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DEMERS

Prin Prezenta IMSP Centrul de Sanatate Cosduti intervine cu rugdmintea de a
include in ordinea de zi a urmitoarei sedinte a Consiliului Raional Soroca
proiectul de decizie ,, Cu privire la raportul de activitate al Institutiei Medico-
Sanitare Publice Centrul de Sanitate Cosauti pentru anul 2022”.

Sef al LML.S.P.“CS Cosauti* / . //: ; /Cociorva- Gordic Elena/



Proiect

REPUBLICA MOLDOVA
CONSILIUL RAIONAL SOROCA

DECIZIE

Cu privire la raportul de activitate al
[nstitutiei Medico- Sanitare Publice Centrul
de Sanatate Cosauti pentru anul 2022

Consiliul raional Soroca intrunit in sedinfa ordinara din data de _ junie 2023:
Avand in vedere :
- Expunerea de motive din Nota informativi la proiectul deciziei Cu privire la raportul de
activitate al Institutiei Medico- Sanitare Publice Centrul de Sanitate Cosauti pentru anul
2022, prezentata de seful, IMSP CS Cosauti” ,nr.__ din 10.05.2023;
- Raportul Serviciului de Asistenta Juridici nr. _din 2023;
- Avizul Comisiei de specialitate pentru dezvoltarea sociala, culturala, educatie, sport si
tineret;
In temeiul:
- art.43 alin.(2) din Legea nr. 436/2006 privind administratia publica locala, cumodificirile
ulterioare;
- Regulamentului cu privire la organizarea si functionarea Institutiei Medico- Sanitare
Publice Centrul de Sanatate Cosauti aprobat prin decizia Consiliului raional Soroca nr.
20/04 din 26.10.2017
DECIDE:
1.Se ia act de:
1.1- raportul de activitate al Institutiei Medico- Sanitare Publice Centrul de Sanitate Cosauti
pentru anul 2022, conform anexei nr.1;
1.2 - situatia financiara pentru anul 2022 a Institutiei Medico- Sanitare Publice Centrul de Sanitate
Cosauti, conform anexei nr.2.
2 . Prezenta decizie intrd in vigoare la data includerii in Registrul de Stat al Actelor Locale si
poate fi contestati la Judecitoria Soroca, sediul Central in termen de 30 zile, conform prevederilor
Codului administrativ al Republicii Moldova.

Elaborat; (ﬂg) Cociorva Gordic Elena, Sef, IMSP CS Cosauti

Coordonat: Veaceslav Rusnac , Presedinte al raionului Soroca

Alla Bordianu, Vicepresedinte al raionului Soroca

Turie Tanase, Vicepresedinte al raionului Soroca

Avizat: Stela Zabrian, secretar al Consiliuluj Raional Soroca



NOTA INFORMATIVA nr. 2 din 10.05.2023

La proiectul de decizie ” Cu privire la raportul de activitate al Institutiei Medico- Sanitare
Publice Centrul de Sanatate Cosauti pentru anul 2022”

I.Denumirea autorului - Proiectul de decizie a fost elaborat de Institutia Medico - Sanitari
Publica Centrul de Sanatate Cosauti

2.Conditiile ce au impus elaborarea proiectului de act normativ cu finalititile urmarite:--
Fondator al Institutiei Medico - Sanitare Publice Centrul de Sinitate Cosiuti este Consiliul
Raional Soroca.

Pornind de la domeniile de activitate ale autoritatilor administratiei publice de nivelul al doilea,
Presedintele raionului exercita in teritoriul administrat conform art. 53 alin.1,lit. k) din Legea nr. 436/2006
privind administratia publicd locald urmitoarele atributii de baza:

coordoneaza si controleaza activitatea serviciilor publice descentralizate ale Consiliului raional, audiaza
rapoartele si informatiile sefilor acestor servicii si propune solutii pentu inbundtatirea activititii acestora.

