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MINISTERUL SANATATII AL REPUBLICII MOLDOVA
INSTITUTIA MEDICO-SANITARA PUBLICA
,CENTRUL DE SANATATE SOROCA-NOUA ,, INA POPESCU ”

c.f. 1015607002510,
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e-mail: ¢s.soroca-noua@ms.md

nr.33
din 17 martie 2026

Dlui Veaceslav RUSNAC,
Presedinte al raionului Soroca

Stimate Domnule Presedinte

Prin prezenta, solicitdm respectuos includerea in ordinea de zi la sedinta Consiliului Raional
Soroca, proiectul de decizie ,, Cu privire la Raportul privind activitatea Institutiei Medico-
Sanitare Publice Centrul de Sanatate Soroca-Nouad ,.Ina Popescu™ pentru anul 2025

Cu respect,

Anna BERCUT,
Sefa Institutiei Medico-Sanitare Publice
Centrul de Sanétate Soroca-Noua ,,Ina Popescu”
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proiect

REPUBLICA MOLDOVA
CONSILIUL RAIONAL SOROCA
DECIZIE
nr.2/ din 2026

Cu privire la Raportul privind activitatea
Institutiel Medico-Sanitare Publice

Centrul de Sanéatate Soroca-Noud ,.Ina Popescu™
pentru anul 2025

Consiliul Raional Soroca intrunit in sedinta in datade  aprilie 2026,

Avind in vedere:

Expunerea de motive din Nota de fundamentare la proiectul de decizie Cu privire la Raportul

privind activitatea Institutiei Medico-Sanitare Publice Centrul de Sanatate Soroca-Noua ..Ina

Popescu” pentru anul 2025, nr.33din 17 martie 2026;

- Avizul Comisiilor consultative de specialitate;

In temeiul:

- art, 10, art. 118-125 din Codul administrativ al Republicii Moldova nr. 116/2018;

- art. 43 alin. (2) din Legea nr. 436/2006 privind administratia publica locald, cu modificarile
ulterioare'

- Regulamcntul de organizare 51 functionare a Institutiei Medlco Sanitare Publice Centrul de

Sanatate Soroca-Noud ,.Ina Popescu™, aprobat prin Decizia Consiliului Raional Soroca nr. nr.3/5

din 13 mai 2021,

DECIDE:

1. Se ia act de:
1.1.Raportul privind activitatea Institutiei Medico-Sanitare Publice Centrul de Sanatate
Soroca-Noua ,.Ina Popescu”, pentru anul 2025. conform anexei nr.1;
1.2.Situatia financiara pentru anul 2025 a Institutiei Medico-Sanitare Publice Centrul de
Séanatate Soroca-Noud ,,Ina Popescu”, conform anexei nr.2.
2. Prezenta decizie intrd in vigoare la data includerii in Registrul de Stat al Actelor Locale si se
aduce la cunostinta publica prin plasarea pe pagina web a Consiliului raional.
3. Decizia in cauza poate fi contestatd cu cererea prealabild adresatd Consiliului Raional Soroca,
cu sediul in mun. Soroca, str. Stefan cel Mare, 5. in termen de 30 de zile, conform
prevederilor Codului administrativ al Republicii Moldova.

Elaborat: -Anna Bercut, Sefa Institutiel Medico-Sanitare ,I"ubtmg

™ ; . |
Centrul de Sanatate Soroca-Noua ,,Ina Popescu”, | W0CA |
|Uata __~, 37.1 223 ”/ AL

Undicele ez2/r 75 35|




Av] gela Gherega, sefa a Serviciului Asistenta Juridica

ina Marii, Secretard a Consiliului Raional Soroca

Coo eaceslav Rusnac, Presedinte al Raionului Soroca
lla Bordianu,Vicepresedintd a Raionului Soroca

rie Tanase, Vicepresedinte al Raionului Soroca



Anexanr.1
la Decizia Consiliului Raional Soroca
nr. din __ aprilie 2026

Raportul privind activitatea
Institutiei Medico-Sanitare Publice Centrul de Sanatate Soroca-Noud ,,Ina
Popescu”
pentru anul 2025

Anul 2025 este orientat spre realizarea unor obiective strategice pe termen lung si activitati
prioritare in domeniul ocrotirii sanatétii, reflectate de Politica Nationald de Sanétate a Republicii
Moldova si altor acte legislative si normative ce tin de domeniul sdnatatii publice .

IMSP Centrul de Sanatate Soroca-Noud,,INA POPESCU"" are in componenta sa 4 sectoare
urbane si OMF Egoreni. La moment in CS Soroca-Noud,, INA POPESCU”’ activeaza 5 -
medici de familie, 9 - asistenti medicali specializate

1- asistent medical receptionist,

1- asistent medical(cabinet de triaj). SO
14 - asistenti
|- asistent la cabinet de proceduri, | medicali

2 - felcer-laboranti.

Dispun de categorie in specialitate 100% medici de familie:

¢ categoria superioard 40% - 2 medici de familie;

goria prima 60 % - 3 medici de familie.

7

% cate
Din 14 lucratori medicali cu studii medii dispun de categorie In specialitate :

¢+ categoria superioard - 11 1/m studii medii
% categoria a doua - 1 I/m studii medii
«» fara categorie — 2 I/m studii medii
Angajatii IMSP CS Soroca-Noua,, INA POPESCU"’ se orienteaza spre realizarea scopurilor si
obiectivelor Asistentei Medicale Primare care constau in:

® ameliorarea si mentinerea continua a stérii sanatatii populatiei prin:

® orientarea spre satisfacerea necesitatilor de sanatate de baza ale populatiei;

® promovarea modului sdnatos de viata si prevenirea unor maladii atit transmisibile, cit si
nontransmisibile;

® tratarca si supravegherea starii sanatatii populatiei;

® asigurarea accesibilitdtii populatiei la servicii calitative de asistentd medicala primara;

® depistarea si tratarea precoce a maladiilor cu impact major asupra sanitatii publice;

]

fortificarea cunostintelor si abilitatilor lucrdtorilor medicali prin participarea la diverese
cursuri de instruire si perfectionari tematice;
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® respectarea in procesul curativ de PCN, standarde medicale etc.;

® consilierea femeilor de virsta fertila in domeniul sanatatii reproducerii;

® supravegherea copiilor pentru a evita mortalitatea infantila, in special a celel extraspitalicesti,
intru mentinerea sanatatii $i micsorarea cazurilor de dizabilitate;

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

® modernizarea si renovarea continud a bazei tehnico-materiale a institutiei;

® sporirea calitatii serviciilor medicale prestate si realizarea criteriilor de calitate, conditionate
in contractele Iincheeate 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 responsabilitétile pacientului,

® protectia datelor cu caracter personal.

Indicatorii principali de sanitate

O conditie importantd pentru noi in anul precedent este mentinerea si ameliorarea continud a
indicatorilor principali de sanatate publica, fiind un obiectiv important in politica promovata de

colaboratorii institutiei.

Populatie deservita IMSP CS Soroca-Noud “Ina-Popescu’”

pe 12 luni 2025
Polulatia teritoriului 12 luni 2023 12 luni 2024 12 luni 2025 |
administrative
deservit de IMSP CS | Absolut % % %
SN ]
7974 7710 7750
Adulti 18 anisimai | 6427 80,59 6243 80,97 6274 80,95
mult
Copii pina lal8 ani 1547 194 1467 19,03 1476 19,04
Copii 0-1 ani 52 0,6 40 0.5
Persoane asigurate 5922 70,26 4852 6293 5340 68,90

Populatia teritoriului deservit de IMSP CS Soroca —Noua “'Ina Popescu™ este in crestere
comparativ cu anul 2024 cu 40 de persoane.

