REPUBLICA MOLDOVA
CONSILIUL RAIONAL SOROCA

DECIZIE
Cu pnivire la raportul de activitate
a IMSP CS Soroca pentru anul 2021

Consiliul Raional Soroca, intrunit in sedinta ordinara la data de 05 mai 2022,

in temeiul:

- art43 alin. (2) din Legea nr436/2006 privind administrafia publicd locala, cu modificarile
ulterioare,

- art.33 alin(l) din Legea nr.287/2017 contabilititii si raportarii financiare, cu modificirile
ulterioare,

- Ordinului Ministerului de Finante nr.118 din 06.08.2013 privind aprobarea Standardelor Nationale
de Contabilitate, cu modificarile ulterioare,

- Regulamentului de orgamzare si functionare a IMSP CS Soroca, coordonat prin decizia CR
nr.20/04 din 26.10.2017,

DECIDE:

1. Se 1a act de raportul de activitate a IMSP CS Soroca pentru anul 2021, conform anexei nr. 1.

2. Se aproba situatia financiara pentru anul 2021 a IMSP CS Soroca, conform anexei nr.2.

3. Prezenta decizie intra in vigoare la data includerii in Registrul de Stat al Actelor Locale si
totodata se comunici prin transmiterea copiilor:

-Presedintelut Raionului Soroca;

-IMSP CS Soroca

Presedinte al sedintei Mihail OJOG

Contrasemnat .! Stela ZABRIAN,
gcretar al Consiliului Raional Soroca

nr. 3/2

din 05 mai 2022
municipiul Soroca



Anexa nr. |
la Decizia Consiliului Raional Soroca
nr. 3/2 din 05 mai 2022

EVALUAREA ACTIVITATII ASISTENTEI MEDICALE PRIMARE IN IMSP ”
CENTRUL DE SANATATE SOROCA” a. 2021

Organigrama CS Soroca
Ministerul Sanatatii, Compania Nationala de Agentia Nationala pentru
Muncii si Protectiei Asiguriri Medicale Sanitate Publica
Sociale

Consiliul Raional Soroca

v

IMSP ,,Centrul de Sanitate Soroca”

T
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Scopul
IN ASISTENT A MEDICALA PRIMARA:

Scopul principal constd in ameliorarea sinatatii populatiei prin dezvoltarea si fortificarea

continud a medicinii de familie, cu accentuarea prioritard pe masurile de prevenire a maladiilor
populatiei

cost eficiente.

Dezvoltarea serviciilor de Asistentd Medicald Primara pe principiul medicinii de familie ca
directie prioritara a sistemului sanatatii.

Mentinerea §1 ameliorarea continud a starii de sdnatate a populatfiei prin: dezvoltarea si
fortificarea continua a medicinii de familie

orientarea spre satisfacerea necesititilor de sanatate de bazi ale comunititii

sustinerea i realizarea interventiilor de prevenire, promovare a sanatafii

tratarea §i supravegherea starii sanatitii individului si familiei acestuia.

Eficientizarea serviciillor medicale primare prestate prin selectarea prioritafilor bazate pe
promovarea sandtifii, menite si contribuie la profilaxia maladiilor, depistarea $i tratamentul
precoce a maladiilor cu impact major asupra sanatafii publice.

Fortificarea in continuare a asisten{ei medicale primare.

Perfectarea tehnologiilor de tratament in conditii de ambulator.

Conlucrarea cu serviciul sanitar — veterinar, sanitaro — epidemiologic, APL (nivelul I s1 IT)
privind profilaxia i combaterea infectilor.

Sporirea accesibilitifii gravidelor, parturientelor, lauzelor si copiilor la servicii medicale de
calitate.

Ameliorarea sdnatafii femeilor de varsta fertila prin prestarea serviciilor medicale calitative,
accesibile, acceptabile si convenabile in domeniul sdndtédfii reproducerii.

Reducerea mortalitifii materne §i pennatale. Micsorarea mortalitafii copiilor de varsta
frageda, in special a mortalititii extraspitalicesti.

Ameliorarea statutului nutrifional al copiilor si femeilor gravide.

Imbunatatirea calitatii si eficientei tratamentului de reabilitare a copiilor cu dizabilitati i
micsorarea invaliditétii copiilor

imbunitatirea accesului adolescentilor si tinerilor la servicii medicale de sanitate prin
dezvoltarea serviciilor de sanidtate prietenoase tinerilor inclusiv formarea unui
comportament §i atitudini responsabile de propnia sindtate in randurile adolescentilor si
tinerilor.

Prevenirea violentei domestice si abuzului sexual §i combaterea traficului de copii §i a
scoaterii ilegale a copiilor din tara.

Obiectivele:

e Intensificarea activititilor de formare si perfectionare profesionald a cadrelor
medicale.

e Utilizarea eficientd a veniturilor obtinute de catre IMSP in rezultatul prestari
servicillor medicale populaiei, cu perfectionarea conditiilor de salanzare a
colaboratorilor medicali, in dependenta de volum si calitate.

e Modernizarea si renovarea continud a bazei tehnico-materiale a IMSP si
dotarea lor cu tehnologii medicale avansate.



e Sporirea responsabilititii i monitorizarea permanenti a situatiei ce tine de calitatea
serviciilor medicale prestate mamei si copilului.

e Reonentarea asistentei medicale primare de la politica de tratament la politica de
promovare a sanatifii $i profilaxier maladiilor, cu ameliorarea posibila a indicatorilor
principali a1 sinatiaii publice.

e Sporirea rolului asistentei medicale primare i a medicului de familie in
comunitate, prin promovarea cultului sindtdtii si masurilor de educafie pentru
sanatate.

e Ameliorarea continud a calititu servicillor medicale prestate $i mentinerea sub
control a indicatornilor principali ai sanatafii publice, cu indeplinirea criteriilor
de calitate, condifionate in contractele semnate cu CNAM.

¢ Ameliorarea conlucririi cu parteneni interesati in profilaxia i combaterea maladiilor
social conditionate $1 menfinerea situatiei epidemiologice sub control.

e Realizarea continud a masurilor stipulate in Programele Nationale si raionale,
prin sporirea eficacitdfii conlucrini cu organele administratiei publice locale,
MS, CNAM, ONG, structurile internationale interesate in domeniu.

¢ [mplementarea sistemului informational medical integrat cu utilizarea capacititilor si
performantelor sale in cadrul activitifii institutiilor medicale.

e Sporirea nivelului de informare a populatiei cu Principiile AOM, legislatiei in
vigoare, privind drepturile s$i responsabilititile pacientului,  asigurand
concomitent protectia si drepturile lucratorilor medicali.

Asigurarea accesului liber pentru toata populatia la asistenfa medico-sanitard reprezinta
principiul de bazi in Strategia de dezvoltare a sistemulw de sdnatate in perioada a. 2008-2017 g1 a
Noii Sanitifi Publice.

Ministerul Sandtifii in comun cu Ministerul Dezvoltini Informationale intreprinde masuri
pentru implementarea Sistemului Informational Medical Integrat, pentru utilizarea capacitatilor de
comunicare prin fibri optica, cu elaborarea soff-turilor necesare in domeniul AMP.

La baza activitatii Asistentei Medicale Primare stau un sir de legi, Hotéarin de Guvern, ordine
ale Ministerului Sanatitii 1 CNAM:

In general, ultimii ani sunt orientafi spre realizarea unor obiective strategice si activititi
prioritare in domeniul ocrotirii sanatatil, expuse in:
-- Hotarire privind aprobarea Strategiei pentru protectia copilului pe anii 2014-2020 (nr. 434, 10
iunie 2014),
si altor acte legislative §i normative ce {in de domeniul sanatafii publice. .

- Legea Ocrotirii Sanatatii nr.411-XI1I din 28.03.1995

- Politica nationala de sanitate a Republicii Moldova pentru anii 2007 — 2021

- Legea privind drepturile copilului nr.338-XIII din 15.12.1994

- Legea cu privire la ocrotirea sanatafii reproductive §i planificarea familiald nr.185-XV
din 24.05.2001

- Legea Cu privire la asigurarea obligatorie de asistentd medicala nr.1585-XIII din 27
februarie 1998, modificata prin Legea nr.161-XV din 20 mai 2004

- Legea Cu privire la tineret nr.279-X1V din 11.02.1999

- Convenfia asupra eliminiri tuturor formelor de discminare fatd de femei (1979)
Conventia cu prlwre la drepturile copilului (1989)

Convenna cu privire la protectia maternitafii (2006).

Programe nationale (raionale):
e _Programul National (raional) strategic in domeniul securitafii demografice a RM pentru
anii 2011-2025.
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e Programul national (raional) de control al tutunului pentru anii 2017-2021

e Programul National de transplant pentru anii 2017-2021

¢ Programul national (raional) de control al cancerului pentru anii 2017-2025

e Programul National privind sinitatea mintald pentru anii 2017-2021

¢ Programul national de combatere a hepatitelor virale B, C si D pentru anii 2017-2021

e Programul National (raional) de,, Securitatea transfuzionald si autoasigurarea firii cu
produse sangvine pentru anii 2017 — 2021

* Programul National privind sanatatea si drepturile sexual si reproductive pentru anii 2018-
2022.

Conform structurii aprobate Centrul de Sanitate Soroca de nivel raional are in componenta

sa:

Sectia Medicina de familie cu 16 sectoare in sectorul urban s1 12 Oficii ale Medicilor de
Familie , 6 Ofici de Sanitate in sectorul rural, care a deservit o populatie de 44951 locuitori.
Sectia asistentd cu medicamente $i dispozitive medicale
Biroul de informatii

Cabinet de fizioterapie si reabilitare

Laboratorul clinic

Laboratorul citologic

Cabinetul de reproducere a sanatatii

Cabinetul de examindri medicale

Cabinetul medicului pediatru

Cabinetul de examen ginecologic

Cabinetul radiodiagnostic

Cabinetul de imunizin

Cabinetul de tnaj

Cabinetul de diagnosticare functionala

Cabinetul de endoscopie

Centrul comunitar de sdnétate mintala

Centrul prietenos tinerilor

Cabinetul de statisticd si informatica medicala
Cabinetul specialistului in tehnologii informationale
Cabinetul arhivei medicale

Asigurarea Asistentei Medicale Primare cu personal medical anul 2021
Asistenta Medicala Primara (AMP) in sistemul sinatatii, conform Organizatiei Mondiale a

Sanatatii, este definitd drept asistentd esentiald a starii de sindtate, fiind primul nivel de contact al
pacientului , familiei si comunititii cu sistemul de sanatate.

Activitatea Asistentei Medicale Primare este strins legata de asigurarea acestui serviciu cu

personal medical calificat — medici de familie si asistenti ai medicului de familie. In esenti, accesul
la asistentd medicala inseamna nu altceva decat accesul la personal medical. Din aceste consideratii,
completarea institutiilor din cadrul AMP cu medici de familie si cu asistenti medicali a1 medicilor
de familie este un imperativ nu numai pentru Republica Moldova, dar si la nivel mondial si
regional.

Completarea insitutiilor din AMP cu personal medical este evaluati reesind din normativele

aprobate prin ordinul Ministerul Sanititii, Muncii si Protectiei Sociale al RM Nr.46 din 10.02.2016.
Astfel conform acestui ordin "Normartivele de personal pentru asistenta medicald primard” prevede
urmdtoarele:



Nr. d/o Denumirea functiei Normativul
1. medic de familie 1,0 functie la 1500 populatie
din localititile urbane si rurale
2. asistent medical de familie 1,0 functie la 750 locuitoni
3. asistent medical de familie , cu 25% efort asistent 1,0 functie in localititile rurale
medical comunitar cu mai putin de 650 locuitori

In cadrul IMSP CS Soroca activeazi 198 angajati si 6 cumulari externi;
Medici total: 39
Din ei medici de familie: 25
Asistenti medicali total: 107
Din ei asistenti medicali de familie: 64
Personal medical inferior: 27
Alt personal: 25

Conform legislatiei in vigoare, in urma publicirii posturilor vacante sau temporar vacante pe
pagina web a institutiei, au fost organizate 2 concursuri, in rezultatul cirora au fost angajate 2
persoane.

