gravide cu cardiopatii congenitale grave 0  

Nr. gravide cu cardiopatii valvulare grave 0  

Nr. gravide cu insuficien��  cardiac�  grav�  0  

Nr. gravide cu tulbur� ri de ritm grave 0  

Nr. gravide cu insuficien��  respiratorie cronic�  grav�  0  

Nr. gravide cu accident cerebral vascular invalidant 0  

Nr. gravide cu afec�iuni neurologice � i musculare severe 1  

Nr. gravide cu epilepsie 0  

Nr. gravide cu astm bron� ic 0  

Nr. gravide cu infec�ie HIV 0  

Nr. gravide cu nefropatii cronice grave 0  

Nr. gravide cu hemoglobinopatii grave 0  

Nr. gravide cu hemolize cronice 4  

Nr. gravide cu afec�iuni cronice neprecizate 6  

Total gravide cu afec�iuni cronice  22  
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Total gravide (s� n� toase + afec�iuni cronice) 1.053  

   

Persoane institu� ionalizate 

Nr. copii 0-17 ani institu�ionaliza�i 577  

Nr. adul�i 18-64 ani institu�ionaliza�i 137  

Nr. persoane � 65 ani institu�ionalizate 36  

Nr. total persoane institu�ionalizate 750  

   
                                                                                              
                                                                                   
 
 
 
 

       ANEXA 2 
 

Categorii Personal Medico-Sanitar 

Nr. medici familie CMI 109  

Nr. personal mediu CMI 152  

Nr. medici ambulan��  6  

Nr. personal mediu ambulan��  56  

Nr. medici terapie intensiv�  6  

Nr. personal mediu ATI 31  

Nr. medici pediatri 12  

Nr. personal mediu pediatrie 44  

Nr. medici boli infec�ioase 5  

Nr. personal mediu boli infec�ioase 20  

Nr. medici pneumologi 4  

Nr. personal mediu pneumologie 20  

Nr. medici boli interne 15  

Nr. personal mediu boli interne 53  

Nr. medici epidemiologi 2  

Nr. asisten�i epidemiologie � i igien�  11  

Nr. medici laborator 8  

Nr. personal mediu laborator 37  

Nr. medici familie pensionari valizi & reactivabili 6  

Nr. personal mediu CMI pensionari valizi & reactivabili 26  

Nr. medici ambulan�a pensionari valizi & reactivabili 0  

Nr. personal mediu ambulan�a pensionari valizi & reactivabili 2  
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Nr. medici terapie intensiv�  pensionari valizi & reactivabili 2  

Nr. personal mediu ATI pensionari valizi & reactivabili 3  

Nr. medici pediatri pensionari valizi & reactivabili 2  

Nr. personal mediu pediatrie pensionari valizi & reactivabili 4  

Nr. medici boli infec�ioase pensionari valizi & reactivabili 1  

Nr. personal mediu boli infec�ioase pensionari valizi & reactivabili 4  

Nr. medici pneumologi pensionari valizi & reactivabili 1  

Nr. personal mediu pneumologie pensionari valizi & reactivabili 3  

Nr. medici boli interne pensionari valizi & reactivabili 4  

Nr. personal mediu boli interne pensionari valizi & reactivabili 9  

Nr. medici epidemiologi pensionari valizi & reactivabili 0  

Nr. asisten�i epidemiologie � i igien�  pensionari valizi & reactivabili 10  

Nr. medici laborator pensionari valizi & reactivabili 6  

Nr. personal mediu laborator pensionari valizi & reactivabili 10  

   
 

Cadre medicale în formare � i ajut � toare 

Nr. studen�i medicin�  - anii 1-3 (preclinic) 0  

Nr. studen�i medicin�  - anii 4-6 (clinic) 0  

Nr. reziden�i medicin�  0  

Nr. elevi � coli sanitare 135  

Nr. personal Crucea Ro� ie 10  

   

Spa� ii pentru izolare bolnavi grip �  (neconven� ionale � i disponibilizabile total sau par� ial) 

Nr. paturi ce se pot amplasa în cre� e disponibilizabile 450  

Nr. paturi ce se pot amplasa în internate disponibilizabile 1.200  

Nr. paturi ce se pot amplasa în c� mine disponibilizabile 1.400  

Nr. paturi ce se pot amplasa în gr� dini�e disponibilizabile 450  

Nr. paturi ce se pot amplasa în � coli disponibilizabile 650  

Nr. paturi ce se pot amplasa unele institu�ii de cultur�  disponibilizabile 16.500  