Conform Regulamentului cu privire la organizarea si functionarea a Institutiei Medico-
Sanitare Publice Centrul de Sanatate Cosauti aprobat prin decizia Consiliului raional Soroca  nr.
20/04 din 26.10.2017, fondatorul are atributia de a controla activitatea curentd a IMSP CS Cosauti
Vechi (raportul de activitate si a situatiei financiare)..
3.Principalele prevederi ale proiectului. Prin decizia data:

1.Se ia act de:

I.1- raportul de activitate al Institutiei Medico- Sanitare Publice Centrul de Sanitate Cosauti
pentru anul 2022, conform anexei nr.1;

1.2 - situatia financiard pentru anul 2022 a Institutiei Medico- Sanitare Publice Centrul de Sanatate
Cosauti, conform anexei nr.2.
4. Fundamentarea economico-financiari.

Implementarea proiectului de decizie nu presupune alocarea surselor financiare suplimentare.
5. Modul de incorporare a actului in cadrul normativ in vigoare.

Temei legal pentru elaborarea proiectului de decizie serveste Legea nr. 436/2006 privind
administratia publicd locald, cu modificarile ulterioare, Regulamentul cu privire la organizarea
si functionarea a Institutiei Medico- Sanitare Publice Centrul de Sanatate Cosauti aprobat prin
decizia Consiliului raional Soroca nr 20/04 din 26.10.2017.

6. Avizarea si consultarea publici a proiectului.

in scopul respectarii prevederilor Legii nr. 239/2008 privind transparenta in procesul
decizional, proiectul deciziei este plasat pe pagina web oficiala a Consiliului Raional Soroca
www.soroca.org.md, compartimentul Transparenta Decizionali (proiecte intrate), pentru

consultdri publice generale si va fi prezentat la audieri publice si in comisiile de specialitate ale
Consiliului Raional Soroca. =

N
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RAPORT
CU PRIVIRE LA
REZULTATELE ACTIVIT[\TII
IMSP CENTRUL DE SANATATE C OSAUTI
PENTRU ANUL
anul 2022




Baza tehnico -materiali:

Date generale privind activitatea Centrului de Sinitate si componenta

Institutia Medico - Sanitard Centrul de Sanitate Cosduti are oficiul

in satul Cosauti, si are in componenta sa OMF lorjnita. Fiecare medic de familie
are birou pentru primirea pacientilor. De asemenea este prezenta sala de
proceduri,cabinet de control onco-profilactic, sali de triaj, farmacie ,cabinetul
copilului sanatos, sald de asteptare. Programul de lucru este de la 8.00-18.00.

De doud ori pe saptamana medicul de familie se deplaseaza la OMF lorjnita
pentru supravegherea depistarii precoce a focarelor patologice, conduita gravidelor
si copiilor, organizarea lucrului profilactic, tratamentul pacientilor.

Activeaza 2 medici de familie:7 asistente medicale de familie:

Dispun de categorie in specialitate 100% medici de familie:

“* categoria superioard 50% - Imedic de familie;
w* categoria prima 50 % - 1 medic de familie.

Din 16 lucratori medicali cu studii medii dispun de categorie in specialitate :
** categoria superioari - 6 a/m studii medii, ceea ce constituie 85,71 %;

)

** fara categoric 1 asistenta medicala — 14.28%

Angajatii IMSP CS Cosauti se orienteaza spre realizarea scopurilor si obiectivelor
Asistentei Medicale Primare care constau in:

- ameliorarea si mentinerea continui a stirii sanatatii populatiei prin:

* orientarca spre satisfacerea necesitdtilor de sandtate de bazi ale
populatiei;

* promovarea modului sinitos de viata si prevenirea unor maladii atit
transmisibile, ¢it si nontransmisibile;

* tratarea si supravegherea stirii sinatatii populatiei;

* asigurarea accesibilitdtii populatiei la servicii calitative de asistenta
medicald primari;

e depistarea si tratarea precoce a maladiilor cu impact major asupra
sandtatii publice;

e fortificarea cunostintelor si abilitatilor lucratorilor medicali prin
participarea la diverese cursuri de instruire si perfectiondri tematice;

® respectarea in procesul curativ de PCN, standarde medicale eles

* consilicrea femeilor de virsta fertili in domeniul sandtatii reproducerii;



e supravegherea copiilor pentru a evita mortalitatea infantila, in special a
celei extraspitalicesti, Intru mentinerea sanatatii si micsorarea cazurilor
de dizabilitate;

e prevenirea violentei domestice, abuzului sexual si combaterea traficului
de copii;

e modernizarea si renovarea continud a bazei tehnico-materiale a institutiei:

- sporirea calitatii serviciilor medicale prestate si realizarea criteriilor de
calitate, conditionate in contractele incheeate cu CNAM,

- conlucrarea cu APL si alte structuri interesate in realizarea Programelor
Nationale si Teritoriale,

- familiarizarea continud a populatiei cu principiile Asigurarii Obligatorii
Medicale, Normele Metodologice de aplicare a Programului Unic, drepturile
si responsabilitatile pacientului,

- protectia datelor cu caracter personal.

Indicii demografici:
o

Structura populatiei dupa sex, virsta si mediu:

La 01.01. 2021 La 01.01. 2022
Denumire

abs Yo abs Yo
Populatia la evidenta m/f 2942 2947
Din ei asigurati 1837 62,44 1850 62,92
Barbati 1475 50,13 1474 50,13
Femei 1467 49,76 1463 49,76
0— 17 ani 11 luni 29 zile 522 17,74 506 17:2]
Adulti 2420 82.25 [2441 82.78
Virsta aptia de muned 1877 77,93 (1886 77,48
din ei: - asigurati 854 45.49 886 46,97

neasigurati 1023 54.50 {1000 53,03

Pensionari 534 18.15 [548 18.63

Analiza tabelci de mai sus denotd, ¢i la in anul 2022 IMSP Centrul de Sanatate
Cosiduti deserveste o populatie de 2947 persoane fata de 2942 in 2021.



Predomini populatia masculina - 50,13 %in 2022 care este la nivel cu anul 2021.
Populatia asiguratid in 2022 este de 62,92% fata de 62.88% in 2021.
Populatia in virsta apta de munci 77,48% in 2022 fata de 77.93% in 2021,

din ei ponderea ‘pc'rsoanelor asigurate ¢ in usoard ascendenta de la 45.49% in 2021
la 46.97% in 2022.

Persoane de virsti pensionara 548 ce constituie 18.63% 1in anul 2022.
p
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Din diagrama se observa, ca anul 2021 este practic la nivel cu anul 2022 cu
marirea usoara a numarului de maturi in 2022 si o scadere usoara a numarului de
copii in 2022.



persoane | copii copii persoane opn ] cucﬁ—
asigurate | 0 - 0 - 18 asigurate 0-18 ani
18ani ani
2021 9018 ’ 8594 ‘ 1470 5063 I 475 766 ‘
N vizite la | 3.06 | 95.209 | 16.30% | 56.14% | 9.38¢ 0,26 64 36% | 13.83%
1 locuitor } ’ B
2022 10776 | 10219 ' 2270
N vizite | 3.65 | 94.83% | 21.06% | 5 91.85% '3.53% ER 7
la 1 '

| locuitor i

Din analiza vizitelor vedem, ¢a pe parcursul anului 2022 s- au efectuat 10776(3.65 la un
locuitor) vizite cu 1758 mai multe fatd de anul 2021 3.06 1a 1 locuitor.

La persoanele asigurate in 2022 ; in centrul de sanatate au fost efectuate 10219 (94.83%)vizite iar
in 2021 8594 persoane (95.29%) cu o dinamica pozitivda de 1625 de vizite.

La copii au fost efectuate 2270 vizite in 2022, in 2021-1470.

Numarul de vizite In | copil in 2022 este 4.43, 1n 2021 constitue 2.81.Vedem ca dinamica e
pozitivi in 2022 aproximativ de 2 ori.

Ponderea vizitelor cu tel profilactic e cu o usoard scadere in 2022 fata de anul 2021 de la in 2022
52.87% la 56.14% in 2021.