Natalitatea

Pe parcursul 12 luni ai anului 2025 in CS au fost inregistrati 39 nasteri ; in 2024- 35 nasteri ,in
2023 -28 nasteri. Sporul natural este de -16

Mortalitatea generala

Mortalitatea generald 12 luni ai anului 2025 sunt inregistrate de 55 decese, in 2024- 40 decese, in
2023 - 68 decese

Mortalitatea generala
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2023 2024 2025
ab %o 1000 abs % 1000 abs % 1000
S 0 0 0
Total 68 42 55 0,55
Femei 38 | 55.8 21 50% 27 49 0,49
Birbati 30 | 44.1 21 50% 28 51 | 0,51
Stationar 27 | 39.7 17 40,5% 17 30,9 | 0,30
Domiciliu 22 | 53,65 24 57,1% 34 61,8 0,6
~ Altloc 2 2.9 1 2,4% 4 8,2 0,08
Apti de munca | 16 | 23.5 10 23.8% 15 27,2 | 0,27
0 1 2.4% 1 1.8 0,01
B.infectioase
(septecem
ie)
TBC 1| 14 . '
B.oncol. 10 | 14.7 8 19 % 9 16,3 | 0,16
B.endocrine 1 1.4 -
Tulburari 0 -
‘mintale
B.s.nervos 1 1.4 -
B.s.circulator 37 | 544 11 26,2% 28 50,9 0,5
CPI 15| 22.0 10 23.8% 4 7,27 | 0,07
IMA 1 1.4 1 2,4% 3 545 | 0,05
BCV 4 5.8 6 14,3% 3 545 | 0,05
(AVC) 1 1,8 0,01
B.sist.respirat | 7 10.2 -
or
Pneumonii 5 7.3 2 4,7% 1 1,8 0,01
gripa 0 -
pandemica
5 7.3 1 2,4% 2 3,6 0,03
B .s .digestiv (Heruis
unguinal)
hepatite cr 1 1.4
ciroze 0 1 2,4% 5 9,1 | 0,09
B.s.genito- 1 1.4 -
urinar
L.traumatice 3 4.4 - 1 1.8 0,01
COVID-19 1| 14 -
suicide 1 1.4 - 4(spinzur | 7,3 0,07
are)
refrigerare 1 2.4%
inec -
intoxicatii cu %
CcO
Malformatii 1 2.4%

/ Fre fa//



cong.

Leziuni - 1 1,8 | 0,01
perinatale

1.4 1 2,4%
Altele 1

Dupa gen:
- barbati — 27 — 49%
- femei —28-51%

Dupa locul de survenire a decesului pot fi repartizati astfel:

- instationar — —30.9 %
- la domiciliu —-61,8 %
- inaltloc— —8.2%

Din total decedati, apti de munca -15 persoane (27,2%)

In structura mortalitdtii generale:

Primul loc il ocupa Bolile Sistemului Circulator (Cardiopatia hipertensiva cu insuficienta
congestivd a inimii, Cardiopatia ischemica cronica, IMA,Boala cardiovasculara aterosclerotica
etc. ) - 28 cazuri - 50,8 % din numarul total de decese , in 2024 a fost -22 cazuri(din 42 total)-
52,3%.

Locul doi il ocupad Bolile oncologice -9 cazuri -16,3 % . in 2024 8 cazuri- 19%

Locul trei il ocupa Ciroze 5 cazuri - 9,9% si Sinucideri 5 cazuri- 9,9% (4 cazuri prin spinzurare
si 1 caz prin cadere dela indltime)

Mortalitatea in virsta aptid de munca

Mortalitatea in virsta aptd de munca constituie 15 cazuri-27,2% .comparativ cu anul
2024-11 cazuri - 26,2%

Structura mortalitatii generale in virsta apti de munca

2023 2024 2025
abs % abs % abs Yo
16 23.5% 10 23.8% 15 27,2%din
toate
Total decese 1

/
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Apti de munca 6 37.5% 6 60 % 5 33,3%
decedati la domiciliu
Bolile oncologice 3 18.7% 3 30% 2 13,3%
Bolile endocrine 1 6.25%
Tulburari mintale
Bolile sistemului 1 6.25%
nervos
BCV(AVC) 1 10%
Pneumonii 1 10% 1 6,6%
Bolile sistemului 18.7% 2 20% 1AMA)
circulator .
)
Bolile 1 6.25%
sistemului.respirator
COVID-19
B.infectioase 1 10% | 1(septecemie) 6,6%
Bolile sistemului 1 6.25% 2(Hernia 13,3%
S 1 10% N
digestiv unguinald)
| Ciroze 3 20%
Leziuni traumatice 2 12.5% 1 6,6%
Altele 1 10% | 4(spinzurare) 26,6%

Concluzie: se observa descresterea semnificativd de cazuri decedati apti de munca decedati la
domiciliu 60%(6 persoane din 10) in 2024 cu 33,3 %(5 persoane din 15), si 0 un numar mare de
decedati apti de munca prin sinucidere 5 persoane din 15- 33,3%, la fel un numar mare decedati
din cauza cirozei 3 persoane -26.6%

Mortalitatea copiilor 0-18 ani pe 12 luni
e 1 caz (copil de 0 zile, cauza decesului: Amnionita, deces perinatal)

Accesibilitatea populatiei la asistenta medicalia primara

Pe parcursul 12 luni ai anului 2025 au fost efectuate vizite la medicul de familie dupa cum
urmeaza :

Pe parcursul 12 luni ai anului 2025 medicii de familie au efectuat 24213( in 2024- 22220 vizite)
ce constituie 2.88 la 1 locuitor (in 2024- 2,88 pe locuitor), din ei la persoanele asigurate — 21420
(in 2024-21395 vizite) dintre ele 10394 vizite cu scop profilactic,ceca ce constituic 42,9 %.
Persoanele asigurate mai frecvent se adreseaza dupa ajutor medical (88,46%)

12 luni 2023 12 luni 2024 12 luni 2025

Nr. vizite total 17963 22220 24213

Din ei asigurati 16916 | 94,17% | 21395 96,28% 21420 | 88,46%
Vizite la adulti 14260 | 74.38% | 16939 74,23% 19378 | 79,7%
Din ei asigurati 13213 | 73,55% | 16114 72,52% 16585 | 68,49%
Vizite la copii 3703 20,61% | 5281 23,76% 4835 19,96%
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r — 0
Vizite cu scop 2604 47.89% 11715 52.72% 10394 42,9%
profilactic |
Vizite cu_scop . 7343 ! 40.87% 8069 40.36% 8191 33,82%
profilactic la adulti

: s
Vizitecuseop |, 7,02% | 2746 12,25% 2203 | 9,09%
profilactic la copii

Pe parcursul anului 2025 1in total au fost efectuate 24213 vizite fatd de 22220 vizite anul 2024,
cu 1993 vizite mai mult.

Rata de vitite cu scop profilactic este 42,9% , dintre care mai multi sunt adulti- 78,8% si

21,2% copii.

