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Activitatea asistentei medicale primare este dirijata de actele legislative RM,
MSRM,CNAM, ANSP.
Centrul de Sanatate isi desfasoara activitatea In conformitate cu Ordinele MS, CNAM,
Programele raionale, protocoalele clinice si standardele medicale.

Caracteristica generala a IMSP CS Dubasarii Vechi.

IMSP CS Dubasarii Vechi deserveste la moment populatia de 4120 persoane.
Institutia Medico Sanitara Publicd Centrul de Sandtate Dubasarii Vechi a fost fondata de
catre Consiliul raional Criuleni in baza Deciziei nr. 06.09 din 22.06.2012, inregistrata la
Camera nregistrarii de Stat la 05.07.2012 cu numar de identificare de stat 1012600021397
inregistrata in registrul de stat al persoanelor juridice sub numarul 252029 la 05.07.2012,
reanregistrat sub numarul 299405 la data de 30.10.2014, reanregistrat sub numarul 377929 la
data de 09.02.2018.

Institutia activeaza din 01.08.2012 in baza Regulamentului IMSP CS Dubasarii Vechi
in redactie noua inregistrat la Camera inregistrarii de stat la 11.11.2013, aprobat de
Departamentul Inregistrare si licentiere a unitatilor de drept la data de 09.02.2018 , aprobat
prin ord. nr.1000 din 15.12.2017 al MSMPS .

Institutia este amplasatd in cladire de tip dupa proiectul lui Nicolae Testemitanu, datd in
exploatare in an.1985.

Cladirea este supradimensionatd, proprietar al cladirii este Primadria Dubasarii Vechi,
care prin decizia nr. 1.3 din 05.02.2019,nr.2.5 din 18.06.2019 si 3.4 din 06.09.2019 a
Consiliului local Dubasarii Vechi, a transmis o parte a cladirii prin contract de comodat
Fondatorului IMSP CS Dubasarii Vechi- Consiliului Raional Criuleni,care ulterior prin
decizia nr.26.23 din 13.09.2019, decizia nr.3.12 din decembrie 2019, a transmis 1in
subcomodat incaperile indicate in contract de subcomodat nr .19 din 22 ianuarie 2020 IMSP
CS Dubasarii Vechi pentru o perioadd de 15 ani ,in vederea realizarii competentelor pentru
prestarea serviciilor medicale populatiei.

In an. 2015-2016 s-a efectuat reparatia capitald: s-au schimbat toate retelele (termice,

electrice, apa, canalizare, ventilare, comunicatii), reparatia peretilor, tavanelor si pardoselilor.
In anii 2019-2020 IMSP CS Dubasarii Vechi a fost beneficiar al proiectului moldo-american
NAVFAC sustinut de ambasada Statelor Unite. S-a renovat capital o anexa a imobilului aflat
in gestiune,unde a fost planificat si amenajat serviciului de reabilitare si fizioterapie.
In institutie in prezent functioneazi 3 birouri ale medicilor de familie,receptie, sald de
proceduri, 2 cabinete de triaj, sala de tratament, cabinet ginecologic, salon de imunizari,sala
de fizioterapie, biroul administrativ. Institutia dispune de telefonie fixa, fax, internet Max
Fibre. Personalul este aprovizionat cu calculatoare conectate la retea internet, este
implementat SIA AMP.

Sistemul anti incendiar este asigurat cu stingdtoare. Institutia dispune de transport
sanitar,dispune de ascensor pentru pacienti cu necesitati speciale..

Sala de triaj este inzestrata cu aparat EKG , tonometru ocularu, glucometru si teste,
echipament pentru antropometrie la adulti si copii, carta VIZUS, set de termometre,lampa
pentru examinare picior diabeti




In sala de examinare a femeilor este fotoliu ginecologic, spatule, oglinzi ginecologice
de unica folosinta, cantar, banda centimetrica .

Sunt conditii pentru sala de tratamente cu 4 paturi, in cadrul carora bolnavilor li se
efectuiazd procedurile parenterale si pacientii au posibilitate de a fi sub supravegherea
continua a medicului de familie Tn timpul si dupa efectuarea acestora.