Total pentru anul 2021 in cadrul IMSP CS Soroca au fost angajate 2 persoane:

- prin concurs, conform Ordinul MSMPS al RM Nr.139 din 15.10.2015 - 2 persoane
Numirul total de medici s1 medici de familie si asigurarea populatiei cu ei in cadrul IMSP CS
Soroca conform tabelului:

Total Medici de familie Raioanele rep.
Anii abs 1a 10000 abs l1a 10000 la 10000 populatie
populatie populatie
2021 39 8,89 25 5.7 38

Numiirul total de lucritori medicali cu studii medii si asistenti medicali ai medicilor de familie g1
asigurarea populatiei cu ei in cadrul IMSP CS Soroca conform tabelului:

Total Asistenti ai medicilor de Raioanele rep.
Anii familie
abs la 10000 abs la 10000 la 10000 populatie
populatie populatie
2021 107 24 41 64 14,60 12.5

Necesitatea in medici de familie si asistenti ai medicului de familie utilizind datele referitor
la numérul functiilor scriptice, numarul functiilor ocupate si numérul persoanelor fizice lucritor: de
bazi in functiile ocupate pentru anul 2021, 25 medici de familie au activat pe 26 functii, numarul
functiilor scriptice au fost de 27,25 unititi. Necesitatea in medici de familie este calculatd prin
diferenta dintre numarul functiilor scriptice si numérul persoanelor fizice.

Necesitatea in medici de familie si in asistenti ai medicilor de familie conform tabelului
pentru anul 2021:

Medici de familie I Asistenti ai medicilor de familie ~
. . Functii Pers Necesi Fuctii Pers | Necesi
scriptice ocupate | fizice tatea scriptice | ocupate | fizice | tatea
CS Soroca | 27,25 26 25 2,25 57,50 56 |64 -

* Proportia medicilor de familie In diferite grupe de virsta (%)
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In urma analizei s-a constatat ci cei mai multi medici de familie se incadreazi in categoria
de virsta 55 — 64 ani (36%) , urmata de categoria de virsta 65 ani si mai mult (32%), pini la 35 ani
(16 %) si respectiv 45-54 ani avem (16 %). Este necesar de acordat atentie deosebita faptului ca
32% din medici de familie sint in categoria de virsta peste 65 ani, ceea ce inseamnai ca acesti
specialisti posibil vor parisi sistemul de sandtate in impul cel mai apropiat.

¢ Proportia asistentilor medicilor de familie in diferite grupe de virsti (%)

Asistenti ai medicilor de familie cuprinse in categoria de virsta 55 — 64 ani( 23,43%);
categoria de virstd 45 — 54 ani (42,18%), pina la 35 ani ( 26,56%) si 65 ani ( 7,81 %). La capitolul
asistenti ai medicilor de familie, observim ca avem o situatie mult mai bund, unde cei mai multi se
incadreazi in categona cu virstd 45 — 54 ani, urmati de categoria cu virsta pind la 35ani.

In urma analizei efectuate s-a constatat ¢ afit in sectorul urban cit si in cel rural, populatia
este asiguratd cu medici de familie la un nivel suficient, in comparatie cu media pe republici. Pentru
atragerea tinerilor specialisti in mediul rural, Ministerul Sanatiti, incepind cu anul 2007, a efectuat
un sir de modificéri in legislatie si a elaborat un sir de hotirin de guvern destinate atragerii tinerilor
specialisti in mediul rural:

HG Nr.1345 din 30.11.2007 cu privire la acordarea facilitatilor tinerilor specialisti cu studii
medicale si farmaceutice; HG Nr.1255 din 19.11.2007 cu privire la abrobarea Regulamentului
privind acordarea compensatiei unice pentru conectarea la conducta de gaze naturale a unor
categorii de populatie din mediul rural; HG Nr.1259 din 12.11.2008 cu privire la asigurarea cu
locuinta gratuita a tinenlor specialisti cu studii superioare si1 postuniversitare de rezidentiat,
repartizati §i angajati in cimpul muncii in institutiile publice (bugetare) din sate (comune); Ordinul
MS Nr.448 din 05.12.2008 cu privire la acordarea facilititilor tinerilor specialisti.

O insemnéitate deosebita are imbunitatirea nivelului de cunostinte si a abilitatilor in
domeniul formari profesionale continui a personalului medical. Anual 15-20 de medici s1 respectiv
25-40 personal medical mediu din cadrul IMSP CS Soroca participé la cursurile de instruire de
formare profesionala.

Persoanele programate pentru educatie medical continua, ce nu au urmat instruirea in anul
2021 din motivul imbolnavirii conditionate de COVID-19, au fost incluse in programul de educatie
medicala continua pentru anul 2022

Structura personal dupi categoriile de calificare

Denumirea Total cu categorie I categorie Il categorie
functiei categorii superioari
Medici 30-76,92% 23 -5897% 7-17.94% -
Medici de 23 -99% 18— 72% 5-20% -
familie
Asistent 89-83,17% 57 -53,27% 21-19,62% 11-10,28%
medicali
Asistente 54— 84,37% 36 - 56,25% 13-20,31% 5-7,81%
medicale de
familie




Compartimentul: Activitatea Economico-Financiara

Analiza activititii economico-financiare al IMSP CS Soroca efectuata pentru anul 2021 s-a
realizat pe baza datelor cuprinse in devizul de venituri si cheltuieli aprobat/precizat, precum si ale
dirilor de seami contabile Ia data de 31.12.2021.

Conform Contractului de acordare a asistentel medicale (de prestare a serviciilor medicale) incheiat
cu CNAM pentru anul 2021 institutia a inregistrat suma in mérime de 32 300 382,20 lei (inclusiv 2
acorduri aditionale), din care:

- Asistenta Medicala primara — 29 848 870, 27 lei;

- ingrijiri Medicale Comunitare si la Domiciliu — 2 451 511, 93 lei.

Veniturile operationale inregistrate pe anul 2021 au constituit 39002.6 mii lei fatd de 28964.3 mii
let inregistrate in anul 2020.
Structura veniturilor este urmitoarea:
e 79,8 la suti - Mijloace financiare alocate de CNAM in suma de 32300,4 mii lei(se
atesti o0 majorare cu 34.7% fati de veniturile inregistrate in anul 2020);
e 6,92 la sutid — Sursele financiare acumulate in baza serviciilor medicale prestate
contra platd in suma totala de 2776,6 mi lei;
e 13,1 la sutid — Bunuri materiale receptionate sub forma de asistentd umanitara sau
primite cu titlu gratuit de la MSMPS in suma totald de 5319,6 mii lei;
e 0.2 la sutd — Mijloace financiare alocate de Fondator in suma totald de 80,0 mii lei.

STRUCTURA VENITURILOR a.2021 (mii lei )

53196 80,044

o Servicii medicale CRAM u Servicii medicale contra platd u Alocatii MSMPS
H Alocatii Fondator ® Dobinda bancara
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Cheltuielile ale IMSP CS Soroca in anul 2021 constituie 385740 mu lei si atestim o crestere cu
9679,6 mii lei(din care 5625,5 mii lei - Cresterea Fondului de salarizare) fata de anul 2020.

B — — }
STRUCTURA CHELTUIELILOR PE ARTICOLE a.2021( mii lei)

56600 ; 247,70
- ‘
6 027,90
= Retribuirea muncii = Medicamente si consumabile = Contributiile
= Servicii comunale = Alte cheltuieli
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Cresterea procentuali a salariului mediu lunar pe instututie comparativ cu anul 2020 este de
+30,7%.

Aprovizionarea cu medicamente cu titlu gratuit si din ajutor umanitar in dinamica anilor
2017-2021 atesta o majorare cu 2640,4 mii lei fatd de anul 2020.
Medicamente gratuite si ajutor umanitar, mii lei
6000
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1000 &
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in scopul asiguririi accesului populatiei la medicamente pe retete compensate, din Fondurile
asiguririi obligatorii de asistentd medicala, au fost realizate in dinamica anilor 2017-2021
medicamente compensate:



Medicamente compensate din fondurile CNAM, mii lei
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Situatia pandemicd COVID-19 a schimbat si structura veniturilor si cheltuielilor.

Pe parcursul anului au fost operate modificari, conform acordurilor aditionale cu CNAM si
prin revizuirea si prioritizarea articolelor de cheltuieli.

Investititle in baza tehnico-mateniala pe parcursul anului 2021 cu respectarea masurilor
intreprinse pentru combaterea COVID-19 au constituit (cheltuieli de casa): Procurarea mijloacelor
fixe -292,8 mii let;

La situatia de 31.12.2021 s-au inregistrat datorii creditoare pentru luna decembrie in suma
de 59.4 mii lei, care se vor achita din soldul mijloacelor banesti la 01.01.2022 de 9243 mii lei.
Bugetul este executat conform planului pentru anul 2021 cu devien (+)222,0 mui lei.

EXECUTAREA BUGETULUI a.2021 (mii lei)

40 000,0

34 8594
32300,4 i Soldll_miucehr 0203
30 000,0 banesti
20 000,0
10 000,0
CNAM Cont special Datorii 59,4
00,0% zfze 0 mii le Sk '

lVeniumpmuum # Real indeplinit = % executarii

Alocatiile financiare CNAM, Fondatorului, donatii si ajutorul umanitar, mobilizarea si
implicarea colectivului institutie1 in acordarea serviciilor medicale de calitate, in noile
conditii pandemice au contribuit esential la buna functionare a institutiei.

Aspectele medico-demografice in relatie cu sanatatea
Structura populatiei dupé sex, mediu 1 virsta:

La01.01.2020 | La01.01.2021 | La01.01. 2022 |Raionul
TOCa
1.01.2022
Populatia la evidenta m/f 44882 44951 44018 87315
din ei asigurati 29373 29460 29056 53619
/- % 65.4 65.5 66.0 614
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Populatia urbani (abs.) 29372 29439 28823 34941
H/- % 654 65.5 65.5 40.0
[Popuatia rurali (abs. ) 15510 15512 15195 52374
- % 346 345 345 60.0
{0 — 18 ani 8258 8101 7959 15499
- % 18,4 18.0 18.1 17.8
adulfi 36624 36850 36059 71816
/- % 81,6 820 81.9 822
Virsta apta de munca 26977 27113 26764 52764
-/- % 60,1 60.2 60.8 60.4
din ei asigurati 11622 11594 11802 21068
-~ % 431 428 44.1 39.9
Virsta pensionari 9647 9737 9295 19052
-I- % 21,5 217 21.1 21.8

La evidenta medicului de familie la 1 ianuarie 2022 populatia constitue 44018 locuitori fata de
44951 locuitori la 01.01.2021.
- Inlocalitatea urbana la medicii de familie sunt inregistrati 28823 locuitori (65.5%) fata de
29439 locuitori (65.5%) din numarul total al populatiei in 2020.
- Inzona rurald - 15195 locuitori sau 34,5% din numirul total al populatiei fata de 15512
locuiton (34.5%) din numarul total al populatiei in 2020.
Numirul persoanelor asigurate din numarul total al populatiei este la acelas nivel cu anul
precedent.
Ponderea populatiei apte de muncd —60.8% din numarul total al populatiei fata de 60,2% din
numdrul total al populatiei, inclusiv asigurati ap{i de munca —44.1% din numarul populatiei apte de
munci fata de 42.8% din numarul total al populatiei apte de munca.
Ponderea copiilor 0-17 ani 11 luni 29 zile in numarul total al populatiei este in scadere de la 18.4%
in 2020 la 18.1 in 2021, la fel ponderea persoanelor de virsta pensionara in anul de gestiune este
in scadere dela21.7% la 21,1%.