Examinarile profilactice ale populatiei inregistrate pe lista medicului de familie, inclusiv
din grupele de risc si contingentul periclitant

Ponderea populatiei
examinate din
numarul celor ce
necesitau examinari
profilactice

12 luni 2023

12 luni 2024

12 luni 2025

neces

efe
ct

Yo

nece | efect

S

Yo

neces

efect

%

Antropometria
(masa corporala,
indltimea),
aprecierea IMC
(persoane peste

18 ani)

6219

9753

6037

95,64
%

6265

6010

95,92%

Masurarea tensiunei
arteriale (persoane
peste 18 ani)

6243

97.54

6337 6096

96,19
%

6277

6023

95,95%

Colesterolul total
(persoane cu virsta
peste 40 ani)

3947

97.64

3976 | 3623

91,12
%

4118

3878

94,1%

Glicemia (persoane
peste 40 ani si din
grupul de risc)

4222

98.30

4188 3948

94,26
%

4118

3951

95,94%

Examinarea pielii,
cavitatii bucale
ganglionilor
limfatici, glandei
tiroide, glandelor
mamare (persoane

| peste 18 ani )

6243

97.54

6096

96,19
%

6277

6023

95,93%

Testul citologic
Babes-Papanicolau

259

28.90

- 713

376

52,73%
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(femei de la 25 pina 1196 | 274 | 22,9
la 61 ani %
si din grupul de risc)
53 88.33 | 39 29 | 74,35 42 30 71,42%
Colonoscopia %
1210 88.25 | 1388 | 1190 | 85,73 | 1717 | 1632 | 95,04%
Hemoculttest 0
(persoane 45-70 ani °
Reachads 125 96.15 136 123 90,44%
microprecipitare
(RMPY (erapil de 131 | 115 87;}78
risc) °
: . | 2041 95.91 1966 | 1814 | 95,26%
Tonometrie oculara
(persoan§ peste 40 o8 1789 | 90,03
ani ) 1987 o
Radiografia 728 86.87 816 637 | 78,06%
pulmonara standard
(conventionalad sau 526 | 65,17
digitala)(persoane 807 %
din grupul de risc si
cele din gr
periclitante
Examinarea sputei 18 18 100%
la BAAR* (la
pacienti 18 100
simptomatici cu 33 100 18 %
maladii ale
aparatului
respirator)
83.3 88,4%
Rata medie 89.38 o

Examindrile profilactice au fost efectuate la un nivel de 88,4% fati de 83,3% anul 2024.

Morbiditatea copiilor 0-1 an. cu incidenta la 1000 de populatie

c;/-ffi e



Denumirea maladiilor 2023 2024 2025

abs inc % abs inc % abs n¢ %
Total maladii: 40 5.01

Din ele

e ]
[§9]
o
—_—
98]
(US]

0,12 3,1

-bolile infectioase si
parazitare

inclusiv infectii intestinale
-boli endocrine , de
malnutritie $i metabolism
inclusiv: malnutritia

din ei cu intirziere de
dezvoltare fizica datorita
malnutritiei

Rahitism

-Anemii 1 0,12 5 W4 0,51 125 12 6,06
-Bolile sistemului nervos

inclusiv paralezia cerebrala
infantila

-Bolile aparatului respirator (39 4.8 97,5 |26 3,37  |81,3 |30 90,9
inclusiv infectii acute ale 31 3.88 [77.5 |16 2,07 50,0 |2 6,06
cdilor respiratoria,
pneumonii, gripa
-Bolile aparatului digestiv 1 0,12 3,1

2

-Bolille aparatului genito- 1 3,03
urinar

-Malformatii
congenitale .deformatii,
anomalii cromozomiale

inclusive malformatii
congenitale a cordului

-Unele afectiuni a caror
origine se situiaza in
perioada perinatald

-Leziuni traumatice
otraviri,si alte consecinte ale
cauzelor externe
-Inf.COVID

-Retard statural

-Retard ponderal
-Supraponderabilitate
-Alte maladii

Comparativ cu anul 2024, se observa o cre;terea nesemnificativd a numarului de maladii
inregistrate la copii 0-1 an., cele mai raspindite sunt bolile aparatului respirator(90,9% din toate
maladiile inregistrate pe 2025)
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Morbiditatea copiilor 0-5 ani. cu incidenta la 1000 de populatie

Denumirea maladiilor

2023

2024

2025

abs

mc

%

abs

mc

%

abs

inc

%o

Total maladii:

225

28,2

200

2.9

167

Din ele

-bolile infectioase si
parazitare

49

6.14

21.8

1.8

7,0

18

1,8

10,7

inclusiv infectii intestinale

0,5

1.8

0,25

1,0

2

0,4

7

-boli endocrine , de
malnutritie i metabolism

0,12

0,5

inclusiv: malnutritia

0,12

din el cu intirziere de
dezvoltare fizica datorita
malnutritiei

0,12

Rahitism

-Anemii

18

8.0

11

5,9

16

1,6

9,5

-Bolile sistemului nervos

inclusiv paralezia cerebrala
infantila

-Bolile aparatului
respirator

151

18,9

b

67,1

166

21,5

83.0

123

12,3

73,6

inclusiv infectii acute ale
cailor respiratoria,
pneumonii, gripa

130

16,3

57.8

10,5

40,5

76

7,6

45,5

-Bolile aparatului digestiv

0,25

0.9

0,38

1.5

0,1

0,5

-Bolille aparatului genito-
urinar

0,25

0.9

0,25

1,0

0,6

15

-Malformatii
congenitale .deformatii,
anomalii cromozomiale

0.9

0,25

1.0

inclusive malformatii
congenitale a cordului

0,12

0,5

-Unele afectiuni a caror
origine se situiaza in
perioada perinatala

0,12

2

0,5

-Leziuni traumatice
otraviri,si alte consecinte
ale cauzelor externe

-Inf.COVID

-Retard statural

-Retard ponderal

-Supraponderabilitate

-Alte maladii

0,12

0,44

0,3

1,7
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Comparativ cu anul 2024, se observd o scaderea a numarului de maladii inregistrate la copii 0-5
ani, cele mai raspindite sunt bolile aparatului respirator(123 de cazuri-73,6% din toate maladiile

inregistrate pe 2025)

Incapacitatea temporara de munca

Pe parcursul a 12 luni 2025 s-au eliberat concedii medicale 662 ,nr de zile fiind de 16032 de

zile.

Indicele de duratd medie a unui caz de incapacitate de munca temporara constituie 24,2 de zile

fata de 22,11 in 2024 -12

luni .