Centru de Sanatate dispune de transport sanitar- automobil,marca Suzuki Gimny,an/2007.
Asistenta de Urgentd populatiei este acordata de SAMU Cosnita , PAMU Dubasarii
Vechicare ,care se afla in incinta cladirii IMSP CS Dubasarii Vechi.

IMSP Centrul de Sanatate Dubasarii Vechi are urmatoarele obiective majore:

.....

acesteia;
-imbunatatirea calitatii serviciilor medicale prin ameliorarea nivelului profesional si
tehnologic, orientat spre asigurarea securitatii pacientului si respectarea drepturilor
acestuia,;
-ameliorarea indicatorilor de sanatate prin realizarea masurilor de profilaxie, de tratament al
bolilor si a activitatilor de supraveghere si reabilitare a pacientilor in conformitate cu normele
stabilite in condifii de ambulator si la domiciliu, precum §i mobilizarea comunitatii in
sustinerea modului sanatos de viata si diminuarea actiunii factorilor de risc;
-asigurarea si coordonarea continuitdtii si succesivitatii procesului curativ diagnostic cu
institutiile medico-sanitare publice (SR Criuleni,CS Criuleni,PAMU Dubdsarii Vechi) din
teritoriul respectiv.

Pentru realizarea scopului si obiectivelor mentionate CS Dubasarii  Vechi este
mandatat cu urmatoarele atributii functionale:
-planificarea serviciilor medicale primare in conformitate cu prioritatile si necesitatile
populatiei localitatii.
-prestarea serviciilor medicale primare in cadrul asigurarii obligatorii de asistentd medicala in
conformitate cu contractele incheiate cu CompaniaNationald de Asigurari in Medicina si cu
actele normative 1n vigoare;
-realizarea masurilor de profilaxie, de tratament al bolilor si a masurilor de supraveghere si
reabilitare a pacientilor in conformitate cu normele stabilite in conditii de ambulator si la
domiciliu;
-asigurarea echitatii si liberei alegeri a medicului de familie;
-organizarea masurilor de mobilizare a comunitatii in sustinerea modului sanatos de viata si
diminuarea pe toate caile a actiunii factorilor de risc;
-procurarea echipamentului, medicamentelor si consumabilelor necesare pentru prestarea
serviciilor medicale, precum si altor bunuri necesare pentru activitatea sa, cu respectarea
procedurilor legale de achizitii;
-darea in locatiune a bunurilor si incaperilor, trecerea la cheltuieli a mijloacelor fixe si
vanzarea mijloacelor fixe neutilizate 1n activitatea,numai cu acordul fondatorului;
-implementarea tehnologiilor moderne orientate spre
asigurarea securitatii pacientului si calitdfii serviciilor medicale (respectarea standardelor,
ghidurilor de tratament s1 protocoalelor clinice aprobate etc.);




-colectarea, crearea si gestionarea eficientd a bazelor de date privind serviciile medicale
prestate si prezentarea in modul si termenul stabilit a rapoartelor si informatiilor despre
activitatea desfasurata;

-monitorizarea si centralizarea indicatorilor principali de sandtate, asigurarea gestionarii
adecvate a bazelor de date cu caracter medical si raportarea lor catre ANSP Centrul National
de Management in Sanatate Tn modul si termenii stabiliti;

-incheierea contractelor cu persoane terte, cu prestatorii de servicii aferente activitatii de
baza ( retele de comunicatii, de canalizare,prelucrarea deseurilor etc.);

-conlucrarea adecvata cu alti prestatori de servicii medicale, pentru asigurarea integritatii si
continuitatii tratamentului, respectarea principiilor de etapizare a asistentei medicale;
-organizarea si participarea la conferinte tematice in domeniile de activitate;

-organizeaza autoinstruirea,educatia medicala continua a lucratorilo rmedicali din institutie;