SITUATIA DEMOGRAFICA
2019 2020 2021 Raionul {Media pe
Soroca | raioane
M

abs | 1a 1000 | abs | la 1000 | abs | la 1000 | Ia 1000 | Ia 1000

Natalitatea 288 6.4 280 6.2 270 6.0 6.5 87
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Mortalitatea generala | 413 9,1 499 11.1 | 684 13.2 16.1 122
Sporul natural -125 ) 28 |-219| 49 |414] 92 9.6 -3.4
Mortalitatea infantila | 4 13,9 3 10.7 741 87 99
Mortalitatea neonatala| 2 6,9 3.6 0.0 0.0 4.6
precoce
Mortinatalitatea 1 35 2 ) | 3.69 348 I3
Mortalitatea 3 10.4 3 10.6 3.69 3.48 119
perinatala

Pe parcursul anului 2021 pe CS Soroca au fost inregistrafi 270 nou niscuti vii.

Natalitatea comparativ cu anul precedent are tendin{a de micsorare de la 6.2 la 6,0 la 1000

populatie.
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OMF Ocolina si OMF Holosnita cite 3.9%e
- In OS Vantena, OS Regina Maria si OMF Alexandru Bun pe parcursul anului nu s-a nascut

nici un copil.

Mortalitatea generald constitue 15.2 la 1000 populatie fatid de 11.1 la 1000 populatie (a.2020).
Pe parcursul anului 2020 au decedat 684 persoane fata de 499 in 2020.
B Din numarul total de decese:

B birbati - 367 decese — 53.7% fatd de 261 decese — 52.3%,
B femei - 317 decese —46.3% fata de 238 decese — 47.7%.
Repartizarea decedatilor dupi locul de deces:
® in stationar pe parcursul anului gestionar au decedat 223 persoane — 32.6% fata de 135
persoane — 27.1% din numarul total de decese sau 49.6 la 10000 locuitori fatd de 30.1 la
10000 locuiton in a. 2020 .
B La domiciliu in total au decedat 446 persoane —99.2 la 10000 locuitori (65.2%) fatd de 343
— 76.4 1a 10000 locuitori (68.7%) in a.2020.
B In alt loc au decedat 15 persoane- 2.2% fata de 21 persoane — 4.2 % in 2020.
Structura mortalititii generale
2019 2020 2021
abs ind abs ind abs ind 1a 10000
lla 10000 % la 10000 % Ia % r-n | RM
10000 Soroca |media

[Bolile aparatului 258 | 575 (6251312 695 625 (409]91.0}| 598 | 994 L]
circulator
Bolile oncologice 8 | 189 |206] 74| 165 148 |77 1173} 11.3 | 175 | 169
Covid-19 3 07 (07]29 6.5 58 [94)209] 13.7 | 184 | 8.1
Bolile sistemului 19 42 (46|28 6.2 56 |31] 69 | 45 7.6 8.8
digestiv
eziuni traumatice 17 38 14124 53 48 (20 44 | 29 53 55
otravir
Bolile sistemului 14 3,1 | 3413 29 26 |27) 60| 39 74 4.6
lrespirator

in structura mortalititii generale primul loc il ocupi bolile sistemului cardiovascular —
91.0 1a 10000 locuitoni (409cazuri) sau 59.8% din numarul total de decese fata de 69.5 la 10000
locuitori (312cazuri) sau 62,5% in anul 2020.
Analiza mortalitifii cauzate de bolile aparatulw circulator a demonstrat, cd circa 58.2% fatd de

53.7% din numirul total de decese revin cardiopatitlor ischemice.

Pe parcursul anului 2021 s —au inregistrat 26 cazuri de infarct miocardic acut fatd de 12 cazuri
de infarct miocardic acut(2020), ce constitue 5.8 la 10000 populatie fatd de 2.7 la 10000
populatie (a.2020).
Boli cerebrovasculare acute - 46 cazuri ce constitue 10.2 la 10000 populatie fa{a de 37 cazuri -8.3
la 10000 locuitori .
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Locul doi il ocupa COVID-19 care sunt in crestere — 94 cazuri — 20.9 la 10000 populatie sau
13.7% fata de 29 cazuri-6.5 la 10000populatie sau5.8%in2020.
Locul trei in structura cauzelor de deces il ocupa bolile oncologice 77 cazuri 17.1 la 10000
locuitori sau 11.3 %. Fata de 74 cazuri 16.5 la 10000 locuitori sau 14.8% in 2020.

B in structura cauzelor de deces locul patru il ocupi bolile sistemului digestiv, care
comparativ cu anii precedenti sunt in crestere— 31 cazuri —4.5 % sau 6.9 la 10000 populatie
fatd de 28 cazuri —5.6% sau 6.2 la 10000 populatie

B Pe locul cinci s —au plasat bolile sistemului respirator- 27 cazur — 6.0 la 10000 locuiton
sau 3.9% din numdrul total de decese fatd de 13 cazuri — 2.9 la 10000 locuitori sau 2.6%.

in stil grafic:
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Cel mai inalt nivel de mortalitate generali e in:
- OMF Lugovoe-50.7%o,
- OMF Holosnita — 31.4%e,
- OS Pirlit — 27.7%o,
- Sec 4-25.4%o,
- Sec 5-17.9%o
Mortalitatea in virsta apti de munci:

B Mortalitatea in virsta apta de munci a inregistrat 144 persoane-21.1% din numarul total
de decese sau 53.1 la 10000 populatie apta de munca fata de 120 persoane -24.0% din
decese sau 44.5 la 10000 locuitori in virsta aptd de munca in anul 2020.

B Mortalitatea in virsta aptd de munca la domiciliu constituie 81 persoane sau 56.3% fata de 62
persoane sau 51.7% din decesele in virsta apta de munca in 2020.

® Din numirul total apti de munci decedati la domiciliu — asigurati 45 persoane, ce constituie —
72,6 % fatd de 39 persoane sau — 76.6 % in 2019..

Structura mortalititii generale in virsta apti de munca

2019 2020 2021
abs ind abs ind abs ind Raionul
Soroca
la % 1a 10000} % ia % |LA 10000
10000 10000
Bolile aparatului 33 12,0 {3441 30 11.1 25.0 45 166 | 31.3 16.2
circulator
Bolile oncologice 28 10,1 §292§ 22 82 183 30 | 11.1 | 208 10.5
Leziuni traumatice 12 43 (1251 19 70 158 14 52 | 97 6.2
Otraviri
Bolile sistemului 7 25 8731 19 70 158 14 52 | 97 55
digestiv
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Covid-19 13 10.8 4.8 19 | 70 | 132 3.3

[Bolile sistemului 8 29 |83 7 26 5.8 1| 41 ] 76 34
respirator

Structura mortalititii in virsta apti de munca :

B Primul loc il ocupi bolile cardiovasculare - 45 cazuri — 31.3 % sau 16.6 la 10000
populatie fata de 30 cazuri — 25.0 % sau 11.1 la 10000 locuitori
B maladiile oncologice in structura mortalititi in virsta aptd de munca s - au plasat pe locul
doi — 30 cazuri -20.8% sau 11.1 la 10000 locuitori fatd de 22cazuri - 18.3% sau 8.2 la
10000 locuitori (a. 2020)
B  Covid-19 s-a plasat pe locul trei- 19 cazuri — 13.2% - 7.0 la 10000 locuitori fata de 13
cazuri — 10.8% - 4.8 1a 10000 populatie (a.2020)
B Bolile sistemului digestiv ocupa locul patru - 14cazun — 9.7% sau 5.2 la 10000
populatie fatd de — 19 cazuri — 15.8% sau 7.0 la 10000 locuitori.
¥ Traumele la fel ocupa locul patru — 14 cazun — 9.7% sau 5.2 la 10000 .populatie.
B Locul cinci ocupa bolile sistemului respirator-11 cazuri -7.6% sau 4.1 la 10000 locuitori
fata de 7 cazuri sau 5.8% sau 2.6 la 10000 locuitori.
Mortalitatea prin maladiile chirurgicale de urgenta
Pe parcursul anului 2021 in CS Soroca prin boli chirurgicale de urgenta au decedat 2 persoane de
virsta pensionara- unul in mediul rural(s.Pirlit) prin ulcer stomacal cu perforatie si unul in mediul
urban prin hemoragie gastrica.

X Mortalitatea infantila
In stil grafic reprezinti in felul urmétor

dinamica mortalitatii infantile
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Wﬂnﬂlﬂmﬂqﬁ 1000 TRE*hASeHR2PLEFMi) fata de 10.7 la 1000 nou-
nascuti (3 cazuri).Ambii copii au decedat in stationar-cauza mortii- malformatii congenitale.
Dupa virsta 1-pina la 8 zile, 1- pina la 6 luni.
Mortalitatea neonatald precoce —nu s-a inregistrat nici un caz fata de 1 caz-3.57 la 1000 nou-
nascuti vii in 2020.
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Mortalitatea perinatala constitue 1 caz- 3.69 la 1000 nou-nascuti. Mortinatalitatea — 1 caz-3.69

la 1000 nou-nascuti

Mortalitatea copiilor 0-4 ani 11 luni 29 zile - a decedat 1 copil-7.41 la 1000 nou-nascuti vii fata
de 3 copu— 10.71 la 1000 copii nou-nascuti vii in 2020.

Mortalitatea copiilor 0 — 17 ani 11 luni 29 zile la 1000 copii de virsta respectivi

l 2019 2020 2021 Raion
abs %o abs | %o | abs %o %0
0 - 18 ani
9 1,09 3 0.36 2 0.23 7/0.4
Mortalitatea copiilor 0 — 17 ani 11 luni 29 zile dupi cauze
2019 2020 | 2021
abs % 1 (l;m abs % ) (])?}0 abs | % 1 (l;m
0-18ani decedati total 9 1,09 | 3 1,09 | 2 0.23
-decedati la domiciliu 1 33 0 0.0 0.0
- decedati in stationar 5 556 | 0,6 1 33 0,6 2 100
inclusiv pind la 24 h 1 20,0 0 0.0
decedati in maternitate 2 222 | 0.2 1 33 0,2 0 0.0
-decedati in alt loc 2 22,2 | 0.2 0 0.0 0,2 0 0.0
Structura dupd cauze
Pneumonii 0 0 0.0 0 0.0
Afectiuni perinatale 1 1.1 0,1 0 0.0 0,1 0 0.0
Leziuni traumatice 1 11,1 | 0,1 0 0.0 0,1
tumori 1 11,1 0,1 0 0.0 0,1
Malformatit congenitale 5 556 | 06 3 100 | 0,6 2 100 | 0.23
Bolile sistemului nervos 1 11,1} 0,1 0 0.0 0.1

Mortalitatea copiilor 0-17 ani 11 lumi 29 zile constituie 0.23% fata de 0.36%. de
virsta respectiva in 2020.
Cauzele mortalititii copiilor sunt malformatiile congenitale.

Dupa locul de deces:

- Ambii copii au decedat in stationar.

.
Inregistreazi valori negative si oscileazd de la( -2.3) —a2016(- 0.7) —a2017( -2.1) —a. 2018 ( -

2.8) in anul 2019 . (-4.9) in 20201a(-9.2)in 2021. Sporul natural pe raion este (-9.6)

Speranta vietii de la nastere pe CS Soroca

- Birbati — 66.2 ani, (2020-65.7) RM-65.9 ani
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- Femei - 75.7 ani, (2020-74.1)
- Total — 70.6 ani. (2020-69.7)

RM-73.9 ani
RM-69.8 am

Accesibilitatea populatiei la asistenta medicali primara.