Vizitele la domiciliu au fost in scadere 1n 2022 (614 vizite) , fatd de 766 vizite in anul 2021 cu
152 de vizite,

VIZITELE IMS? CS COSAUTI
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Tuberculoza:
La inceputul anului 2022 11 ev idien(d nu au rimas persoane

Pe parcursul anului 2022 s-au luat la evidien(d caz nou 8 persoane bolnave de tuberculozi |
lcaz de tuberculoza a fost depiatat post moriem

La finele anului la evidientd se afla 7 persoane,



Pe parcursul anului 2022 s-au luat la evidientd caz nou 8 persoane bolnave de tuberculoza .
lcaz de tuberculoza a fost depiatat post moriem
La finele anului la evidientd se afla 7 persoanc.

La inceputul anului 2021 s-au aflat in tratament 9 persoane adulte care pina la finele anului 2021
au fost tratate.

Incidenta si prevalenta (la 10.000 populatie):

2021 2022 B
Incidenta total 1a 10000 locuitori 1469.38 2436.37
Adulti ' 1860.46 R
' 1425.64
Copii — liesees |smee2
Prevalenta total 7254.83
La 10000 locuitori 6571.42_ _ o
Adulti 7562.47
' 7374.02
Copii 2619.04 5759.36
\; —_—
incidenta si prevalenta
8000 : RTINS
7000
5759.36
6000 5226.83 73
5000 gE %
4000 :
3000 436,37
2000 3
1000

incidenta total incidenta maturi incidenta copii prevalenta total prevalenta prevalenta copii
maturi

2021 =2022

Incidenta la adulti la 10000 populatie matura

Pe primul loc in anul 2022

1 loc sistemul respirator  311.47 fatd de 162.87 in 2021
2sistemul cardiovascular 155.73fata de 147.11 in 2021

3 loc sistemul qsteoérticular 147.54 fata de 45.08 in 2021
4loc sistemul digestiv 114.75 fatd de 65.38in 2021

5 loc maladii infectioase si parazitare 69.67 faid de 61.291n 2021



incidenta adulti

m sist.respirat. & sist.cardiovascular.  # sist osteoart. @ sist.digestiv.  minf si parazit

Incidenta la copii la 10000 populatie
1 loc sistemul respirator in 2022 3648.51 fata de 1065.08 in 2021

2 loc maladii infectioase si parazitare 276.13 fatd de 157.79in 2021

3 loc sistemul digestiv 256.41 fatd de 61,16 in 2021
4 loc bolile urechii 177.51 fatd de 61,161n 2021
5 loc anemii 78.89 fata de 78.881n 2021

Incidenta copii

.89
256.41 177.57

3648.51

Prevalenta la adulti la 10000 populatie
Pe primul loc anul 2022sistemul cardiovascular 2192.05,25 fata de 2627.09 in 2021
2 loc sistemul digestiv = 845.46 fatd de 1073.77in 2021

3 |oc sistemul endocrin 520.97,12 fatd de 709.01 in 2021



4 loc sistemul respirator 314.58 fata de 278.91 in 2021

5 loc sistemul urinar 227.89 fatd de 95.231n 2021

Prevalenta adulti

314.58 227.89
e « cardiovascular

520.97 ——__ues

e o~
845.46 219205 7D

digestiv
« respirator

« osteoarticular

Prevalenta la copii la 10000 populatie
1 loc in 2022 sistemul respirator  2568,80 fatd de 626,91 1n 2021
2 loc sistemul digestiv 295.85 fatd de 39.441n 2021
4 loc infectioase si parazitare  276.13 fatd de 158.101n 2021
5 loc traumele 276.13 fata de 118.341n 2021

3 loc anemii 177.50 fatd de 177.861n 2021

Incapacitatea temporara de munca

Tn 2021 au fost 285 cazuri de incapacitate de munci cu 5915 de zile,in mediu 20.7 zile
In 2022 au fost 409 cazuri cu 9502 zile, in madiu 23.2 zile.

Vedem ci diferenta zileleor mediu este dintre 2022 si 2021 este de 2.32 zile cu dinamica
negativa.

Numarul de certificate de concediu medical cu numar marit de zile datorita faptului ca sint
multi pacienti depistati oncologici primari care au fost innaintati cu grad de disabilitate si 17
gravide la care s-au elberat certificate de concediu medical fata de 10 gravide in 2021.