Nr. paturi în sec�ii de spital în conservare 1.203  

Nr. paturi ce se pot amplasa în alte cl� diri disponibilizabile 9.600  

   

Ambulan�e func�ionale 

Nr. ambulan�e din sistemul public, în stare de func�ionare 32  
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Nr. ambulan�e din sistemul privat, în stare de func�ionare 1  

   

Nr. farmacii cu circuit deschis 40  

Nr. depozite medicamente � i materiale sanitare 1  

   

Capacitate spitalizare � i terapie intensiv�  

Nr. paturi disponibilizabile pentru grip�  în spitale publice 985  

Nr. paturi disponibilizabile pentru grip�  în spitale private 25  

Nr. total paturi ATI disponibilizabile pentru grip�  40  

Nr. total aparate de ventila�ie asistat�  12  
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                                                                                                                                        ANEXA  3 
 

I. Managementul cazului „suspect” de gripa cu noua tulpin�  de virus 

A(H1N1) 

 

Conform Organiza�iei Mondiale a S� n� t�� ii, este considerat caz suspect persoana care întrune� te 

criteriile clinice � i epidemiologice (caz ”în curs de investigare” conform defini�iei de caz UE). 

M� surile fa��  de cazul suspect sunt urm� toarele: 

1. recoltarea unei probe de exsudat nazal � i a unei probe de exsudat faringian, colectarea � i 

trimiterea urgent�  a acestora, de c� tre DSPJ, la Centrul Na�ional de Referin��  pentru Gripa din 

INCDMI Cantacuzino, pentru testare; 

2. izolarea cazului suspect în spital/la domiciliu, pân�  la primirea rezultatului de laborator: 

a) dac�  rezultatul este pozitiv cazul r� mâne izolat în spital/la domiciliu pân�  la 7 zile de la ultima 

expunere � i se instituie terapia antiviral�  specific� , ideal în primele 48 de ore de la debut; dac�  bolnavul 

este izolat la domiciliu, tratamentul se face conform recomand� rii medicului infec�ionist, sub strict�  

supraveghere a medicului de familie; 

b) dac�  rezultatul este negativ, cazul se infirm� ; 

3. completarea fi� ei de supraveghere (vezi anexa) pentru fiecare caz suspect; 

4. clasificarea final�  a cazului. 

II. Managementul contac�ilor cu cazuri probabile/confirmate de grip�  cu noua tulpin�  de virus 

A(H1N1) 

1. identificarea contac�ilor: 

Sunt considera�i contac�i ai cazurilor probabile/confirmate urm� toarele categorii de persoane: 

a) Persoane care locuiesc în aceea� i gospod� rie cu pacientul, inclusiv cele care au r� mas peste 

noapte; 

b) Persoane (altele decât personal medical) care se îngrijesc de pacient la o distan��  <1 m* 

(distan�a” de conversa�ie”); 

c) Personal medical sau de îngrijiri la domiciliu care furnizeaz�  asisten��  medical� /îngrijiri unui 

pacient simptomatic, f� r�  a purta echipament personal de protec�ie corespunz� tor (PPE) – masca facial�  

corect aplicat� , ochelari de protec�ie, halat, m� nu� i; 

d) Vizitatori la domiciliu care au stat mai mult de 1 or�  în perioada când cazul era simptomatic 

e) Alte persoane care au venit în contact cu un caz probabil sau confirmat la o distan��  < 1 m, cu 

expunere continu�  pe o perioad�  > 1 or� ; 
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f) Orice persoan�  care îngrije� te cazul, st�  pe acela� i rând sau la 2 rânduri în fa��  sau 2 rânduri în 

spatele cazului, într-un avion, timp de minimum 1 or� ; 

g) Orice alt contact cu un caz probabil sau confirmat (contact de la locul de munc�  etc). 

2. Screeningul virusologic al contac�ilor prin recoltarea unei probe de exsudat nazal � i a unei 

probe de exsudat faringian; 

3. Izolarea la domiciliu, sub supravegherea strict�  a medicului de familie, pân�  la comunicarea 

rezultatului de laborator: 

a) dac�  rezultatul este pozitiv: 

I. pozitiv asimptomatic – continu�  izolarea la domiciliu � i se instituie terapia antiviral�  specific� , 

conform recomand� rii medicului infec�ionist, sub strict�  supraveghere a medicului de familie; 

II. pozitiv simptomatic: devine caz � i se interneaz�  în spitalul/sec�ia de boli infec�ioase, unde se 

instituie imediat terapia antiviral�  specific�  sau la domiciliu, sub stricta supraveghere a medicului de 

familie; 

III. în cazurile i. � i ii. se reevalueaz�  lista noilor contac�i; 

b) dac�  rezultatul este negativ – se întrerupe izolarea, dar continu�  monitorizarea st� rii de s� n� tate 

a contactului pân�  la 7 zile; daca aceasta nu se înr� ut�� e� te, supravegherea înceteaz� ; 

* Noua tulpina de virus gripal A(H1N1) se transmite prin nuclei-picatura („droplets”) proveni�i 

din secre�ii nazale/faringiene, care se r� spândesc prin tuse sau str� nut, pân�  la o distan��  de <1m. 