2019 2020 2021 edia r —
e RM
Lalloc
abs | % ];al abs | % | 21| abs | o [M2!
ocC loc loc
Vizite total 192539 43| 175100 3.9 |214886 43 42
- din el la asigurafi 184331] 957 | 5.81165701]80.0] 56 |204111] 949 | 69 6.3
Nr. vizitelor total la M/F| 15726 3.5 155514 3.5 175594 3.9 2.7
- din ei la asigurati 1526091 97,0 | 5,3 | 147005 50 |166199pa6 |s6| 42
Nr. Vizitelor la adulti | 151473 33 |127670|82.6] 2.8 |144957| 826 | 3.3
- din ei la asigurai 1124251 926 | 5.5 | 121102]949] 56 |135562] 935 | 4.8
Nr. Vizitelor la copii 40184 6,3 27896 |179]| 3.4 | 30637 | 174 | 38
IPonderea vizitelor cu
kcop profilactic M/F 77446 | 492 | 1.7 78992 |508| 22 |100336] 57.1 | 22| 343
onderea vizitelor total cu
p profilactic Ia adulti| 51223 | 422 | 2,1| 60766 {476| 16 | 79800 | 480 | 22| 30.1
F
onderea vizitelor total cu
p profilactic la copii | 26223 | 65,2 | 3,2 | 18226 |65.3]| 2.2 | 20536 | 67.0 | 2.5 491

Pe parcursul anului gestionar medicii de familie au efectuat 175594 vizite cu dinamica pozitiva de
20080. Numirul vizitelor la 1 locuitor adult constituie 3.9 vizite- fata de 3.5 in 2020. Media pe

raioanele RM -2.7 vizite la un locuitor.
La persoanele asigurate au fost efectuate 166199 vizite ce constitue 5.6 vizite la 1 persoana

asigurata fata de 5.0 vizite in 2020_Media pe raioanele RM — 4.2 vizite la un locuitor asigurat.
Ponderea vizitelor cu scop profilactic comparativ cu anul trecut e in crestere de la 50.8% la 57.1%
si e mai mare decit indicele dat in mediu pe raioanele republicii-34.3%.
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Numdérul mediu de vizite ka um locuitor pe sectoare
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INCAPACITATEA TEMPORARA DE MUNCA PE CS SOROCA

denumire 2019 | 2020 2021 |r-n Soroca| r-neRM

r cazun de ITM 3855 | 4586 | 4338 7344
durata medie a unui caz (zile) 20,2 22.1 234 22.6 19.8
pndicele de frecventi la 100 loc. 859 | 102 29
indicele de gravitate la 100 loc. 173,33 | 224.6 | 230.9

INr cazuri de trimitere la CEMV 19 13 13 47

INT cazurn de stabilire a gr. de invaliditate 19 13 12 44

onderea cazurilor de stabilire a gr. de 100,0 | 100.0 | 923
invaliditate

Pe parcursul anului 2021 s-au eliberat 4338 concedii medicale fata de 4586concedin medicale in

2020.
Numirul de zile fiind 101656 fata de 100959 .
Indicele duratei medii a unui caz de incapacitate de munca temporara e de 23.4 fata de 22.1 zile

(2.2020).
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Indicele duratei medie a concediilor medicale pe nozologii pe CS Soroca

00 20,0 40,0 60,0 800 1000 1200

Cel mai inalt indice de duratd medie a concediilor medicale este la urmétoarele nozologii:
*Tuberculoza aparatului respirator —60.4 fata de 117.3 zile in 2020
*Tumori maligne —107.4 fata de 103.9 zile ina. 2020. -

Indicele duratei medie a unui caz de incapacitate temporara de munca

20




Indicele durate

e

38
=}

i medie a unui caz de incapacitate temporara de munci

La un nivel mai inalt s - a inregistrat la :

Mana-45.0
-sec 9-21.9

Cuprinderea populatiei prin examene profilactice (CS Soroca)

-OMF Regina
-OMF Rublenita—22.41

2019 2020 2021 raionS |Media r/ne
oroca RM
abs Y abs % abs % Yo 2020
fntropometria la persoancle peste 181 34776 [ 94.5 | 33694 | 922| 35388 | 963 | 965 | 834
examinarea persoanclor prin tonometrie| 4000 | 04 ¢ | 33938 |92.7| 35545 | 965 | 966 | 834
@arteriala
examinarea persoanclor la colesterol | 0 1 295 | 20386 | 89.7| 21980 | 947 | 906 | 642
lexaminarea persoanelor la glicemie 20707 | 90.4 | 20966 | 90.8] 22473 | 954 | 929 69.4
Examinarea pielii,ganglionilor limfatici,
glandei tiroide, glandei mamare la 34989 | 948 | 33938 | 92.7| 35545 | 965 | 96.6 834
h)ersoancle peste 18 ani
Testul citologic Babes-Papanicolau
(femei de la 25 pind la 61 ani 3528 | 70,0 2915 |64.0| 3321 629 | 69.2 54.1
si din grupul de risc)
(Colonoscopia 135 776 73 670 102 903 | 808
emocult
est (persoane 45-70 ani ) 7623 | 836 6741 | 788} 7791 876 86.6
Reactia de microprecipitare (RMP) 1561 |97.4] 1412 |9s6| 1476 | 97.1 79.9
(grupul de risc 978l
examinarea persoanelor prin tonometrie
oculard 9726 19221 9010 {749 10589 | 81.7 35 71 57.3
1ografia cutiei toracice (persoane
in grupul de risc 51 cele din grupurile | 3229 | 882 | 3091 {852 3845 91.7
riclitante) 91.7




Examinarea sputei la BAAR* (la
aparatului respirator)
983
Ponderea examindrilor in mediu 920 89 3 9371 933
Ponderea depistati suspecti la maladie din numarul celor examinati

Antropometria (masa corporald, indl{imea), aprecierea IMC 248/0.7 | 545/0.8
(persoane peste 18 ani)
Maisurarea tensiunei arteriale (persoane peste 18 ani) 384/1.1 | 848/1.2
Colesterolul total (persoane cu virsta cuprinsi intre 40-65 ani) 482/2.2 | 791/1.9
Glicemia (persoane peste 40 ani 1 din grupul de risc) 291/1.3 | 527/1.2

Examinarea pielii, cavitdfii bucale ganglionilor limfatici, glandei tiroide,
glandelor mamare (persoane peste 18 ani )
Testul citologic Babes-Papanicolau (femei de la 25 pini la 61 ani

150/0.4 | 244/0.3

si i | de risc) 23/0.7 | 55/0.8
Colonoscopia 1098 | 15/8.7
Hemoculttest 186/2.4 | 210/1.3
Reactia de microprecipitare (RMP) (grupul de risc 4/0.3 8/0.2
Tonometrie oculara (persoane peste 40 am ) 32/0.3 | 149/0.7

Radiografia cutiei toracice (persoane din grupul de risc si cele din
grupurile periclitante)

Examinarea sputei la BAAR* (la pacienti simptomatici cu maladii ale
aparatului respirator) 8/55 | 19/6.6

46/1.2 | 208/3.1

Din 178070 persoane examinate profilactic au fost depistati cu suspectie la unele maladii 1864
sau 1,04%.
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Examindrile profilactice la glicemie la un nivel mai jos s — au efectuat in:

-OS Lugovoe-83.8%
-OS Solcani-85.4%



rile citologice in sectorul urba

Examindrile citologice la un nivel mai jos s — au efectuat in:
- Sec 11-19.0% -Sec 3-27.0%
- OS Regina Maria-31.7%
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tonometria oculard in sectorul rural
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Examindrile profilactice la glaucom prin tonometrie oculara la un nivel mai jos s — au efectuat in:
Sec. 4-50.7% -sec.6-53.5%
- Sec 11-59.1% -0S
Lugovoe-75.7%
Examinarile profilactice comparativ cu anul precedent s — au efectuat la un nivel mai mare-
93.7%(sec urban-93.8% si sec rural 93.5%) fata de 89.3% in 2020 .
Depistarea maladiilor aparatului circulator prin masurarea tensiunei arteriale (persoane peste 18
ani). A fost masurata tensiunea arteriala la 35545 persoane-96.5% fata de 33938 persoane — 92.7%
Depistati suspecti — 384 persoane — 1,1%. Primar depistati cu HTA 219 persoane — 49.8 la 10000
locuitori .
Examinarea persoanelor la colesterol — 21980-94.7% fata de 20386-89.7% in 2020. Cu
hipercolesterolemii s — au depistat 482 persoane — 2.2% din persoane examinate.
Examinarea persoanelor la glicemie —22473-95.4% fata de 20966-90.8% in 2020 din cei ce
necesitau, suspecti —291persoane — 1,3% din persoane examinate.
tumori maligne :
Examinarea pielii, ganglionilor limfatici,glandei tiroide,glandei mamare la persoancle peste 18 ani-
au fost examinati 35545 persoane- 96.5% fata de 33938 persoane-92.7% suspecti — 150 persoane —
0,4% din persoane examinate

Examenul citologic s —a efectuat la 3321 persoane-62.9% fata de 2915 -64.0%. 23 cu suspectie —
0.7% din persoane examinate.

Examinarea persoanelor de peste 40 ani la glaucom prin tonometrie oculara e de 81.7%, examinate
10589 persoane( in 2020 examinate 9010 persoane-74.9%). Suspecti — 32 persoane - 0,3% din
persoane examinate. Primar depistati cu glaucom 18 persoane — 4.1 la 10000 locuitori (in 2020-12
persoane sau 2.7 la 10000 persoane)

Reactia de microprecipitare (RMP) (grupul de risc conform Ghidului national de conduita a
Infectiilor cu transmitere sexuala)s-a efectuat la 1476 persoane sau 97.1% , suspecti nu s-au
depistat.

Realizarea Programului National de combatere a tuberculozei se afla permanent in atenfie sporita:
- Se efectuiaza examinarea sputei la BAAR la pacienti simptomatici cu maladii ale aparatului

respirator au fost examinate 145 persoane — 96.7% din necesitanti.. Depistati suspecfi — 8
persoane — 5.5% din persoane examinate.

radiografia pulmonari standart a grupului de nisc si contingentul periclitant - au fost efectuate
3845 examinin — 94.9% din necesitanti

suspecti — 46 persoane — 1.2% din persoane examinate.
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Prevalenta si incidenta(la 10.000 populatie)

CS Soroca g::onul r-ne RM

roca

2019 2020 2021 r-n Soroca

abs | ind | abs | ind abs ind ind ind

[“231‘:;‘.: totala 1 10000 | 7645 11970 7] 7386 16;‘3' 10405 | 2314.7| 2286.12 | 2278.1
inclusiv aduli 3248 | 9855 | 4317 ”g" 6567 |1782.1| 17805 | 17158
copuO-17ani 1LL292 1 4737 |6264,2| 3069 |°75% | 3838 |4737.7| 4629.28 | 44924
aevalcaia ntala 33951|8379,0|31661(7043.4 33499 | 74523 | 7766.8 | 7168.0
o heeezaeklg 28134(8536,627709| ">, *"| 28884 [ 7838.3| 814362 | 75778
CopO-17ant ITL 292 5817 [7692,4| 3952 | *°7% | 4615 |s5696.8| 602052 | 55542

Incidenta totali in anii de referinti oscileazi de la  1935.2 la 10000 locuiton a.2018, 1970.7 la
10000 locuitori in 2019 | 1643.1 in 2020 la 2314.7 in 2021 .Incidenta atit la maturi cat si la copii

este in crestere.