Incapacitatea primard in 2022 - 5 pesoanc
sistemului osteoarticular $i 2 persoane cu ma
‘cu tumori malione si 1 persoana cu m

cazuri

zile

1locin 2022sint tumorile maligne 10 cazuri 757 zile (75,7 zile mediu)

2 loc concediu graviditate s nastere 17 cu 126 zile/persoana

3 loc maladii

au fost trimise la CEMV 3 persoane cu maladia
ladii oncologice,in 2021 3 persoane - 2 persoane
aladiile aparatului casrdiovascular

--2022

2021

le osteoarticulare 60 cazuri Cu 1367 zile (22.78 zile mediu)
Cuprinderea populatiei cu examine profilactice
r_‘_—ﬁ_—__'%‘fl_ 202 2022
| abs rondere | Depist abs 'Enderea
a suspe
cti - la
malad
ie
Antropometria (masa corporala. in:'ll[i—mc:l)._g "9.%,6% ] 14 - H_gg,_é%
! ; : 2401 2439
aprecierea IMC (persoane peste 18 ani
Mﬁsurarea tensiunii arterinle (persoane peste | 2117 B ¢ 7% 65 2297 99,2%
18 ani) [
—_— —
Colesterolul total (persoane cu virsta peste 40 78,6% | 24 78,6%
ani) 1548 1548
Glicemia 1580 84,6% 18 1555 84,6%
Examinarea  piclii. covigii | pacale [2a17 99,2% | 36 2451 99,2%
ganglionilor  limfatici,  elundei  (iroide. I
glandelor mamare (persoanc peste 18 ani
Testul citologic Babes-Papanicolay (femei de | 282 T }-32,4% 1 169 43.04%
la 25 pind  la 6l ani
si din grupul de risc
Tonometrie oculari (persoane peste 40 le1r3‘ 1158 95,5?-% 11 729 96,5% |
Radiografia pulmon:ra —”de;n-u B L 7,6% 4 100% |
. o 614 132
(conventionald sau digital7)
__—-_—__—_—T_ I — R ——
Testul cutanat la tuberculing {proba Mantoux) 24 100% 1 6 100%
persoane din grupul de risc .
Examinarea sputei la BAAR* ——H__"H[ - 14 100% 1 T 100% .
Reactia de microprecipitare (RMP [ 218 1100% 86 o 100% |
I R, P N s ]

f)epist suspecti f:;
maladie




Examinarile profilactice in 2022 s-au efectuat in mediu la 91%

% 100.00%

= 43.04% :
T m 99.02%

2022

# 98.06%
© 99.02%

# 78.06%

34.06%

OCROTIREA SANTATII MAMEI SI COPILULUI

@ antroprometria
@ mas.T/A

= colesterol

= glicemia

= ex pielii,gl.tir,gl.mamara

Pe lista medicilor de familie in IMSP CS Cosduti sunt 1859 femei,

558 de varsti fertild, 21 din grupul de risc. De contraceptive se folosesc

236 femei ce constituie 42.26% din numairul total de femei.

= patologii extagenitale

Grupul de risc la femeile de virsta fertila

= patologii obstetricale

- grupul social

Grupul de risc extragenital 21 femei
Grupul de risc obstetrical 8femei

Grupul social 8 persoane

‘2021

5

Lzozz %




Total gravid_e 17 Tﬁg I 1i
Nasteri total 23 o S \|
Fxm’nare usG 18-2155;&):5?;1? 7777777 1 ?3._”*-_ 100 - |
Anemii RS S S T |i
Gestoze tardive = !\
Consultate de ginecolog 23 100 ‘
Pind la 12 saptdmini “_ﬁ‘%z — Ji0 |22 | 8148 |
nasteri premature - 1 0090 1 “Ta3s |
avorturi spontane = 1 7 ‘
B IR

Analizan

Acordarea asisteniei medicale gravidelor

d indicatorii de bazd ai serviciului antenatal pe parcursul a 2 ani se obse

as1stente| antenatale Gratie

implementarii AOM

toate gravidele beneficiaza

rva o stabilitate a
atit de tratament

profllachc citsiin scop curativ gratuit preparate cu contin
de familie, datoritd carui fapt se atestd anemiile practi
scizut nivelul de luare la evidentd a gravndelor pina la
nivelul mare a migrarii femeilor de virsta fertila.