Situa�ii particulare 

A. Primul caz ap� rut în gr� dini�� /� coal�  

1. închiderea gr� dini�ei/� colii respective pentru o perioad�  de 14 zile (conform „Interim CDC 

Guidance în Response to Human Infections with the 2009 Influenza A H1N1 Virus”); 

2. identificarea tuturor contac�ilor din clasa/grupa respectiv� , a contac�ilor din camera de internat, 

a altor contac�i (colegi din alte clase, contac�i în cantin� , bibliotec�  etc.) care au fost expu� i cazului 

timp de minimum 1 or� , la distanta <1m; 

3. screeningul virusologic al contac�ilor prin recoltarea unei probe de exsudat nazal � i a unei 

probe de exsudat faringian; 

4. izolarea la domiciliu/în camera de internat a contac�ilor, pân�  la comunicarea rezultatului de 

laborator, sub supravegherea strict�  a medicului de familie, a medicului de cabinet � colar, pentru o 

perioad�  de 7 zile, în prezen�a obligatorie a unui adult cu comportament responsabil (unul dintre 

p� rin�i, un cadru didactic, o rud� , un prieten, un vecin etc); 

a) dac�  rezultatul este pozitiv: 
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I. pozitiv asimptomatic - se instituie terapia antiviral�  specific�  la domiciliu/în camera de c� min, 

conform recomand� rii medicului infec�ionist, sub stricta supraveghere a medicului de familie/a 

medicului de cabinet � colar; 

II. pozitiv simptomatic: devine caz � i se interneaz�  în spitalul/sec�ia de boli infec�ioase, unde se 

instituie imediat terapia antiviral�  specific�  sau la domiciliu/camera de internat, sub stricta 

supraveghere a medicului de familie sau a medicului de cabinet � colar; 

III. în cazurile I. � i II. se reevalueaz�  lista noilor contac�i; 

b) dac�  rezultatul este negativ – se întrerupe izolarea, dar continu�  monitorizarea st� rii de s� n� tate 

a contactului pana la 7 zile; daca aceasta nu se înr� ut�� e� te, supravegherea înceteaz� : 

NB: recolt� rile exsudatelor se vor efectua de c� tre: 

- medicul de familie /asistenta medicului de familie; 

- medicul � colar /asistenta medicului � colar; 

- echipele special constituite de la nivelul DSPJ-urilor; 

- medici/asistente din sistemul privat. 

Dup�  recoltare, persoanele de mai sus anun��  imediat DSP-ul care va avea obliga�ia colect� rii � i 

transportului în regim de urgen��  a probelor respective la Centrul Na�ional de Referin��  pentru Gripa 

din INCDMI Cantacuzino. 

Decizia de redeschidere a � colii/gr� dini�ei reprezint�  reponsabilitatea factorilor de decizie locali 

(DSP, în colaborare cu conducerea � colii/gr� dini�ei) � i se emite în momentul în care situa�ia 

epidemiologic�  din teritoriu o permite � i numai dup�  o cur�� enie � i o dezinfec�ie general�  riguroasa în 

unitatea respectiv� . 

B. Primul caz într-o facultate: 

Studen�ii fac parte din grupa de vârsta cea mai afectat�  de gripa cu noua tulpin�  de virus 

A(H1N1), motiv pentru care necesit�  � i ei o aten�ie deosebit� . 

1. identificarea tuturor contac�ilor din grupa/seria respectiv� , a contac�ilor din camera de c� min 

studen�esc, a contac�ilor de pe acela� i etaj de c� min, a oric� ror al�i contac�i care au fost expu� i cazului 

timp de minimum 1 or� , la distan�a <1m; 

2. screeningul virusologic al contac�ilor prin recoltarea unei probe de exsudat nazal � i a unei 

probe de exsudat faringian; 

3. izolarea voluntar�  a contac�ilor în camera lor de c� min, pân�  la comunicarea rezultatului de 

laborator, sub supravegherea strict�  a medicului de cabinet � colar/a medicului de familie � i a 

responsabililor cu paza în campus; 

a) dac�  rezultatul este pozitiv: 
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I. pozitiv asimptomatic - se instituie terapia antiviral�  specific�  în camera de c� min, conform 

recomand� rii medicului infec�ionist, sub stricta supraveghere a medicului de cabinet � colar/a medicului 

de familie; 