Indicele de durata medie a unui caz de incapacitate de munca temporara fara concedii de
graviditate si nastere -22,78 zile fata de 17,84 in 2024,

2023 2024 2025

Cazuri de incapacitate Abs. Abs. Incidenta |Abs.
temporard de munca Incidenta Incidenta

571 645 662
Durata unui caz (zile) 22,32 22,11 24,2
INT. cazuri de trimitere la |4 b} 6 9.3 9
CDDCM(Determinare
Disabilitatii si Capacitatii
De Munca)
Nr .cazuri de stabilire a 4 7.0 4 6,2 4
gr.de invaliditate la 100
pacienti
Ponderea cazurilor de 100% 66.66% 44,4%
stabilirea a gr.de
disabilitate.
Cauzele incapacitatii 2023 2024 2025
temporare de munca Abs. Incidenta Abs. Incidenta Abs.  |Incidenta
Bolile infectioase 2 0,25 2 0,25 0
intestinale
Tuberculoza aparatului |1 0,12 | 0,12 2 0,2
respirator
Tumori maligne 9 1,12 17 2.20 28 2,8
Diabet Zaharat 4 0.5 12 1,55 16 1,6
‘Tulburari mentale 3 0,37 3 0.38 6 0,6
Bolile sistemului nervos 2 0,2
periferic
Bolile ochilor si anexelor (8 1.00 5 0,64 12 1,2
sale
Bolile urechii si apofizei |2 0,25 2 0,25 1 0,1
mastoide |
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Reumatismul articular
acut si cardiopatii
reumatismale cronice

0,87

0,77

0,6

Boala hipertensivi, boala
ischemica a inimii, lezari
vasculare cerebrale cu
hipertensiune

4.26

54

7,01

50

5,0

Boala ischemica a inimii,
alte boli ale inimii

0,25

0,12

0,6

Bolile
arterilor.arteriolelor si
venelor

0,62

0,77

13

1,3

Faringita acutd si
amigdalita

41

38

4,92

33

33

Alte infectii acute ale
cailor respiratorii

40

46

5,96

43

4,3

Bolile acute ale cailor
respiratoria superioare

20

42

5,44

96

9,6

Pneumonii

13

1.68

32

3.2

Gripa

Acutizarea ale bolillor
cronici ale cailor
respiratorii

16

2,07

12

1,2

Ulcer gastric si duodenal

0,25

0,38

0,2

Gastrita si duodenita

225

1,68

13

1,3

Bolile ficatului, v.biliare
s1 pancreasului

1,12

1.68

21

2,1

Bolile aparatului genito-
urinar

29

3,76

22

2,2

Afectiuni inflamatorii ale
organelor genitale la
femei

7S

11

1,42

0,6

Complicatii de sarcina la
nastere si lauzie, cu
exceptia avorturi

1.03

Bolile pielii si a tesutului
subcutanat

1,00

1,03

17

i ¥

Alte boli ala pielii si a
tesutului celular
subcutanat

[u—

0,12

0,1

Bolile sistemului osteo-
articular , ale muschilor si
tesutului conjunctiv

83

10,40

114

14,78

6,0

Alte boli

76

9,53

81

10,5

110

11,0

[eziuni traumatice,
otraviri legate de
producere

1,5
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Leziuni traumatice,
otraviri in drum spre
lucru sau dela lucru

Leziuni traumatice,
otraviri in conditii
habituale

26

20

2,59

47

4,7

COVID-19, virus

identeficat si neidentificat

0,75

2

0,38

Concediu de gravitatea si
nasterea

24

3,11

15

1,5

Ingrijirea bolnavilor

51

6,61

74

7,4

Total

571

645

662

Asistenta medicalid acordata femeilor gravidelor

2023

2024

2025

Gravide total

36

39

%

Abs.

%

abs

Yo

% gravidelor luate sub
supraveghere cu virsta
sarcinii de pina la 12
saptamini

66.6

36

92,3

36

92,3

% gravidelor care au
terminat graviditatea prin
nastere in termen din
numarul celor care au
terminat graviditatea in
anul gestionar

48

94,11

34

8717

39

100

% gravidelor care au
terminat graviditatea prin
nastere prematurd din
numarul celor care au
terminat graviditatea in
anul gestionar

5,8

inclusiv % gravidelor
care au terminat
graviditatea prin nastere
pind la 31 sap.

la 31 sdptamini din
numarul celor care au
terminat graviditatea in
anul gestionar

% gravidelor care au
terminat graviditatea prin
avort din numarul celor

/“/ﬁﬂ«/ '




care au terminat
graviditatea in anul
gestionar

% gravide, ce au nascut
in anul de gestiune si au
beneficiat de
supraveghere conform
standartelor standardelor
(din rub.4+
rub.5)standartelorst

51

100

30

76,92

39

100

% gravidelor consultate
de ginecolog ,din numar
gravide care au terminat
graviditate

100

34

87,17

39

100

% gravidelor consultate
de ginecolog ,pina la 12
sdaptdmini ,din numar
gravide care au terminat
graviditate

50

98.0

33

84.61

36

923

% gravidelor consultate
de ginecolog .pina la 30
saptamini ,din numar
gravide care au terminat
eraviditate

51

100

34

87.17

38

97,4

% gravidelor referite
catre nastere la nivelul II
din numar consultate de
ginecolog la 30
sdp.consultate de
ginecolog la 30
sdptamini de sarcina

L2

13

33,3

% gravidelor referite
catre nastere la nivelul
I din numar consultate
de ginecolog la 30
sap.consultate de
ginecolog la 30
saptdmini de sarcind
consultate de ginecolog
la 30 saptamini de
sarcind

44,76

7,69

10,2

% gravidelor examinate
ecografic in termen 18-
21 saptdmini ale sarcinii,
din numar gravide, care
au terminat graviditatea

51

100

(VS ]
(8]

84.61

39

100

Ponderea patologiilor
congenitale depistate
prin examin ecografic —

10,25

ey A




total in termen 18-21
sdptdmini ale sarcinii
Ponderea femeilor 50 98.0 34 87,17 36 023
gravide examinate
serologic la sifilis pina
12 sap.

la 12 saptamini de
sarcind din numarul
gravidelor, care au
terminat graviditatea
Ponderea femeilor 48 94,11 32 82,05 38 97,4
gravide examinate
serologic la sifilis la 28-
30 sap.

28 - 30 sdptamini de
sarcind din numarul
gravidelor, care au
terminat graviditatea
Ponderea femeilor 51 100 34 87,05 39 100
gravide testate la HIV -
total din numarul
gravidelor, care au
terminat graviditatea

- Evidenta precoce a gravidelor la medicul de familie constituie 92,3 % tot atita cum si in
2024,

- Femeile gravide, ce au nascut in anul de gestiune au beneficiat de supraveghere conform
standardelor la 100 % , fatd de 76,92% in 2024.

- Ponderea gravidelor, care au terminat graviditatea prin nastere in termen e de 100% fata de
87,17 % 2024.

- Ponderea gravidelor examinate eco in termen 18-21 saptamini ale sarcinii, din gravide, care au
terminat graviditatea e de 100% fata de 84,61% in 2024 .

- Toate femeile gravide au fost testate la HIV.

Unele boli antecedente, survenite si care au complicat sarcina:
Cazuri de gestoze tardive — nu au fost inregistrate
Maladii extragenitale — total 20 , comparativ cu 2024 - 17

- Predomind anemiile 17 cazuri — 85 % si maladiile aparatului genito-urinar 4 cazuri —20%.
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Cauzele dizabilitatii copiilor sunt:

L a evidenta IMSP CS Soroca-Noua ”Ina Popescu” sunt 26 de copii cu gr.de disabilitate,
comparativ cu 2023 -28 copii

- malformatiile congenitale, deformatii si anomalii cromozomiale- 9 cazuri

- bolile sistemului nervos — 8 cazuri

-paralezia cerebrald infantila-4cazuri

-tulburdrile mintale si comportament- 5 cazuri

-tumori 1 caz

Datele privind testarea si tratamentul la domiciliu a pacientilor cu forme usoare a infectiei

Nr.