ut de fier, care sunt distribuite de catre medicii
¢ la acelas nivel. Conform datelor statistice a
12 siptimini de la 100% la 81.48% datorita

Situatia demografici la 1000 populatie

2021 2022

abs “lind jabs
Natalitatea |22 13.74 22
FMortahtatea generala ] 03 1 9 86 35
| Sporul natural - | -41 | -13
‘ Mortalitatea infantila ] 0 _ Q_ ) 1
rMortalltatea neonatald precoce |0 0o 10
rMortmatalmtm 0 ' 0 0
‘(Mortalitatea perinatald \ 0 I \ 0

Natalitafea

Pe parcur
nascuti vii .Este la acelas nivel cu 202 ]

Mortalitatea gencerala

sul 12 luni 2022 in IMSP ('S Cosauti au fost inregistrati

59,

copil nou-



Mortalitatea generala 12 luni 202235 decese fata de 63 decese 2021
Din numarul total de decese

. birbati —13 — 37.14 % 2022 fata de 26 41.26% in 2021
- femci—22-62.85% . 2022 fatade 37 58.73% in 2021
T — I

60

| 4 pr—— B -

20
- @ 2021

= 2022

Natalitatea Mortalitatea Spor Natfjra\ Mortalitatea Barbati Femei
o infantila decedati decedate

220
-60

Dupi locul de survenire a decesului in 2022 pot fi repartizati astfel:
- instationar—3 — 8.57 %

- ladomiciliu—32-91.42%
- inaltloc—0-%

‘Structura mortalititii generale la 16000 populatie

-  [12Mwni2022 ==
r \ abs ind % din decese total

Bolile aparatului circulator % 29 77.14
Boli oncologice 14.28

wh

Leziuni traumatice si otraviri
Bolile sistemului digestiv

- inclusiv ciroze
Altele
PBolile sistemului endocrin

Bolile sistemului respirator

Sistemul genito-urinar
Bolile infectioase +tuberculoza
Anomalii de dezvoltare




In structura mortalititii gencrale pricaul loe il ocupa bolile sistemului circulator
cu 27cazuri sau 77.14 % din numirul total.

Locul doi il ocupa maladiile oncologice cu 5 cazuri sau 14.28% .
Locul trei anomalii de dezvoltare 1 ¢uz 2.85% .
Mortalitaten Tn virsta apti de munes

Mortalitatea in virsta apta de munca 5 cazuri 14.28 % din numirul total de
decese .

Mortalitatea in virsta apti de muncii la domiciliu

Au decedat 4 persoane, ceea ce constituie 11.42 % din numarul total de
decedati apti de munci

——— e ) . —

[21luni2022
e la 10000 %

M’%th Omolnﬂ.u, ) 3 [

LC/lLiﬂl traumatice si otriv ri
Bolile aparatului caldlovaqculm 1 25
- 1nclusw IMA

BO]I[C ﬁpalalulm dlc-:cgtwﬁ_‘ o \—T* e T —

Bilile > aparatului respirator

Anmn thi de dezvoltare

-

- e

Structura mortalititii in virsta apti de muneci:

Locul T ocupa bolile oncologice cu 4 cazuri ceea ce constituje 83.33 % din
mortalitatea aptii de munei.

Mortalitatea copiilor 0-18 aui 2 cazuri 1 caz deces copil 0-1 ani cu
anomalie de dezvoltare, 1 caz oncologic copil 13 ani

VL. Datele privind activitates instititiei in perioada pandemiei
COVID 19

Nr.pe rsoanelor testate primar




(2 | La domiciliu Icélatc 24
3 In institutia medicale primard 430
4 Altaparte N -
5 | Nr. persoane testate pozitiv primar |67 |
6 Din ei copil I
7 Nr.persoane testate repetat 1
8 Din ele Covid 19 negative 0
9 Din ei testati la domiciliu repetat 0
10 Bolnavi forme usoare tratati la domiciliu |65
11 Continua tratament la 31.12.2022 10
12 Persoane Covid 19 vindecate 65
13 Din ei dupd tratament la domiciliu 65
14 Din ci copii tratati la domiciliu 0
15 Din cei tratati la domiciliu cu agravare |0
16 Nr. de persoane decedate de Covid 19 pe ]
teritoriu deservit externata
din spital