LISTA
Statelor de personal
a IMSP Centrul de Sanatate Dubdsarii Vechi, r. Criuleni
pentru anul 2025

Nivelul Il categoria IV cu numirul de populatie 4120

Codul Numarul de functii calculate in Numarul de unitati | Salariu tarifar
conformitate de categorii de aprobate in statele | sau de functie
personal de personal lei
Personalul de conducere 1,0 18170,00

134211 Sef/sefa Centru de Sanatate cu 75% 1,0 18170,00
efort de medic de familie
Personal medical superior 2,00 38740,00

221104 Medic medicina de familie 2,00 38740,00
Personal medical mediu 8,25 95005,00

322102.01 | Asistent medical de familie superior 1,0 13975,00
/asistentd medicala de familie
superioara

322102 Asistent medical de familie/asistenta 55 61750,00
medicala de familie

325301 Asistent medical comunitar/asistenta 1,00 11,500
medicala comunitara

325501 Asistent medical/asistenta medicala 0,5 4905,00
in fizioterapie

322101 Asistent medical/asistenta medicala 0,25 2875,00
in sala de




imunizari/proceduri/pansamente §i
sala de tratamente

Personal medical inferior 1,75 10062,50
532102 Infirmier/infirmiera deriticatoare 15 8625,00
532102 Infirmier/infirmiera in cabinet de 0,25 1437,50
fizioterapie
Alt personal administrativ 2,5 21855,00
241106 Contabil/contabila (cu indeplinirea 0,5 6615,00
functiei de contabil sef/contabila
sefd)
241103 Contabil/contabila (materiale, 0,25 3307,50
salariu, achiziti)
832202 Conducator /conducatoare auto 0,5 2875,00
242320 Specialist/specialista serviciu 0,25 3307,50
personal
252101 Administrator local SIA 0,5 2875,00
AMP/administratoare locala STA
AMP
515304 Muncitor la ingrijirea complexa si 0,5 2875,00
repararea cladirii
TOTAL pe lista de state 15,5 183832,50
Sef Centru de Sanatate 1,0 18170,00
Medici de familie 2,00 38740,00
Personal medical mediu 8,25 95005,00
Personal inferior 1,75 10062,50
Alt personal 2,5 21855,00

01.01.2025-31.12.2025

Bugetul si executarea lui

Activitatea economico-financiara pentru perioada

Suma contractata cu CNAM pentru anul 2025 a constituit 4054.05 mii lei. In

urma acordurilor aditionale 1 si 2 la 31.12.2025 suma contractata constituie

4041.83 mii lei.




La data de 31.12.2025 CNAM a transferat la contul IMSP CS Dubasarii Vechi

3947.13 mii lei inregistrind datorie creditoare de 94.70 mii lei.

Distribuirea mijloacelor financiare din surse CNAM:

suma de

Indeplinit Planificat p/lu | Indeplinit Devieri +-
31.12.2024 01.01.25- 31.12.2025
31.12.25

Total 3696.71 4055.90 3949.75 +106.16
Remunerarea 2418.97 2523.39 2523.39 0
muncii total
Inclusiv:
Salariu de baza 2097.30 2173.70 2173.70 0
Indicatori de 321.67 349.69 349.69 0
performanta
Contributii de 580.55 605.61 605.61 0
asigurari
sociale
Medicamente si 26.72 17.67 16.99 +0.69
consumabile
Gaze naturale 89.03 141.54 115.33 +26.21
Energie 17.1 61.34 19.72 +41.62
electrica
Cheltuieli 473.57 538.16 566.84 -28.68
pentru servicii
medicale
Produse 5.0 13.5 8.0 +5.5
petroliere
Apa ,canalizare 13.87 16.5 6.51 +9.99
salubritate
Deplasari 4.0 0 0 0
Perfectionarea 0 0 0
cadrelor 13.1
Alte Cheltuieli 54.8 138.19 87.36 +50.83

conf. Anexei7

Sold la sfirsitul anului 2025 constituie 79.28 mii lei, datoria CNAM la 31.12.2025 94.70
mii lei si datoriile creditoare ale institutiei fata de prestatorii serviciilor medicale si a
agentilor economici constituie 107.96. Ca rezultat IMSP CS Dubasarii Vechi a inregistrat pe
parcursul anului o economie de 66,0 mii lei.