In structura incidentei totale s — au evidentiat:
- Maladiile aparatului respirator —4332 persoane-984.1 la 10000 populatie fata de 3611 persoane
— 803.3 la 10000 locuitori in 2020 sau 41.6 % fata de 48.9% 1n 2020.
~COVID-19-1519 cazuri-345.09 la 10000 populatie fata de 1168 cazun-259.8
-Maladiile aparatului circulator- 630 persoane -143.1 la 10000 locuitori sau 6.1% fata de 382
persoane-85.0 la 10000 populatie sau 5,2% in 2020.
- Bolile sistemului osteoarticular 565 cazuri -128 4 la 10000 locuitori fata de 299 cazun -66.5 la

10000 locuiton

- Bolile sistemului digestiv 521 cazuri -118.4 la 10000 locuitori fata de 282 cazuri -62.7 la 10000

locuiton in 2020.

Ponderea incidentei totale pe CS Soroca

osteoartic; 54
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incidenta totald in sectorul rural

Incidenta totald e la un nivel mai mare la: -OS
Rublenita Noua-6619.7 la 10000 locuitori

- OS Curesnita-4650.5 Ia 10000 locuitor.

- Sec 3-3680.3 la 10000 locuitori,

- Sec 13-2825.1 la 10000 locuitori,

Incidenta totald e la un nivel mai mic la:

- OMF Tepilova-1868.1 la 10000 locuitori,

- Sec 12-1237.0 la 10000 locuitori,

-  Sec4-1162.0 Ia 10000 locuitori,

In structura incidentei la adulti:

- primul loc il ocupa maladiile aparatului respirator —1179 cazuri-319.9 la 10000 locuitori sau
27.3% fata de 687 cazuri-207.7 la 10000 locuitori sau 21.2 % in 2019.
—locul I-COVID-19-1119 cazuri-248.9 la 10000 locuitori sau 15.3%.

- locul 111 - maladiile aparatului circulator —380 cazuri sau 103.1 la 10000 locuitori -8.2% fata de
446 persoane- 135,3 la 10000 locuitori sau 27.3% .

- loculV - sistemul osteo-articular 288 cazuri sau 78.2 la 10000 locuitori -6.7% fata de 344
persoane-104.4 1a 10000 locuitori sau 10,6% in 2019.
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- locul V —leziunile traumatice 277 cazuri sau 75.2 la 10000 locuitori sau 6.4% fata de 298
persoane-90.4 la 10000 locuitori sau 9.2% in

in structura incidentei la copii:

- prnmul loc il ocupa maladiile aparatului respirator — 2763 cazuri sau 3471.5 la 10000 locuitori
fata de 2432 persoane —3002.1 la 10000 locuitori  in 2020.

- locul II - maladiile infectioase si parazitare — 192 cazuri sau 241.2 la 10000 locuitori fata de
102 persoane — 125.9 la 10000 locuitori in 2020.

-locul 111 - maladiile aparatului digestiv-162 cazun sau 203.6 la 10000 locuitori fata de 62 cazuri

sau 76.6 1a 10000 locuitori in 2020.

-locul IV- boli de piele140 cazuri sau 176.9 la 10000 locuitori fata de 83 cazuri -102.5 la 10000
locuitont in 2020.

-locul V — bolile
urechit 129 cazun -162.1 la 10000 locuitori fata de 94 cazun sau 116.0 la 10000 locuitori in 2020.

Prevalenta totala constitue 7610.3 fata de 7043.4 la 10000 locuitori in 2020.
in structura prevalentei totale prevaleaza:

- maladiile aparatului circulator —10184 cazuri sau 2313.6 la 10000 locuitori sau 30.4% fata de
10376 persoane -2308.3 la 10000 locuitori sau 32.8% in anul 2020.

- maladiile aparatului respirator —5007 cazun sau 1137.6 la 10000 locuitori sau 14.9% fata de
4344 persoane-966.4 la 10000 locuitori in anul 2020.

- bolile endocrine - 3697 cazuri sau 839.9 la 10000 locuitori sau 11.0% fata de 3524 persoane-
784.0 1a 10000 locuitori in 2020.

- maladiile aparatului digestiv —3229 cazuri sau 732.7 la 10000 locuitori sau 9.6% fata de 3296
persoane -783.2 la 10000 locuitori in 2020.

- Bolile sistemului osteoarticular — 1819 cazuri sau 413.2 la 10000 locuitori sau 5,4% fata de
1572 cazurn sau 349.7 la 10000 locuitori in 2020.

Structura prevalentei in stil grafic:

Ponderea maladiilor din numanu total de maladii inregistrate pe raion

boli osteoart; 5.4
bolile aparatulbui
digestiv; 9.6
bolile

: aparatului
bolile endocrine; 11,0 - circulator; 30,4

bolile aparatuln
respirator; 14,9
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Prevalenta totala e la un nivel mai mare la:

- OS Rublenita Noua-13380.3
- OS Lugovoe-13157.9
- OMF Holosnita-12832 4

Prevalenta totali e la un nivel mai mic la:

- OMF Zastinca-6374.2

- Sec 4-5907.5 la 10000 locuitori,

- OMF Septelici-5845.2 la 10000 locuitori,
- Sec 14-5685.6 1a 10000 locuiton.

Structura prevalentei la adulti:

- maladiile aparatului circulator —10134 cazuri sau 2810.4 la 10000 sau 35.1% fata de 10328
cazuri -2802.7 la 10000 in 2020.

- bolile endocrine —3616 cazun sau 10028 la 10000 locuitori sau 12.5% fata de 3440 cazuri-
933.5 la 10000 locuitori in 2020.

- maladiile aparatului digestiv — 3007 cazun sau 833.9 la 10000 locuiton sau 10.4% fata de 3149
cazuri-854.5 la 10000 locuitori in 2020.
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- bolile aparatului respirator 2145 cazuri sau 694.8 la 10000 locuitori sau 7.4% fata de 1768
cazuri sau 479.8 la 10000 locuitori in 2020.

- maladiile aparatului osteo-articular —1539 cazuri sau 417.6 la 10000 locuitori sau 6.1% fata de
1539 cazuri-417.6 la 10000 locuitori in 2020.

Structura prevalentei la copii:

-primul loc il ocupa maladiile aparatului respirator —2862 cazuri sau 3595.91a 10000 locuitori sau
62.0 % fata de 2576cazuri-3179.9 la 10000 locuitori in 2020.

—Locul doi il ocupa maladiile aparatului digestiv—218 cazuri sau 273.9 la 10000 locuitori sau
4.7% fata de 147 cazuri sau 181.5 la 10000 locuitonn in 2020.

-Locul tre1 —bolile infectioase 197 cazuri sau 247.6 la 10000 locuitori sau 4.3% fata de
103 cazuri sau 127.1 la 10000 locuitori in 2020.

- Locul patru- boli de ochi -191 cazuri sau 240.0 la 10000 locuitori sau 4.1% fata de 191 cazuri
sau 240.0 la 10000 locuitori in 2020

-Locul cinci- boli de piele-144 cazun sau 180.0 la 10000 locuiton sau 3.1% fata de 83 cazuri-
102.6 la 10000 locuitori in 2020.

Incidenta copiilor 0 — 1 an la 1000 copii de virsta respectiva

ES Soroca
Denumire indicator 2019 2020 2021
abs |1a 1000| % | abs “')‘(’)0 % |abs| 121000 | %
Incidenta copiilor pini launan | 619 | 1637,6 368 |978.7 430 | 1360.3
- bolile infectioase si parazitare | 14 370 (23] 8 |213 22 18 56.9 4.2
infectii intestinale 9 238 |15] O 00| 0] 0O 0.0 0.0
- bolile endocrine, de
malnutritie si metabolism 2 53 |03} 4 106 | 1.1 ] 3 9.5 0.7
malnutrifia 0 0,0 0 0 0.0 | 0 1 32 0.2
- din ei cu intirziere de dezvoltare
fizica datorita malnutrifiei 0 0,0 0 0 00| 0 1 32 0.2

- rahit 0 0,0 0 0 00! 0 ] O 0.0 0.0

- anemil 45 | 119,01 |73 ]| 16 | 426 |44 | 18 56.9 4.2

- bolile sistemului nervos 7 185 | 1,1 0 0.0 0 2 6.3 0.5

lizia cerebrald infantila 0 0,0 0 0 00 | 0 0 0.0 0.0

- bolile aparatului respirator 445 | 11773 |71,9] 287 |763.378.0]320| 1012.7 | 74.4

IRA, pneumonie, gripa 299 | 791,0 [48,3| 272 |723.4|73.9|316| 1000.0 | 73.5
- bolile aparatului digestiv 21 556 | 34] 7 186 | 1.9 ] 17 53.8 4.0

- bolile aparatului genito-urinar| 6 159 [ 1,0] 2 53 |05] 1 32 0.2

- malformatii congenitale,
deformatii si anomalii

cromozomiale 5 132 | 0,8 4 106 | 1.1 | 4 12.7 0.9
malformatii congenitale ale
cordulul 0 0,0 0 0 0.0 0 0 0.0 0.0
- unele afectiuni a ciror origine

situeazi in perioada

rinatala 2 53 (03] 6 159 116} 1 32 0.2
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- leziuni traumatice, otraviri si
alte consecinte ale cauzelor

externe 1 2,7 |02 7 186 | 19| 4 12.7 0.9
- codun pentru scopuri speciale 2 53 |05) 5 158 1.2
- COVID-19 virus identificat 2 53 |05 5 15.8 1.2
- COVID-19 virus neidentificat 0 0.0 | 0 0 0.0 0.0
- alte maladii 71 1 11,5) 25 1 665 |68 ) 37 | 117.1 8.6

Incidenta copilor pina la un an e in crestere de la 978.72 la 1000 copii 0-1 an la 1360.76 in 2021
Media pe raioanele republicii — 1123.4.
In structura incidentei copiilor 0-1 an cauzele principale sunt maladiile aparatului respirator-

74.42%, anemiile- 4.19% alte maladii — 8.60%.

In stil
Inc
ide
nta
cop
iilo
r0
-4
ani
11 luni 29 zile la 1000 copii de virsta respectiva.
CS Soroca
Denumire indicator 2019 2020 2021
abs |la 1000] % | abs |la 1000[ % Jabs [la 1000/%

Incidenta copiilor 0 —4 ani 11

fluni 29 zile 287711333.8 1415 | 798.5 2011111843

- bolile infectioase si

|parazitare 175 81,1 [ 6,1 | 48 7.6 |3.4]112] 65.96 |5.57

infectii intestinale 58 | 269 {20} 17 2.7 |1.2] 15 | 8.83 |0.75

bolile endocrine,de malnutritie

i metabolism : 1.4 |01] 4 0.6 03] 5 | 294 |0.25

malnutrifia 0 00 (100] 0 00 100] 1 0.59 {0.05

cu intirziere in dezvolt. fizica

datoritd malnutritie 0 00 (00 O 00 (00 1 0.59 |0.05

rahit 0 00 (00| O 00 (00} O 0.0 | 0.0

- anemil 75 | 348 |26 47 75 |33] 54 | 31.8 [2.69

- bolile sistemului nervos 36 | 16.7 | 13| 4 06 (03] 4 2.36 |0.20

paralizia cerebrald infantila 0 00 [00] 0 00 [(00] 0O 0.0 | 0.0

- bolile aparatului respirator |2242}1039,4({77,9] 1161 | 184.0 |82.0|1549]912.25[77.03

infectii acute ale cailor

respiratorii superioare,

neumonie, gripd 1434] 664.8 49,8] 1091 | 1723 |77.1]1542]908.13 [76.68

- bolile aparatului digestiv 117 ] 542 {41] 27 43 [19] 69 | 40.64 |3.43

- bolile aparatului genito-

urinar 20 93 10,7 12 1.9 |08} 11 | 6.48 |0.55

- malformatii congenitale, 11 51 1041 5 08 [(04] 6 3.53 [0.30




\deformatii si anomalii
cromozomiale

malformatii congenitale ale
cordului 0 00 [00] O 0.0 {00} O 0.0 |00
- unele afectiuni a ciror
origine se situeazi in perioada
[perinatali 2 09 [(01] 6 1.0 |04] 1 | 059 |0.05
- leziuni traumatice, otraviri si
alte consecinte ale cauzelor

fexterne 27 | 125 {09} 19 3.0 |13} 22 | 12.96 |1.09
- COVID-19 virus ident. 10 1.6 |0.7] 17 | 10.01 |0.85
- alte maladn 169 | 784 |59 72 | 114 |5.1] 161 | 94.82 |8.01

Incidenta copiilor 0-5 ani e in crestere si constitue 1184.33 fata de 798.5(a.2020) la 1000 copii 0-5
ani. Pe raioanele republicii incidenta copiilor 0-5 ani este de 605.9.