— D 0 0 O R W

12
13
14
15
16

Covid-19

Nr.persoanelor testate primar
La domiciliu testate
In institutia medicale primara
Alta parte
Nr. persoane testate pozitiv primar
Din ei copii
Nr.persoane testate repetat
Din ele Covid 19 negative
Din ei testati la domiciliu repetat
Bolnavi forme usoare tratati la domiciliu
Continua tratament la finele perioadei de
raportare
Persoane Covid 19 vindecate
Din ei dupa tratament la domiciliu
Din ei copii tratati la domiciliu
Din cei tratati la domiciliu cu agravare

Nr. de persoane decedate de Covid 19 pe teritoriu 0

deservit

12luni 12 luni 12 12 luni
2022 2023 2025
Luni
2024
553 179 105 50
0 0 0
553 170 102
0 9 3
295 179 12 1
39 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
390 36 12 1
0 0 0
390 29 12
390 29 12
39 0 0
5 " 0
0 0
Anna BERCUT,

Sefa Institutiei Medico-Sanitare Publice

Centrul de Sanéatate Soroca-Noud ,,Ina Popescu™



Anexe la SN

“Prezentarea situatiilor financiare
Aprobat de Ministerul Finantelc
al Republicii Moldov

SITUATIILE FINANCIARE

pentru perioada 01.01.2025 - 31.12.2025
Entitatea: [.M.S.P. "CENTRUL DE SANATATE SOROCA-NOUA "INA POPESCU""
Cod curio: 41077747
Cod IDNO: 1015607002510

Sediul:

MD: 3001

Raionul(municipiul): 284, DDF SOROCA
Cod CUATM: 7801, OR.SOROCA

Strada: D. Cantemir nr.27

Activitatea principalda: Q8621, Activitati de asistenta medicala generala
Forma de proprietate: 12, Proprietatea de stat
Forma organizatorico-juridica: 880, Institutii publice

Date de contact:

Telefon: +37306009423
WEB: cssorocanoua.md

E-mail: borodin tatiana@mail.ru
Numele si coordonatele al contabilului-sef: Dl (dna) Borodin Tatiana Tel. 373060094239

Numarul mediu al salariatilor in perioada de gestiune: 22 persoane.

Persoanele responsabile de semnarea situatiilor financiare* Bercut Anna

Unitatea de masura: le

BILANTUL PRESCURTAT

Anexa
la 31.12.2025
Sold la
Nr. cpt. Indicatori Cod rd. inceputul perioadei  Sfirsitul perioadei de
de gestiune gestiune
1 2 3 4 5
ACTIV
ACTIVE IMOBILIZATE
1. Imobilizari necorporale 010 861 369
I1. Imobilizari corporale | 020 1685153 1318276
A. I11. Investitii financiare pe termen lung i 030
IV. Creante pe termen lung si alte active
5 s 040
imobilizate
TOTAL ACTIVE IMOBILIZATE
(rd.010 + rd.020 + rd.030 + rd.040) 450 1REBNLY Lalsets

B. ACTIVE CIRCULANTE

1. Stocuri 060 180343 174183



| II. Creante curente si alte active circulante . 070 93322 78710

IIL. Investitii financiare curente i 080
IV. Numerar si documente banesti 090 90731 498503
(Trg.ToA:alEJ ﬁCerI.Y{I)Eo) 110 2050410 2070041
S = PAS va e | —— (S ——
CAPITAL PROPRIU
1. Capital social si neinregistrat j 120 3169455 B | 3;169455
I1. Prime de capital : 130 |
II1. Rezerve 140
& IV. Profit (pierdere) | 150 : -1304363 -1296479
Vi. Rezerve dih reevalﬁare ” ” i 16& _7 7 |
VI. Alte elemente de .c.;).ital.ﬁropriu 170 | ” .10438“9 : 86937
TOTAL CAPITAL PROPRIU
(rd.120 + rd.130 + rd.140 + rd.150 + rd.160 + 180 1969481 1959913
rd.170)
D. DATORII PE TERMEN LUNG 7 & 190 11 11
E. DATORII CURENTE ” N ” 7 | 200 80918 110117
'("rcd’_Tl";'é EA;;(,)Z%BI) 210 80929 110128
i PROVIZIOANE .............. 220 ....................
TRIAL BASTVE 230 2050410 2070041

(rd.180 + rd.210 + rd.220)

SITUATIA DE PROFIT SI PIERDERE PRESCURTATA
de la 01.01.2025 pina la 31.12.2025

Anexa
Perioada de gestiune
Indicatori . Cod rd.
i precedenta curenta
1 2 | 3 4

Venituri din vinz&ri | 010 : 6980366 7868814
Costul vinzarilor 020 5 7026432 7337072
Profit brut (pierdere brutd) (rd.010 - rd.020) 030 -46066 531742
Alte venituri din activitatea operationala 040 : 170820 113328
Cheltuieli de distribuire 050 _
Cheltuieli administrative 060 | 564613 | 636938
Alte cheltuieli din activitatea operationald 070 | 1383 18
Rezultatul din activitatea operationala: profit
(pierdere) (rd.030 + rd.040 - rd.050 - rd.060 - 080 -441242 8114
rd.070)
Rezultatul: profit (pierdere) financiar(a) 090

Rezultatul din operatiuni cu active imobilizate

100
si exceptionale: profit (pierdere) 0



Rezultatul din alte activitati: profit (pierdere)
(rd.090 + rd.100)

Profit (pierdere) pini la impozitare (rd.080 + |
rd.110) ;

Cheltuieli privind impozitul pe venit

Profit net (pierdere neta) al perioadei de
gestiune (rd.120 - rd.130)

110

120

130

140

Documente atasate - Nota explicativa (fisierul pdf)

=X nNota explicativa 2025.semnat.semnat, pdf
| :

J/

44,

(v
-

-441242

-441242

Lol

8114

8114



MINISTERUL SANATATII AL REPUBLICII MOLDOVA
INSTITUTIA MEDICO-SANITARA PUBLICA
~CENTRUL DE SANATATE SOROCA-NOUA ,, INA POPESCU » ”

¢.f. 1015607002510,
or. Soroca, str. D. Cantemir 27 MD:3001
Tel. +37323027545; Fax
¢c-mail: ¢s.soroca-noual@ms.md

Nota Explicativa
la situatia financiard pentru anul 2025

IMSP CS Soroca-Noud este persoand juridica din momentul adoptarii Deciziei de
fondare de catre Consiliul Raional Soroca (Fondator) inregistrata in registrul de Stat al
persoanelor juridice la data de 27 noiembrie 2015 cu numarul de identificare
1015607002510, situate pe adresa mun. Soroca, str. D. Cantemir 25.

Conform Deciziei Consiliului Raional Soroca (Fondator) nr. 1/17 din 11 februarie 2021, in
legaturd cu trecerea in nefiintd a fostului conducator a institutiei in lupta cu infectia COVID-
19, Institutiei Medico-Sanitare Publice Centrul de Sandtate Soroca-Noud 1 s-a atribuit
numele ,, Ina Popescu 7. Astfel, conform registrului de Stat din data de 12 august 2021 s-a
modificat denumirea institutiei din IMSP CS Soroca-Noua in LM.S.P. ,.Centru de Sanatate
Soroca-Noua ., Ina Popescu ™ 7 s1 adresa juridica din - mun. Soroca, str. D. Cantemir 25, in
mun. Soroca, str. D. Cantemir 27.