Vaccinarea SARS Cov 19 6 luni 2022

1 Astra Zeneca 270 254 8 532
2 Gam-COVID-VAC (Sputnik-V) 17 I 0 3

3 JANSSEN Vaccin COVID-19 410 0 0 410
4 Moderna - mRNA-1273 8 6 96 110
5 Pfizer/BioNTech - Comirnaty 327 325 342 994
6 Sinopharm 2 1 0 3

7 Sinovac : 52 51 3 106
Total 1086 654 449 2189

Total populatie 2947 persoanc
Personane cligibile pentru vaccinare maturi 2449 pesoane
Vaccinate 1086 persoane 44.34%
Vaccinate cu doza completa 1064 persoane 43.44%
| Booster 449 persoanc
VII. CONCLUZII:

De citre lucritorii medicali a fost depus efort pentru a atinge rezultatele pe care le-
am obtinut pe parcursul 12 luni 2022, al VIll-lea an de activitate in cadrul
Centrului de Sandtate cu autonomic [inanciard, insd mai avem multe rezerve la
diverse capitol cum ar fi:



excesiv de bauturi alcoolice, avind im vedere un numar mare de decese in
virsta aptd de muncé din cauza cirozei hepatice;
- educarea pacientilor pentru a constientiza nivelul de sanatate, a factorilor de

.....

risc si sporirea responsabilitatii individului pentru propria sénatate;

- promovarea in rindurile populatici a modului de viata sanatos, fara consum

- tratamentul adecvat conform PCN a pacientilor cu patologia cardiaca cu
medicamente partial compensate;
- depistarea activa a pacientilor cu HTA atit in rindurile adultilor, cit si a
copiilor mai mari de 3 ani;
. examinarea si supravegherea populatiei din diferite grupuri de risc;
_ mentinerea examindrilor profilactice la un nivel mai mare de 80%0;
- promovarea necesititii vaccindrilor profilactice;
- consolidarea bazei tehnico-matcriale;
- respectarea drepturilor pacientilor, inclusiv pastrarea datelor cu caracter
persoanal.
Despre utilizarea rationali a mijlos.celor financiare obtinute de la CNAM ne
_i'n(l'ic_z'l structura  cheltuiclilor s;.porthte de citre institutie la unele
compartimente ale activitatii de baz:i:

_ retribuirea muncii — 645.8 mii lci, ceea ce constituie 48 % din suma aprobata
pe-én_,inclusiv indicatori de performanta — 87.3 mii lei;
- contributii = 155.0mii lei;
© medicamente — 4.7 mii lei lei, ceea ce constituie 7.5 % din suma aprobata pe
an;
- alte cheltuieli total -187.0mii lei, ceea ce constituie 33 %, inclusive din suma
aprobata pe an:
- benzind-16.5 mii lei
- carbune-10.3mii lei
- lemn de foc-2.3 mii lei
- serviciilor medicale paraclinice orestate de alti prestatori — 97.9 mii lei, ceea
ce constituie 60 % din suma preconizatd pe 12 luni (167.5 mii lei).
- Alte cheltueli 44.6 mii lei
Desi suma cheltuita pentru efectuarca serviciilor medicale paraclinice prestate de
~alti prestatori este destul de mare, tolusi nu ne poate asigura acoperirea a 100%
inVéstigat'f: a populatiei la nivelul brotocoalelor Clinice conform standartelor
medico-economice.

Salariul mediu lunar inclusiv la:

_ 77 ‘ anul 2022
1 medic de familie ) j 13235:18
| 1 asistent medical - | 9331.52




T infimier 1384000 ]

Concluzii: Sursele financiare de care dispunem sunt insuficiente pentru
implementarea tehnologiilor noi si acordarea serviciilor conform standardelor
europenenc. :

Problema ce tine de dotarea tehnica /Amine actuald si meritd atentie si din partea
Administratiei Publice Locale.

% V07 L5 Loioy,
)
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