In structura incidentei copiilor 0-5 ani cauzele principale sunt maladiile aparatului respirator
77.03%, bolile infectioase §1 parazitare — 5.57%, alte maladii — 8.01%.

In stil grafic:

Ponderea incidentei 0-4 ani 11 luni 29 zile

Alimentatia naturala a copiilor pini la un an

is - 5 -n | media
Ponderea copiilor aliptati CS Soroca Sorocal r-ne
2019 2020 2021
abs | Ind abs Ind {abs | Ind | Ind ind
- pind la 3 luni 3751 992 | 349 | 928 | 288 | 91.1 | 924 | 885
- pind la 6 luni 351 |92.86 | 323 | 859 | 270 | 854 | 874 | 802
- pina la un an 310 | 820 | 284 | 755 | 230728 754 | 70.0
- pind la 2 ani 49 | 124 | 75 | 190 | 256

Alimentatia naturala a copiilor primului an de viata este de 72.8% fata de 75.5% in anul 2020.
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Asistenta medicald acordati femeilor gravide

Raionul r-ne
L CRioamen Soroca RM
Denuntive indicsiar 2019 2020 2021
abs | Ind | abs | Ind | abs | Ind Ind %
5 -
% gravidelor luate sub supraveghere | 313 | 995 | 275 | 859 [ 283 | 887 | 883 | 3804
pind la 12 sipt.
7o gravidelor care au terminat 350 | 959 | 293 | 948 | 281 | 927 | 940
graviditatea prin nastere in termen
% gravidelor care au terminat
N e 4 1,1 8 2.6 7 23 2.3 29
inclusiv % gravidelor care au terminat
graviditatea prin nastere pina la 31 2 0,5 0 0.0 2 0.7 0.7
sapt.
P - :
% gravidelor care au terminat m 30| 8 26| 15 50 3.7
graviditatea prin avort
% gravide, ce au niscut Si au
beneficiat de supraveghere conform 350 | 989 | 296 | 983 | 287 | 99.7 98.3
standardelor
% gravidelor consultate de ginecolog,
din gravide, care au terminat 365 | 100 | 309 100.0) 303 | 1000 100
graviditatea total
Ponderea gravidelor consultate de
ginecolog pina la 12 saptimini de 330 | 904 | 283 | 91.6 | 273 | 90.1 90.1
sarcma
. ) ;
% gravidelor consultate de ginccolog | 353 | g5 | 301 | 97.4 | 289 | 954 | 956
pini la 30 sdptimini de sarcina
% gravidelor referite cétre nastere la
ni. Il din numar consultate de 92 26,1 9% 29.9 80 217 233
ginecolog la 30 sapt.
% gravidelor referite cétre nastere la
nivelul III din numdr consultate de 9 25 7 23 6 2:1 4.2
ginecolog la 30 saptamini de sarcind
. : . .
ve gravicelor exaninate eoodntemuen | 4o | ygg | 209 [ 963 | 202 | 979 | 970
18-21 saptamini ale sarcinii,
Ponderea patologiilor congenitale
depistate prin examin ecografic — total 1 03 1 03 1 0.4 0.4
in termen 18-21 saptamini ale sarcinii
Ponderea femeilor gravide examinate
serologic la sifilis pind 330 | 90,4 | 283 | 91.6 | 273 | 90.1 90.1
la 12 saptamini de sarcina
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Ponderea femeilor gravide examinate

serologic la sifilis la 353 | 96,7 | 301 | 974 | 268 | 884 88.9
28 - 30 saptamini de sarcina din
Ponderea femeilor gravide testate la _
HIV - total 365 | 100 | 309 | 100.0| 303 | 100.0 100
Ponderea femeilor gravide testate la
HIV o dati 365 | 100 | 309 | 100.0| 303 | 100.0 100
Ponderea femeilor gravide testate la
HIV repetat 1 03 1 03 2 0.7 1.2
Ponderea femeilor gravide care au fost
testate la HIV o datd din numartotal | 365 | 100 | 309 | 100.0| 303 | 100.0 100
gravide testate la HIV
Ponderea femeilor gravide care au fost
testate la HIV repetat (dublu) din
numdr total femei gravide testate la ! 03 ! 03 - s ha
HIV
Unele boli antecedente, survenite si
care au complicat sarcina cu:- gestoza 1 0,3 2 0.6 1 0.3 0.5 1.0
tardiva
inclusiv: - preeclampsia 0 0,0 1 0.3 1 0.3 0.3
- eclampsia 0 0,0 0 0.0 0 0.0 0.0
- maladii extragenitale - total 61 16,7 | 54 175 | 49 16.2 32.0 49.2
cu bolile aparatului circulator 1 0,3 4 1.3 4 1.3 1.7
- cu complicatii venoase ale sarcinii 2 0,5 2 0.6 2 0.7 0.7
bolile cronice a aparatului respirator 0 0,0 0 0.0 0 0.0 0.0
- cu tuberculoza 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0.0
- cu bolile aparatului genitourinar 15 4,1 9 2.9 9 3.0 7.0
- cu diabetul zaharat- total 0 0,0 0 0.0 0 0.0 0.3
cu diabetul zaharat insulino-depen 0 0,0 0 0.0 0 0.0 0.0
diabetul zaharat gestational 0 0,0 0 0.0 0 0.0 03
- cu tulburari hepatice 0 0,0 0 0.0 0 0.0 0.0
- cu anemil 43 11,8 39 12.6 34 11.2 223
Numar luate sub supraveghere - total | 347 320 319 630
Numir preluate din supravegherea
o ey o 12 9 15
altor instituti 30
- COVID-19 virus identificat 13 4.2 9 3.0 22/3.7

Ewvidenta precoce a gravidelor la medicul de familie e in ameliorare si constitue 88.7% fata de

859% .

Ponderea gravidelor care au terminat graviditatea prin nastere prematurd e in scadere de la 2.6 la

2.31in 2021.

Ponderea gravidelor consultate de ginecolog pina la 12 saptamini de sarcind e in scadere de la

91.6% 1a 90.1%.
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Ponderea gravidelor examinate eco in termen 18-21 siptimini ale sarcinii, e in crestere de la
96.3% a. 2020 12 97.9 in 2021.

Ponderea femeilor gravide examinate serologic la sifilis pin la 12 saptidmini de sarcini e in scadere
de la 91.6 -a.2020 la 90.1%.

Toate femeile gravide au fost testate la HIV.

Din complicatiile sarcinii s — a inregistrat 1 caz de gestoza tardiva si un caz de preeclampsie.
Maladiile extragenitale sunt in micgorare de la 54 cazuri in 2020 la 49 cazuri in 2021 .

Ponderea maladiilor aparatului genito-urinar in anii de referintd oscileaza 7,6% -a 2017 la 8,1% -
2018,7,6%-2019 , 2.9% in 2020 la 18.0% in 2021.Ponderea anemiilor a crescut dela 14.2%la
28.5% in 2021.

Ponderea maladiilor aparatului circulator a crescut de la 1.3% la 8.2%.

Evidenta precoce a gravidelor in mediu urban
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Analiza evidentei precoce a gravidelor in mediu rural
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Evidenta precoce a femeilor gravide e la un nivel mai mic la:
- OMF Trifauti — 50,0%,
- Sec 16 - 58.3%,
- OMF Zastinca — 60,0%
- OMF Rublenita - 68.2%.
Indicii de dizabilitate a copiilor 0-17 ani 11 luni 29 zile
La evidenta medicului de familie pe CS Soroca se afld 151 copii invalizi.
Indicele de dizabilitate a copiilor 0-17 ami 11 lum 29 zile e in ameliorare de la 20,3 —a 2016, 21,4 -
22017, 19,5 -a.2019 la la 1000 copii in 2020.. Media pe raioanele republicii — 17,9%e.
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Structura dizabilititii copiilor 0-17 ani 11luni 29 zile dupa grade:

2019 2020 2021 Raionul !media r

Soroca ne RM

abs|1a1000 | Rata | abs | 1a1000 | Rata | abs |1al1000| Rata | La 1000 ind

el 165| 20,0 151] 183 151 18.97 18.0
Oradsever 1 g | 7,02 [352]50| 7.1 | 30 | 60 | 7.54 | 307
Cradaccentuat oo | o5 |s27] 75| 01 |497| 72 | 9.05 | 477
Cradmediv | )0} 54 12117 21 | 3|19 | 230 | 126

In structura dupi severitate predomina gradul accentuat — 72 copii — 9.05%o — 47,7% din numdrul
total de invalizi, urmat de gradul sever — 60 copii — 7,54%0 - 39,7% din numirul total de invalizi §i
gradul mediu constitue 2,39%o (19copii) — 12.6%.

Structura dizabilititii copiilor 0-17 ani 11 luni 29 zile dupa cauze:

2019 2020 2021
E.““Zeli :;:titii abs | % R;.“ abs | % [Rata%|abs| % | Rata%
il loc alformatii 41 |50 248 |36 | 44 | 23.8 47 | 591 31
ngenitale
lll loc ftulburin 39 147123631 | 38 | 2053138 | 205
intale si de
mportameny

[l loc |Bolile sist 22 |281133]|27| 33 |179]|26]3.27| 205
CIvos
[V iec [Bolile 12 1573|1113 ] 73 |7]088] 46
Sist.osteo-
rticular si
Endocr.

olile 7 091] 48 9 1,1 0.63 33
istemului
V loc ito-urinar

Cauzele principale a invalidititii copiilor sunt:
- malformatiile congenitale —47 copii -5.9%e-31% fata de 36 copii — 4.4%0 - 23,8% 1n 2020
. - tulburirile mintale —31 copii-3.8%0-20.5% fata de 31copii-3.8%0-20.5% in 2020.
- bolile sistemului nervos —26 copii-3.3%e-17.2% fata de 27 copii-3.3 %o — 17.9%
-bolile sistemului osteo-articular si endocrin cite7 cazuri-0.88 -4.6% fata de 11 copii-1.3%0-7.3% .
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- bolile sistemului genito-urinar S copii -0.63%e-3.3% fata de 9 copii-1,1%e-6% in 2019.
Ponderea dizabilititii copiilor dupi cauze (0-17 ani):

omalformatii congenitale

@tulb mintale

gosteoart

Activitatea cabinetului de radioinfd%i¢fica |

Pe parcursul anulm 2021 a functionat un dispozitiv Rentghen . Au fost efectuate 9592 fata de
7368 investigatii digitale de radiodiagnostic ce constituie2179.1 fata de 1639.1 la 10000 locuitori (
pe raioanele republicii media este de 3937.6 la 10000 locuitori)..Numarul de investigatii radiologice
la 100 vizite este de 5. 1( pe raioanele republicii indicele este de 3.3).

Ponderea investigatiilor radiodiagnostice la persoane asigurate din numarul total de investigatii
efectuate e de 97.39% fata de 96,7% .