Conform Nomenclatorului institutiilor medico-sanitare publice din componenta

[LM.S.P. ,,Centru de Sanatate Soroca-Noua ,, Ina Popescu ™ face parte OMF Egoreni.
I.M.S.P. ,,Centru de Sdnatate Soroca-Nouad ,, Ina Popescu ” ” isi desfasoara activitatea sa
necomerciala pe principiul autofinantarii, de nonprofit, in conformitate cu legislatia in
vigoare.

Scopul principal al LM.S.P. . .Centru de Sanatate Soroca-Noua ., Ina Popescu ™ " este
ocrotirea sanatatii populatiei prin dezvoltarea si fortificarea continua a medicinii de familie
cu accent prioritar pe masurile de prevenire a maladiilor populatiei deservite,

prestarea serviciilor medicale primare in cadrul asigurarii obligatorii de asistenta medicala in
conformitate cu contractele incheiate cu Compania Nationala de Asigurari in Medicina si cu
actele normative in vigoare, procurarea echipamentului, medicamentelor si consumabilelor
necesare pentru prestarea serviciilor medicale, precum si altor bunuri necesare pentru
activitatea sa, prestarea serviciilor de laborator.

53 %9

In cadrul .M.S.P. ,.Centru de Sanatate Soroca-Noua ,, Ina Popescu ” ™ activeaza 24 angajati.
Cheltuieli cu personalul privind remunerarea muncii pentru anul 2025 au fost calculate in
marime de 5090065,90 lei, inclusiv indicatorii de performantd conform ordinilui MSMPS al
RM nr. 508 din 29.05.2020 Cu privire la modificarea ordinului nr. 588 din 18.07.2016 "Cu
privire la implimentarea Hotaririi de Guvern”, cit si premii cu ocazia zilelor profesionale si
de sarbdtori total in marime de 2.0 salarii de functii lunare.

Situatia financiard anuala este intocmita conform prevederilor Legii contabilitatii si
raportarii financiare nr. 287/2017 cu modificarile si completarile aplicate de la 01 1anuarie
2019 si respestiv reglementarilor prevazute in SNC ,, Prezentarea situatiilor financiare”.



Una din principalele prevederi noi ale Legii contabilitatii si raportarii financiare nr.

287/2017 este categoriile si criteriile de clasificare a entitdtilor si grupurilor art. 4:
intreprinderi micro, mici, mijlocii $i mari; grupuri mici, mijlocii §1 mari. La baza clasificarii
fiind puse 3 criterii: totalul activelor, veniturile din vanzari si numarul mediu al salariatilor.
Conform situatiei la data de 31 decembrie 2018 .LM.S.P. ,,Centru de Sandtate Soroca-Noud .,
Ina Popescu ™ ™ face parte din categoria de entitati micro care va {ine contabilitatea in
partida dubla si va intocmi situatia financiara simplificata conform SNC (bilantul prescurtat,
situatia de profit si pierdere prescurtatd si nota explicativa).

Nota explicativa constituie o parte integrantd a situatiei financiare anuale ce este prezentata
impreuna cu aceasta tuturor categoriilor de utilizatori: organelor statistice si fiscale,
organelor ierarhic superioare, ect ...

Insasi Politica de contabilitate a LM.S.P. ,,Centru de Sanatate Soroca-Noua ,, Ina Popescu ™
este elaboratd in baza:

- Legii contabilitatii si raportarii financiare nr. 287/2017 cu modificarile si
completarile ulterioare,

- Standardelor Nationale de Contabilitate cu modificérile si completarile ulterioare,

- Planul general de conturi contabile cu modificarile g1 completarile ulterioare,

- Actelor legislative aprobate de Parlament, decretele Presedintelui, hotaririle
Guvernului, ordinelor, instructiunilor, regulamentelor si normativelor Ministerului
Finantelor.

Contabilitatea si raportarea financiard se bazeazd pe urmatoarele principii generale:

- continuitatea activitatii — presupune cd entitatea isi va continua in mod normal functionarea
pe o perioada de cel putin 12 luni din data raportarii, fard intenfia sau necesitatea de a-si
lichida sau reduce in mod semnificativ activitatea,

- contabilitatea de angajamente — prevede recunoasterea elementelor contabile pe masura
aparitiei acestora, indiferent de momentul incasarii/platii de numerar sau al compensarii sub
altd forma,

- permanenta metodelor — consta in aplicarea politicilor contabile in mod consecvent de la o
perioadd de gestiune la urmatoarea,

- prudenta — prevede neadmiterea supraevaludrii activelor si a veniturilor si/sau a
subevaluarii datoriilor si a cheltuielilor,

- intangibilitatea — presupune ca totalul bilantului la inceputul perioadei de gestiune curente
trebule sa corespunda cu totalul bilantului la sfirsitul perioadei de gestiune precedente,

- separarea patrimoniului si datoriilor — prevede prezentarea in situatiile financiare doar a
informatiilor despre patrimoniul gi datoriile entitatii, care trebuie contabilizate separat de
patrimoniul si datoriile proprietarilor s1 ale altor entitati,

- necompensarea — prevede contabilizarea si prezentarea distinctd in situatiile financiare a
activelor si datoriilor, a veniturilor si cheltuielilor. Compensarea reciproca a activelor si
datoriilor sau a veniturilor si cheltuielilor nu se admite, cu exceptia cazurilor prevazute de
prezenta lege si de standardele de contabilitate,

- prioritatea continutului asupra formei — presupune ca informatiile prezentate in situatiile
financiare trebuie sa reflecte mai curind esenta si continutul faptelor economice, decit forma
juridica a acestora,

- evaluarea la cost de intrare — prevede ca elementele contabile prezentate in situatiile
financiare sint evaluate la cost de achizitie sau la cost de productie. cu exceptia cazurilor
prevazute de standardele de contabilitate,

- importanta relativa — prevede ca nu este necesara indeplinirea cerintelor privind
recunoasterea si evaluarea elementelor contabile, privind prezentarea, publicarea $i
consolidarea informatiilor aferente acestora atunci cind efectele indeplinirii cerintelor
respective sint nesemnificative.



Ciclul contabil al entitatii cuprinde:

- documentarea faptelor economice,

- recunoasterea si evaluarea elementelor contabile,
- reflectarea informatiilor in conturile contabile,

- intocmirea registrelor contabile,

- nventarierea,

- intocmirea situatiilor financiare.

Faptele economice se contabilizeaza in temeiul documentelor primare. Detinerea de catre
entitate a activelor cu orice titlu, inregistrarea surselor de provenientd a acestora si a faptelor
economice fard documentarea si reflectarea acestora in contabilitate sint interzise.
Documentele primare se intocmesc in timpul efectudrii (producerii) faptelor economice, iar
dacd acest lucru este imposibil — nemijlocit dupé efectuarea (producerea) faptelor respective.
Entitatea utilizeaza formulare tipizate de documente primare aprobate de Ministerul
Finantelor si alte autoritdti publice sau poate elabora si utiliza formulare de documente
primare, aprobate de sinestdtdtor, cu respectarea prevederilor urmatoarelor elemente:

- denumirea s1 numarul documentului,

- data intocmirii documentului,

- denumirea, adresa, IDNO (codul fiscal) al entitatii din numele careia este intocmit
documentul,

- denumirea, adresa, IDNO (codul fiscal) al destinatarului documentului, iar pentru
persoanele fizice — IDNP (codul personal),

- continutul faptelor economice,

- etaloanele cantitative g1 valorice in care sint exprimate faptele economice,

- functiile, numele, prenumele §i semnaturile persoanelor responsabile de efectuarea
(producerea) faptelor economice.