II. pozitiv simptomatic: devine caz � i se interneaz�  în spitalul/sec�ia de boli infec�ioase, unde se 

instituie imediat terapia antiviral�  specific�  sau la domiciliu/camera de internat, sub stricta 

supraveghere a medicului de familie/a medicului de cabinet � colar; 

III. în cazurile I � i II se reevalueaz�  lista noilor contac�i; 

b) dac�  rezultatul este negativ – se întrerupe izolarea, dar continu�  monitorizarea st� rii de s� n� tate 

a contactului pân�  la 7 zile; dac�  aceasta nu se înr� ut�� e� te, supravegherea înceteaz� : 

NB: recolt� rile exsudatelor se vor efectua, dup�  caz, de c� tre:  

- medicul � colar/asistenta medicului � colar; 

- medicul de familie/asistenta medicului de familie;  

- echipele special constituite de la nivelul DSP-urilor. 

Dup�  recoltare, persoanele de mai sus anun��  imediat DSP-ul care va avea obliga�ia colect� rii � i 

transportului în regim de urgen��  a probelor respective la Centrul Na�ional de Referin��  pentru Grip�  

din INCDMI Cantacuzino. 

C. Primul caz într-o unitate sanitar�  cu paturi, unitate de ocrotire copii/vârstnici: 

DSPJ va instrui personalul SPCIN/al insitu�iilor de ocrotire cu privire la m� surile de izolare a 

cazului, de identificare � i izolare a contac�ilor, de monitorizare a st� rii de s� n� tate a acestora, testare de 

laborator, m� suri care se impun în situa�ia apari�iei unui caz probabil/confirmat. 

Managerul de spital, în colaborare cu DSPJ, va institui m� suri de restric�ionare a accesului 

vizitatorilor, de triaj zilnic al personalului, pe o perioad�  de 7 zile de la ultima expunere la caz. 

 

ANEXA 4 

 

În anexa la Decizia 2002/253/CE se insereaz�  urm� torul text:  

„NOUL VIRUS GRIPAL A(H1N1) DENUMIT VIRUSUL A(H1N1) AL GRIPEI PORCINE � I 

VIRUSUL GRIPEI MEXICANE”  

Criterii clinice  

Orice persoan�  care prezint�  una dintre urm� toarele trei caracteristici:  

-  febr�  > 38 °C semne � i simptome ale unei infec�ii respiratorii acute;  

- pneumonie (boal�  respiratorie grav� );  
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- deces în urma unei boli respiratorii acute neexplicate.  

Criterii de laborator  

Cel pu�in unul dintre urm� toarele teste:  

- RT-PCR (reac�ia în lan� a polimerazei în timp real);  

- cultur�  viral�  (necesit�  facilit�� i BSL 3);  

- o cvadruplare a anticorpilor neutralizan�i specifici pentru noul virus gripal A(H1N1) (presupune 

utilizarea serurilor pereche, în faza acut�  a bolii � i apoi în faza de convalescen�� , la o diferen��  de 

minimum 10-14 zile).  

Criterii epidemiologice  

Cel pu�in una dintre urm� toarele trei caracteristici în cele � apte zile care au precedat declan� area 

bolii:  

- o persoan�  care a fost un contact apropiat al unui caz confirmat de infec�ie cu noul virus gripal 

A(H1N1) în timp ce cazul era bolnav;  

- o persoan�  care a c� l� torit într-o zon�  în care a fost înregistrat�  transmiterea sus�inut�  de la om 

la om a noii gripe A(H1N1);  

- o persoan�  care lucreaz�  într-un laborator în care se testeaz�  probe pentru detectarea noului 

virus gripal A(H1N1).  

Clasificarea cazurilor  

A. Caz în anchet�   

Orice persoan�  care întrune� te criteriile clinice � i epidemiologice.  

B. Caz probabil  

Orice persoan�  care întrune� te criteriile clinice � i epidemiologice � i cu rezultate de laborator 

pozitive de infec�ie cu gripa A de tip nesubtipizabil.  

C. Caz confirmat  

Orice persoan�  care întrune� te criteriile de laborator pentru confirmare.  

(1) Denumirea va fi modificat�  conform defini�iei furnizate de Organiza�ia Mondial�  a 

S� n� t�� ii.”. RO 1.5.2009 Jurnalul Oficial al Uniunii Europene L 110/59 

 

 
 