Au fost efectuate investigatii digitale a organelor cutiei toracice 7846 fata de 5665 sau81.7% fata
de 76.9% din numarul total de investigatii , sistemul osteoarticular-1746 investigatii

Cu patologii radiologice s— au depistat 3269 (24.82%) fata de 1406(19.1%) din numarul total de
investigatii a organelor cutiei toracice in 2020.

din ei: - suspiciu de patologie oncologica — 22 persoane sau 0,3% din numarul total de investigatii;

- suspiciu la tuberculozi pulmonari — 25 persoane — 0.3% din numairul total de investigatit;

- bronsite — 1195 — 15.2% persoane din numdrul total de investigati
- pneumonii — 1594 persoane — 20.3% din numirul total de investigatii,

- sechele posttuberculoase — 388 persoane — 4.9% din numirul total de investigatii,
- pleurezii — 45 persoane - 0.6% din numarul total de investigatii.

Activitatea cabinetului de fizioterapie

Numiirul total de persoane, care au efectuat tratament fizioterapeutic ¢ de 498 fatade 481
persoane - cu 17 persoane mai putin, din ei copii - 61 fatade 63, cu 2 copii mai putin fata de anul
2020.

Cuprinderea cu tratament fizioterapeutic a bolnavilor — total e de 0,23 inclusiv copii 0,16 .
Numirul sedintelor fizioterapeutice la 100 vizite de ambulator e de 4.17 fata de 5.28 (7904
sedinte fata de 14355 sedinte) ( pe raioanele republicii indicele este de 9.4 la 100 vizite).

Numir mediu de procedun fizioterapeutice la 1 bolnav, care a primit tratament fizioterapeutic € de
159 fatade 16.1 proceduri{ RM -12.4) , din ei la copii — 8.26 fata de 15.3 proceduri.

Ponderea sedintelor fizioterapeutice la persoane asigurate din numarul total de sedinte efectuate —
100% fata de 100% .
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Activitatea cabinetului de ecografie

2020 2021

denumire abs ind abs ind
Numar investigatii ultrasonore la bolnavii ambulatori la 1000
vizite 2634 17.8 | 3002 15.85
Frecventa bolnavilor cu patologie caz nou, depistati prin
investigatii ultrasonore la 100 investigatii 235 8.92 75 2.5
Ponderea investigatitlor ultrasonore efectuate urgent 101 38| 102 34
Ponderea anomaliilor fetale, depistate 1a bolnavi cu patologie caz
nou prin investigatii ultrasonore efectuate la sarcind - total 0 0.0 1 0.5
Depistate anomalii fetale la 100000 locuitori 0 0.0 1 227
Ponderea investigatiilor ultrasonore bolnavilor la persoane
astgurate din numirul total de investigatu efectuate 1759 66.7 | 3002 100
Ponderea aparatelor ecografice, care functioneazi din numdr total
de aparate 1 100 1 100
Numir investigatii ecografice la 100000 locuitori 2634 | 5859.7| 3002 | 6819.94
Numir investigaii ecografice la organele cavitd{ii abdominale,
rinichi fa 100000 locuitini 995 | 22135 1502 | 3412.24
Numidr investigatii ecografice a glandei mamare la 100000 femei 205 879.2 | 242 | 1056.08
Numir investigatii ecografice a glandei mamare la 100000
locuiton 205 456.1 242 549.72
Numdr investigatii ecografice a glandei tiroide la 100000
locuiton 315 700.8 | 278 631.56

Comparativ cu anul precedent s —a marit numdrul investigafiilor ecografice de la 2634 la 3002 (cu

368 investigatii).

Respectiv s — a marit i numérul investigatiilor ecografice la 100000 locuitori de la 5859.7 la

6819.94.

Numdrul investigatiilor ultrasonore la bolnavii ambulatori la 1000 vizite s —a micsorat de la 16.9

la 15.85.

Ponderea investigatiilor ultrasonore efectuate urgent s-au micsorat de 1a 3.81a 3.4.

Frecventa bolnavilor cu patologie caz nou, depistati prin investigatii ultrasonore la 100 investigatii e

de 25 fatade 89 .

Activitatea cabinetului de diagnosticare functionala

Pe parcursul anului 2021 s —au examinat 10875 fata de 8824 persoane in a. 2020.

Din numdrul total de persoane examinate -1370 fata de 1018 copn .
Numirul investigatiilor atinge cifra de 11375 fata de 9144 .

Numirul mediu investigafii de diagnostic functional Ia 1 bolnav, care a fost examinat e de 1,05 fata

de 1,03 in a. 2020( RM-1.1).

Numirul mediu investigatii de diagnostic funcfional la 1 adult, care a fost examinat e de1,05 fata de

1,0 .

Numirul mediu investigatii de diagnostic functional la 1 copil, care a fost examinat e de1,02 fata de

10.

Ponderea investigatiilor la persoanele asigurate din numdrul total de investigatii e de 99.71% fata

de 98.9% in 2020 ( 11342 fata de 9044) din numirul total de investigatii.




Activitatea laboratorului citologic.

In anul de gestiune au fost efectuate 4146 investigatii, inclusiv CS Soroca-2292 SR Soroca-1020,
CS autonome-834.Din ele la persoane asigurate-3120. Din totalul de 4146 investigatii au fost

depistate urmatoarele patologii:

-stari precanceroase-49(atipie scvamoasa etiol. nedeterminata)

-celule scvamoase ce nu exlud grad sever-14
-leziuni epiteliale de grad mediu-13
-leziuni epiteliale de grad sever-20
-carcinom pavimentos-6
-atipie glandulara in folosul neoplaziei-3
-adenocarcinom de corp uterin-2
-pleurezia metastatica-2

In total au fost depistate 110 patologii.

Pe parcursul anului au fost determinate 560 grupe sanguine, 560 Rezus factor.

Marcheni hepatici:
-HbS Ag-2380-pozitivi 76
anti HCVsumar-1650- positive-129.

Covid antigen-s-au efectuat 2420 investigatii

Covid anticorpi( imunoglobuline G si M)-477 investigatii.

Activitatea laboratoriului

2020 2021
abs ind abs ind

Numir analize efectuate la 1 persoana ce

s-a adresat pentru ajutor medical total 232408 1.3 271401 2.81
- clinice generale 54898 0.3 65967 0.68
- hematologice 74095 04 81441 0.84
- citologice 3744 0.02 4146 0.04
- biochimice 86662 0.5 100352 1.04
- imunologice 13009 0.1 19465 0.2
Numdr analize efectuate la 100 vizite in

institufiile de ambulator - total 232408 | 1327 270435 | 125.85
- clinice generale 54898 313 65997 30.71
- hematologice 74095 423 81441 379
- citologice 3744 2.1 3180 1.48
- biochimice 86662 494 100352 46.7
- imunologice 13009 74 19465 9.06
Ponderea analizelor de 1aborator in

ambulator — total 230740 99.2 269547 99.3
- clinice generale 54898 100 65997 100
- hematologice 74095 100 81441 100
- citologice 2076 654 2292 552
- biochimice 86662 100 100352 100
- microbiologice

- imunologice 13009 100 19465 100
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Ponderea analizelor citologice in stationar
Ponderea analizelor citologice in sectia 1191 31.8 54 1.3
consultativa
Ponderea analizelor efectuate la persoane
asigurate din numarul total de analize
efectuate
- total 226153 97.3 259966 95.7
- clinice generale 54898 100 65382 99.07
- hematologice 74095 100 80673 99.06
- citologice 2800 74.7 3190 76.9
- biochimice 8662 10 93655 933
- imunologice 11998 922 17066 87.6
Numar analize la fermenti 19820 22708
Numdr analize la indicii sistemului de
hemostaza 2987 5724
Numar analize la glicemie 11697 12945
Numdr analize la fier 149 355
Numdr investigafii imunologice la hepatite 1439 2380
din ele pozitive 31 2.2 205
Numar microreactii la sifilis 3363 3244
din ele pozitive 11 03 16
Numdr examinan frotiuri la gonococi si
trichomonaze 1573 1911
Frecventa rezultatelor pozitive din
numarul de teste la sifilis 11 03 16
- tricomonas 15 09 9
Frecventa rezultatelor pozitive la hepatitd
din numarul investigatiilor imunologice la
hepatita 31 2.1 205 8.6

Din tabelul prezentat se vede ca in anul gestionar in total au fost efectuate 271401 analize fata de
232408 analize sau 2.81 fata de 1.3 analize efectuate la | persoana.( media pe raioanele republicii
este de 3.0 la un pacient). Este in crestere numarul de analize efectuate la persoane asigurate de la
226153 la 259966 analize.
La 100 vizite au fost efectuate 125.85 analize fata de 132,7 analize in 2020.

La glicemie au fost efectuate 12945 analize fata de 11697 analize .

A crescut frecventa rezultatelor pozitive la asa patologii ca sifilis (16 cazuri fata de 11
cazuri in 2020).

Situatia prin COVID-19 in CS Soroca .

Pe parcursul anului 2021 in CS Soroca au fost inregistrate 1519 cazuri confirmate de COVID-19(
in 2020-1168), din ei copii-89( in 2020-49)
Incidenta totala pe CS Soroca este 345.09( in 2020- 259.8), adulti-396.57( in 2020-303.7), copii-
111.82( in 2020-60.49).Pe CS Soroca se plaseaza pe locul 2 dupa bolile aparatului respirator.
Testati pacienti primar2808( in 2020-562), la domiciliu-0( in 2020-269). Au primit tratament la
domiciliu 1163( in 2020- 447) pacienti, cu agravare-468(in 2020-90) pacienti au fost directionati

40



spre spitalizare. Vindecati 694( in 2020-537) pacienti.Au fost inregistrate 6 gravide cu COVID-19(
in 2020-3) ,toate 6 au primit tratament in stationar.

In anul 2021 1n CS Soroca au decedat 94 persoane prin COVID-19 fata de 29 in 2020. Din
persoanele decedate 63(67%) erau locuitori a1 municipiului si 31(33%) din sectorul rural, femei-
54(57.4%) barbati-40(42.6%). Virsta decedatilor variaza de Ia 36 la 88 ani.

Persoanele apte de munca alcatuiesc 19% din persoanele decedate(19 persoane). Mortalitatea prin
COVID-19 pe CS Soroca se situaza pe locul 3 dupa bolile sistemului circulator si bolile
oncologice. Majoritatea absoluta a pacientilor decedati prin COVID-19 sufereau de boli cronice:
HTA-64.9%, cardiopatie-27.7%, diabetul zaharat-19.1% , cancer-6.4%.

ACTIVITATI PROFILACTICE

In colaborare cu Institutul Oncologic , in perioada 01.07.2021-30.07.2021 a fost organizat
screening-ul mamar prin mamografie digitala mobila a populatiei feminine din grupele de risc
sporit de imbolnavire de cancer mamar din localitatile rurale ale raionului Soroca. Au fost
examinate 396 femei,identificate 59 femei cu patologie oncologica(Bi-RADS I11-V)

In colaborare cu IMSP Institutul de Ftiziopneumologie, Chiril Draganiuc “, in perioada
12.07.2021-29.07.2021, a fost organizat screening-ul tintit prin radiografie pulmonara a
persoanelor din grupele de risc sporit si cu vigilenta sporita privind tuberculoza si cu risc sporit
de imbolnavire de cancer pulmonar din localitatile rurale ale raionului Soroca. Au fost
exammate 1286 persoane, identificate cu suspiciu la cancer pulmonar 28 persoane, tuberculoza-
22 pers.,sechele TBC-46, pneumofibroza-25_ scleroemfizem-25, pneumonit-10.

Sinteza rezultatelor obtinute

1.0. Asigurarea populatiei cu medici de familie atinge nivelul de 5.7 la 10000 locuitori si
asistenti medicali de familie - 14.6 la 10000 locuitorn.
2.0 In anul 2021 salariul mediu lunar a crescut comparativ cu anul 2020 cu 30.7%
3.0 In scopul accesului populatiei la medicamente pe retete compensate , din Fondurile asigurarii
obligatoru de asistenta medicala , au fost realizate medicamente compensate in suma de 12498.1
fata de 11274.1 muii lei in 2020. 4.0 Aprovizionarea cu medicamente cu titlu gratuit si din ajutor
umanitar in dinamica anilor 2020-2021 atesta o majorare cu 2640.4 mii lei .