Documentele primare primite din straindtate si intocmite in alta limba decit roména, engleza
sau rusa sint traduse in limba romana.

Contabilului-sef sau altei persoane Imputernicite li se interzice sa primeasca spre executare
documente privind faptele economice ce contravin legislatiei in vigoare, informind in scris
despre documentele si faptele respective conducitorul entitatii. Astfel de documente se
primesc spre executare numai dupa emiterea indicatiilor in scris ale conducatorului entitatii,
cdruia 1i revine raspunderea pentru acestea.

Documentele primare cu regim special se intocmesc conform formularelor tipizate si se
utilizeaza in cazul:

- instrainarii activelor cu transmiterea dreptului de proprietate, cu exceptia valorilor
mobiliare,

- prestarii serviciilor, cu exceptia serviciilor financiare prestate de cétre institutiile
financiare, organizatiile de microfinantare, asociatiile de economii g1 imprumut,

- transportdrii activelor In afara entitatii fara transmiterea dreptului de proprietate,

- achizitionari activelor si serviciilor de locatiune de la furnizor cetiteni,

- transmiterii activelor in leasing, arenda, locatiune sau cu drept de uzufruct.

Modul privind editarea, eliberarea, procurarea, pdstrarea, evidenta si utilizarea formularelor
tipizate de documente primare cu regim special, precum si nomenclatorul acestora se
stabilesc de catre Guvern.

Entitatea care tine contabilitatea in partida dubla este obligata sa aplice conturile contabile.
Nomenclatorul, caracteristica si modul de aplicare a conturilor contabile pentru entitatile
care aplica SNC sint stabilite in Planul general de conturi contabile. In baza Planului general
de conturi contabile, entitatea poate elabora planul de conturi de lucru.



in componenta imobilizirilor necorporale intrd programele informatice, licente de
activitate $1 autorizarea de acreditare. Imobilizirile necorporale se reflectd in contabilitatea
financiara si bilanful contabil la valoarea de intrare. Amortizarea imobilizarilor necorporale
se calculeaza prin metoda liniard, {inind cont de durata de utilizare a acestora.

In componenta imobilizirilor corporale sunt incluse obiecte cu valoare unitara de peste
12000 lei si durata de functionare utila mai mare de un an. Sunt reflectate in contabilitate la
valoarea de intrare sau reevaluata. Amortizarea imobilizdrilor corporale se calculeaza prin
metoda liniard, luindu-se ca baza durata de functionare utila si valoarea uzurabila. Valoarea
amortizabild a unei unitati de imobilizare corporald se determind, pornind de la valoarea de
intrare a obiectului.

Stocurile de méarfuri si materiale includ:

- Medicamente, articole parafarmaceutice, reagenti de laborator si consumabile
medicale, evidenta carora se reflecta in - contul 211.1 ,,Materii prime si materiale de
baza”

- alte materiale — contul 211.2 ,, Materiale auxiliare”

- piese de schimb — contul 211.3 ,,Piese de schimb”

- combustibil, carbune si lemn — contul 211.4 ,, Combustibil”

- anvelope si acumulatoare — contul 211.6 ,,Anvelope s1 acumulatoare procurate
separat de mijloacele de transport”

- materialele de constructie — contul 211.9 , Alte materiale”

Obiectele de scurtd durati si de mica valoare (OMVSD) cuprind bunurile, valoarea
unitard a carora depdseste 1000 lei indiferent de durata de serviciu sau cu o durata de
serviciu nu mai mare de un an, indiferent de valoarea unitara. Uzura OMVSD se calculeaza
in marime de 100 % din valoarea obiectelor la transmiterea acestora in expluatare.
Creantele cuprind drepturile entitatii ce decurg din tranzactii sau evenimente trecute si din
stingerea carora se agteapta intrari (majorari) de resurse care incorporeaza beneficii
economice.

Creantele cuprind datoriile altor entitdti si persoane fizice fatd de LM.S.P. ,,Centru de
Sanatate Soroca-Noua ,, Ina Popescu ” 7 aferente facturilor comerciale, veniturilor calculate,
avansurilor etc. Evidenta analitica a creantelor se {ine pe fiecare debitor.

- creantele aferente facturilor comerciale rezultate din alte operatiuni trimestriale se reflecta
in debitul contului 221 ,, Creante comerciale”,

- creantele privind impozitul pe venit, taxa pe valoare addugata, alte impozite si taxe se
reflecta in contul 225 ,, Creante ale bugetului”

-creantele titularilor de avans, privind recuperarea prejudiciului material se eflecta in contul
226 ,, Creante ale personalului”,

- alte creante curente se reflecta in contul 234.3 , Creante privind alte operatii”,

- creantele preliminate privind decontdrile cu bugetul se reflectd in contul 232.1
Numerarul cuprinde soldurile mijloacelor banesti in casa si la conturile de decontare; sint
reflectate in bilant la suma nominala.

In componenta datoriilor sunt incluse - datorii pe termen lung si datorii curente.

- pentru datoriile comerciale curente este destinat contul 521 ,,Datorii comerciale curente”,
care se constatd i se evalueaza la suma nominald, inclusiv TVA si alte impozite si taxe.

- pentru datorii fata de personal privind retribuirea muncii si alte operatii (titularii de avans),
sunt destinate conturile 531 si 532

- pentru datorii privind asigurarile sociale si medicale, este destinat contul 533

- pentru datoriile fatd de buget este destinat contul 534, ele includ datorii privind impozitul
pe venit din activitatea de intreprinzator si profesionala, datorii privind impozitul pe venit
din salariu, datorii privind taxa pe valoare addugata, datorii privind alte impozite si taxe,
datorii privind sanctiunile si alte datorii fata de buget

- pentru venituri anticipate curente, este destinat contul 535



- pentru finantari i incasari cu destinatie speciala curente, este destinat contul 537, se trec la
veniturl, in functie de destinatie in perioada in care au fost efectuate cheltuielile

Veniturile si cheltuielile se constata si se reflect in rapoartele financiare conform metodei
specializdrii exercitiilor in perioada de gestiune in care s-au produs.

Veniturile i cheltuielile se constata g1 se reflectd in Situatiile Finaciare privind rezultatele
financiare separate pe feluri de activitafi operationale.

Impozitul pe venit se determina si se plateste conform legislatiei in vigoare a RM.

Entitatea este obligata sa efectueze inventarierea generald a activelor, capitalului propriu si
datoriilor in modul stabilit de Regulamentul privind inventarierea, elaborat si aprobat de
catre Ministerul Finantelor.

Entitatea este obligata sd pastreze documentele contabile care cuprind documentele primare,
registrele contabile, situatiile financiare i alte documente aferente organizarii si {inerii
contabilitatii. Documentele contabile sint sistematizate si pastrate conform regulilor si
termenelor stabilite de Organul de stat pentru supravegherea si administrarea Fondului
Arhivistic al Republicii Moldova.

Entitatea prezintd documentele contabile, la cererea organelor abilitate de legislatie, pe
suport de hirtie sau in forma electronica.

Soldul imobilizirilor necorporale la 31.12.2025 369.00 lei
Pagina web 6000.00 lei

Certificat de acreditare 2490.00 lei

Amortizarea imobilizarilor necorporale 8121.00 lei

Soldul imobilizarilor corporale la 31.12.2025 1318276.00 lei
Cladir 2775266.00 lei

Constructii speciale 223500,00 lei

Alte mijloace fixe 913385.00 lei

Mijloace de transport 181222.00 lei

Amortizarea mijloacelor fixe 2775097.00 lei

Stocuri la 31.12.2025 174183.00 lei

Medicamente 72572.00 lei

Alte materiale 85273.00 lei

Combustibil, lemn, carbune 9451.00 lei

OMVSD 696023.00 lei

Uzura OMVSD 689136.00 lei

Creante curente la 31.12.2025 61596.00 lel

Creante comerciale Datoria CNAM) 53121.00 lei

Creante comerciale 1524.00 lei

Costuri refacturate 6951.00 lei

Creante ale personalului la 31.12.2025 3564.00 lei

Alte creante ale personalului 3564.00 lei

Alte active circulante la 31.12.2025 13550.00 lei

Cheltuieli anticipate curente 13550.00 lei

Numerar la 31.12.2025 498503.00 lei

Conturi curente in moneda nationala 498503.00 lei

Capital propriu la 31.12.2025 3169455.00 lei

Capital social si neinregistrat 3169455.00 lei

Alte elemente de capital propriu la 31.12.2025 86937.00 lei
Subventii entitatilor cu proprietate publica 86937.00 lei
Datorii pe termen lung la 31.12.2025 11.00 lei

Finantari si incasari cu destinatie speciala pe termen lung 11.00 lei
Datorii comerciale curente la 31.12.2025 81001.00 lei



Datori comerciale curente 81001.00 lei

Datorii fata de buget la 31.12.2025 4163.00 lei

Datorii privind impozitul pe venit din activitatea de intreprinzator si profesionala 3564.00 lei
Datorii privind alte impozite si taxe 599.00 lei

Venituri anticipate curente la 31.12.2025 24953.00 let

Venituri anticipate curente 24953.00 let

Venituri din vinzari la 31.12.2025 7868814.00 lei

Venituri din prestarea serviciilor 7830787.00 lei

Alte venituri din vinzari 38027.00 lei

Alte venituri operationale la 31.12.2025 113328.00 lei

Alte venituri operatiionale 113328.00 le1

Costul vinzarilor la 31.12.2025 7337072.00 le

Costul serviciilor prestate 7337072.00 lei

Cheltuieli generale si administrative la 31.12.2025 636938.00 lei
Cheltuieli cu personalul administrativ 623786.00 lei

Cheltuieli cu impozitele s1 taxele, cu exceptia impozitului pe venit 599.00 lei
Cheltuieli privind delegarea personalului administrativ 12553.00 lei

Alte cheltuieli din activitatea operationala la 31.12.2025 18.00 lei

Alte cheltuieli operationale 18.00 lei

Cheltuieli privind impozitul pe venit la 31.12.2025 0.00 lei

Corectii ale rezultatelor anilor precedenti la 31.12.2025 (-230,00) lei
Pierderea nerepatizati a anilor precedenti la 31.12.2025 1304363.00 lei
Profit net al perioadei de gestiune la 31.12.2025 8114.00 le1

Pe parcursul anului 2025, pentru imbunatétirea bazei tehnico-materiale a institutiei s-a
procurat un microscop binocular simplu, in valoare de 15960,00 lei, reflectate la procurar
de mijloace fixe.
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MINISTERUL SANATATII AL REPUBLICII MOLDOVA
INSTITUTIA MEDICO-SANITARA PUBLICA
»CENTRUL DE SANATATE SOROCA-NOUA ,, INA POPESCU ” »

c.f. 1015607002510,
or. Soroca, str. D. Cantemir 27 MD:3001
Tel. +37323027545; Fax
e-mail: cs.soroca-noua@ms.md

nr. 34
din 17 martie 2026

NOTA DE FUNDAMENTARE
la proiectul de decizie Cu privire la Raportul privind activitatea
Institutiel Medico-Sanitare Publice Centrul de Sanatate Soroca-Noua ,,Ina Popescu”,
pentru anul 2025

1. Denumirea autorului si, dupa caz, a participantilor la elaborarea proiectului:

Presedintele raionului in calitate de initiator, autoritate reprezentativa din cadrul unitatii
administrativ-teritoriale si executivd a Consiliului Raional Soroca si Institutia Medico-Sanitara
Publica Centrul de Sanatate Soroca-Noua ,.Ina Popescu”, in calitate de structura functionala, a
claborat proiectul de decizie Cu privire la  Raportul privind activitatea Institutiei Medico-
Sanitare Publice Centrul de Sdndtate Soroca-Noud ,,Ina Popescu” pentru anul 2025.

2. Conditiile ce au impus elaborarea proiectului:

Elaborarea proiectului de decizie nominalizat este conditionat de prevederile
Regulamentului de organizare si functionate a Institutiei Medico-Sanitare Publice Centrul de
Séanatate Soroca-Noua ..Ina Popescu™ aprobat prin Decizia Consiliului Raional Soroca nr. 3/5 din
13 mai 2021, prin care Institutia Medico-Sanitard Publicd prezintd anual Raportul privind
activitatea sa fondatorului.

Totodata, conform Deciziei nr.5/4 din 11 decembrie 2025 a fost aprobat Programul
de activitate al Consiliului Raional Soroca pentru anul 2026 in care a fost inclusé chestiunea pe
ordinea de zi a sedintilor consiliului raional in trimestru II.

3. Principalele prevederi ale proiectului:

Prin proiectul Deciziei se solicitd a lua act de Raportul de activitate al Institutiei Medico-
Sanitare Publice Centrul de Sanatate Soroca-Noua ,,Ina Popescu™ pentru anul 2025, conform
anexei nr.l si de Situatia financiard pentru anul 2025 a Institutiei Medico-Sanitare Publice
Centrul de Sanatate Soroca-Noud ,,Ina Popescu”, conform anexei nr.2.

4. Fundamentarea economico - financiara:
Implementarea proiectului de decizie sus mentionat nu va suporta cheltuieli suplimentare

din bugetul raionului.

5. Modul de incorporare a actului in cadrul normativ in vigoare:



Proiectul de decizie Cu privire la Raportul privind activitatea Institutiei Medico-Sanitare
Publice Centrul de Sanitate Soroca-Noud ..Ina Popescu” pentru anul 2023, este elaborat in
temeiul:

- Codul administrativ al Republicii Moldova nr.116/2018;

- Legii nr.436/2006 privind administratia publici locald, cu modificarile ulterioare;
Legii nr.287/2017 contabilitatii si raportarii financiare, cu modificarile ulterioare;
Regulamentului de organizare si functionare a Institutiei Medico-Sanitare Publice Centrul
de Sanatate Soroca-Noua ,,Ina Popescu”, aprobat prin Decizia Consiliului Raional Soroca 3/5
din 13 mai 2021.

6. Avizarea si consultarea publica a proiectului:
In scopul respectarii prevederilor Legii nr.239/2008 privind transparenta in procesul
decizional proiectul de decizie dat a fost plasat pe pagina oficiald a Consiliului Raional Soroca.
Proiectul de decizie se va propune spre examinare $i avizare comisiilor consultative de
specialitate, apoi se va inainta spre aprobare la sedinta Consiliului Raional Soroca.

Sefa Institutiei Medico-Sanitare Publice
Centrul de Sanéatate Soroca-Noua ,.Ina Popescu”

(// /}m// Anna BERCUT,