5.00. Natalitatea comparativ cu anul precedent are tendin{d de micsorare de la 6.4 la 6,0 la 1000
Nou-nascufi vii.
6.0. Mortalitatea generald constitue 15.2 la 1000 populatie fatd de 11.1 la 1000 populatie (a.2020)

7.0. Sporul natural in anii de referintd inregistreaza valori negative si oscileaza de la(-2.3) la
1000 locuitori( a.2016). (- 0.1) la 1000 locuitori (a 2017) (-2.1) la 1000 locuitori(a.2018) . (-2.8)
la 1000 locuitori (a. 2019) . (-4.9) la 1000 locuiton in 2020 la (-9.2) in a. 2021.

8.0. Mortalitatea infantild constitue 10.7 la 1000 nou-niscuti (3 cazun) fata de 13.9 la 1000 nou-
nascufi (4 cazuri) la 1000 nou-nascuti in 2020.

9.0. Numarul vizitelor la medicul de familie 1a 1 locuitor e 3.9 fata de 3.5 in 2020.

10.0. Indicele duratei medii a unui caz de incapacitate temporara de muncad e de 23.4 zile fatd de
22.1 in 2020. . 11.0 Prevalenta totala pe CS este
de 74523 fata de 7043.4 la 10000 locuitori in 2020.

12.0 Incidenta totala pe CS in anul de refeninta a constituit 2314.7 fata de 1643.1 in 2020.

13.0. Incidenta copiilor pind la un an e in crestere de la 978.72 1a 1000 copni 0-1 an la 1360.76 la
1000 copii in 2021.

14.0. Incidenta copiilor 0 — 4 ani 11 luni 29 zile ¢ in crestere §i1 constitue 1184.33 la 1000 copii
fata de 798.5 la 1000 copii in 2020.

15.0. Examindrile profilactice comparativ cu anul precedent au crescut de la 89.3% la 93.7%.

41



16.0. Evidenta precoce a gravidelor la medicul de familie e in crestere si constitue 88.7% fata de
85.9% -a 2020.
17.0. Indicele de dizabilitate a copiilor 0-17 ani 11 luni 29 zile e de 18.97%o fata de 18.3%o in anul

precedent. S

Secretar al Consiliului Raional Soroca Stela Zabrian
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Anexa nr. 3

la Decizia Consiliului Raj
cciz aional
nr.3/2 din 05 ma;j 2022 Sorocs

SITUATIILE FINANCIARE
pentru perioada 01.01.2021 -31.12.2021

Entitatea: |.M.S.P. CENTRUL DE SANATATE SOROCA
Cod CUIIO: 37769155

Cod IDNO: 1007607008571

Sediul:

MD:

Raionul(municipiul):

284, DDF SOROCA

Cod CUATM: 7801, OR.SOROCA

Strada:

STR.Mihai Eminescu nr.16

Activitatea principala:
Forma de proprietate:

13, Proprietatea municipala

Forma organizatorico-juridica: 880, Institutii publice

Date de contact:
Telefon:
WEB:

E-mail:

Numarul mediu al salariatilor in perioada de gestiune:

+37323094524

cs.soroca@ms.md
Numele si coordonatele al contabilului-sef:

DI (dna) Tel.

Persoanele responsabile de semnarea situatiilor financiare*

08621, Activitati de asistenta medicala generala

172 persoane.

L. Ciobanu G. Grosu

Anexe la SNC

“Prezentarea situatiilor financiare”
Aprobat de Ministerul Finantelor
al Republicii Moldova

Unitatea de masura: leu
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Anexa 2
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| | costuri aferente contractelo?de lema.;ng N - . 024 : 777777
| costuri aferente contractelor de microfinantare f 025 E s
_a_lte costuri afe;-eﬂte vnnv_a_rll—c;_- - 026 | e
Profit brut (plerdere bruta) (1c.010 - 16.020) om0 | 1
Alte venituri din activitatea operatlonala - = 04;) , o ) "“2_0-6952?
Che!twell de distribuire - 050 1425617
}Cht-a_ltuwell admlmz;t_ranve - - 7 - (7)607 . o : 7 727803?73?'7; -
E‘A‘l;eichehulel\ din ac;;vutatelau--boeratnonaia - P 070 ‘{ B a . 50648
' Rezultatul din activitatea operatnonalﬁ proflt (pierdere) 080 - 7239581

1 (rd.030 + rd.040 - rd.050 - rd.060 - rd.070)

51773271

18802425§

32970846 |

i

43251121

p— L

43"51121

8522 150
42668?1

3100904

2867261 |
e

6041775 !

179081



Vul!tur\ financiare, total 090 |
din care: '
091
venituri din interese de participare
inclusiv: veniturile obtinute de la partile afiliate 092
venituri din dabinzi 093 !
| \n:iusw vemturne obtmute de Ia pamte aflllate 094 | E !
" venituri din alte investitii fananoare pe termen lung 095 : ; '
| mclusw ven:tunle obt nute de la partile afmate i 096 i i ]
= = R ST £ O B A S e e R | RS
venituri aferente a]ustanlor de valoare pr|V|nd ;nvestltule 097
financiare pe termen Iung si curente | i
venituri din iesirea I!‘IVES[ltI or Fnancsare .
venituri aferente dwferentelor de curs valutar si de suma i
! s e s R, S et A e . :
* Cheltuieli financiare, total i 100 i ;
 Hans b o il o s e e i RS s o e e LS SR e - §
i | ]
| din care: !r ! i
! chcftuml; pnwnd dobinzale | f z
mciusw cheltuielile aferente pémlor afmate 102 ‘
: S d
cheitu»eh arerente alustarrlor de valoare pnvmd mvestltuie 103
i ﬁnanuare pe termen Iuag si curente
i che!tmeh aferente iesirii mvestltulor fmancnare 104 ! i :
- - S ——" iy i - !
cheltuieli aferente dlferentelor de curs valutar si de suma | 105 l ;
‘. WD SRS RSERNS S . e . ;
! Rezultatul' profut (plerdere) ﬁnancsar(a) (rd.090 - rd.100) 110 | ! |
; Vemtun cu active imobilizate si exceptionale 120 ;
\ Che!tulell cu actlve tmcblllzate $l exceptlunale 130 i |
i Rezultatul din uperatlum cu active lmobillzate si 6 i
! ex:eptmnale proflt (plerdere] (rd. 120 - rd 130) 1 1
! - i SN S T : = b i = e
} Rezultatul din alte activitati: profit (prerdere) (rd.110 + | |
i : 150 |
| 1d.140) . 5
! Profit (plerdere) ptna Ia |rnpozitare (rd. 080 + rd.150) | 160 i 239581 | 779081 |
L i SRS e RS e S ikt 1= S 2 )
i 1 {
] Cheitmell prwmd 1mp021tul pe venit ' 170 I !
o N i = = e ‘
| Profit net (pierdere netd) al perioadei de gestiune (rd.160 - | 180 l 239581 | 779081
| rd. 1?0) ! |
" — i % IENTDSPRUNDNY| JeoeTROese 2 z S g i
SITUATIA MODIFICARILOR CAPITALULUI PROPRIU
de la pina la
Anexa 3
e Sold la inceputul Sold la sfirsitul
by N Indicatori perioadei de Majorari Diminuari { perioadei de
° . gestlune i gestiune
1 2 3 a 5 6 i 7
‘ Capltal social si nelnreglstrat !
H S ik e SR e R et e (R T ____._',__.______._.__-___._;_ e . —
i 1 Capntal social |
1 i
P { ( N
i + 2. Capital nevarsat : 020 ) | )
| 3 Capltal nelnreglstrat 030 | !
o — A A . T "
i : ( il
: 4‘ Capital retras 040 ) )
i i . i
; s : " s il |
i 5 Patrimonlul prlm\t de Ea stat cu drept de : 050 | i |
| proprletate i
Total capital socnai si nemreglstrat 080 ' i :
! ! (rd. 010+ ld O20+rd 030 + rd. 040 + rd. 050)
. Prime de capltai 070
Rezerve
1, Capnal de rezerva 080
m 2 Rezerve statulare 096 i
3 Altr_' rezerve 100 ;
| S e R e SR R - S S e S— . -
i Tntal rezerve :

(rd.080 + rd.CS0 + rd.100)
Profit (pierdere)

1. Corectii ale rezultatelor anilor precedenti

110

120 X



- 2, Profit nerepartizat (pierdere neacoperitd) al

anilor precedenti 1

V. A
3. Profit net (pierdere neta) al perioadei de 120
gestiune N
4. Profit utilizat al perioadei de gestiune 150

- Total profit (pierdere)

(rd. 120 + rd 130 + rd 140 + rd 150)

V.o Rezerve din reevaluare

VI Alte elemente de caplta! proprlu

Total capltal propriu
. (rd.060 + rd.070 + rd.110 + rd.160 + rd.170 + |
{ 1d.180)

SITUATIA FLUXURILOR DE NUMERAR

( *+ rd. 210 * rd 220 + rd 230)

de la pina la
Anexa 4
_ d 7 o R r;erloada c; ;;;tlune -
Indicatori Cod i [ i s B i i
precedenta curenta
| 1 - oz | 3 | a
: Fluxurl de numerar din activitatea operatmnala o ' :
incasri gin vinzari - o0 | '
; Plét\ pen;rustocurl -SI_S_ETVKIEII“prOCUrate o 020 - ;
Pléh catre angajati si organe de as»gu;;;é soc;ala ;I 030 . |
i medicala ' ! )
! Dobinzi piame o 7 } 04;0 -
éiPIata impozitului pe e ! o EI_E;) o h
iA!te nr{c“a“sima:nd A E - T 059 ' - i .
| | Alte plati . o070 |
| Fluxul nét de numerar;illii ;ict:\flt;ta; ;;a;ﬁt;::;;;; ‘ 080 L
i (rd 010 - rd.020 - rd. 030 rd.040 - rd.050 + f’d 060 - rd. 070) ; |
: Fluxun de numerar din actwutatea de |nvestltu ) L o -
: Incasarl dm vinzarea activelor |rnob|||zate - B - 090
E P{aﬂ a{erente intré‘rrl\ro?de active imobilizate 100 _--_ o i ) )
EﬁDobmz»Tmcasate 110
Divdendeincesste 120 - '
mc\usw dnwdende mcasate dm stramatate 1217
| A\le incasari (plati) 130 |
Fluul net de numerar din activitaten de imvestst 1
i {rd. 090 - rd. 100 + rd.110 + rd.120 * rd.130) L 1 ) N )
! quurl de numerar din actrwtatea fmancuara
’ incasén sub forma d;: credite si imprumuturi 150
EY—— cregitelor siimprumuturior 10
; DI\HdendieWp a}l[e - . B __]._-."_{;“ S o B B
, mclusw d\wdende plagl-t“e“nereZIdentllor 171 i :
! Incasarl d|;1 operatlummc;-e_;;;)ltal 180 i} ; : 7 ' 7
[ Alte incasari (plati) 190 B
i VI;luxul net de numerar din acti:;:“atea financiara 200 o .
(rd.150 - rd.160 - rd. 170 + rd 180 £ rd 190)
Fluxul ;et de numerar totai - _.-210 7 7 7
(+ rd.080 * rd.140 + rd.200)
Oiferente de curs valutar favorabile (nefavorabile) 220
Sold de numerar la ;n;:eputul permadel cle-.gestrune -2"30
i Sold de numerar la sf’fﬁtul perioadei de gestu-me _240
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