Datoriile fata de alti prestatori la 31.12.2025 au aparut in urma faptului ca Compania a
transferat mijloacele financiare la data de 29.12.2025 ceea ce nu nea permis sa mai putem




efectua transferuri, deasemenea si influenta au avut si facturile eliberate de catre alti
prestatori la 31.12.2025.

Pe parcursul perioadei 01.01.2025-31.12.2025 in IMSP CS Dubasarii Vechi real functii
ocupate au constituit 14.25 unitati,fiind aprobate 15.5 unitati la inceputul anului. La finele
perioadei activau 14 persoane fizice : medici —2 persoane, personalul de conducere — 1
persoana, personal medical mediu — 6 persoane, personal medical inferior — 2 persoane, alt
personal — 3 persoane.

Pentru salarizare si achitarea contributiilor s-a planificat pina la 31.12.2025 — 2523.39 mii
lei. Din acestea pentru indicatori de performanta s-a planificat 349.69 mii lei . Atit salariul
cit si indicatorii de calitate au fost achitati 100% pina la 31.12.2025

In cadrul sumei planificata la inceputul anului au fost prevazute si acoperirea cheltuielilor
pentru datoriile creditoare de la finele anului 2024,

La 31.12.2025 CNAM are datorii fata de IMSP CS Dubasarii Vechi in suma de 94.70
mii lei, care a fost achitata pina la finele lunii ianuarie 2026

Indicatorii de baza, ce reflecta activitatea institutiei

Majorarea volumului de lucru al medicului de familie , obligatiuni multiple ale
medicului nu permit ameliorarea asistentei profilactice. Odatd cu 1introducerea
medicamentelor compensate , examenelor profilactice s-a marit fluxul de pacienti la medic.
Educatia continua a pacientilor privind importanta programarii la medicul de familie este
efectuata la fiecare vizita.

Activ la domiciliu se viziteaza grupe de bolnavi netransportabili, persoane singuratice,
bolnavi imobili cu certificate de boald, copii bolnavi in virsta pind la 1 an pina la
insandtosire, focarele de tuberculoza,pacienti aflati in ingrijiri paliative.

O atentie deosebitd se acordd realizarii programului National de Imunizare, prin
vaccinarea atit a populatiei mature , cit si a copiilor. Planul este determinat lunar, trimestrial
si anual. Pe sector se duce lucrul permanent de imunizare a populatiei mature si a copiilor
conform Ordinului Ministerului Sanatatii al RM nr.100 din 1994 ,, Perfectionarea
imunoprofilaxiei in Republica Moldova . Nivelul imunizarii copiilor a fost ameliorat. Copii
ce au avut contraindicatii medicale temporare si refuzuri indelungate au fost imunizati si
revaccinati la timp. Imunizarea populatiei mature prezintd dificultati , aceasta se manifesta
prin refuzul variat al populatiei de a fi imunizata, fie se afla la munca peste hotarele tarii ,
migrarea fiind la un nivel foarte inalt.




Programul national de raspuns la tuberculoza pentru anii 2022-2025 (PNRT) aprobat
prin Hotararea Guvernului RM nr.107 din 23.02.2022 este un document de politici, pe
termen mediu si cuprinde prioritatile Guvernului, orientate spre aplicarea strategiilor
inovative intru reducerea poverii tuberculozei in RM. Programul a fost elaborat in
conformitate cu prevederile Legii ocrotirii sanatatii nr. 411/1995, Legii nr. 10/2009 privind
supravegherea de stat a sanatatii publice, Legii nr.153/2008 cu privire la controlul si
profilaxia tuberculozei, Planului national de actiuni in domeniul drepturilor omului pentru
anii 2018-2022 aprobat prin Hotararea Parlamentului nr. 89/2018, Strategiei OMS ,,End TB”
pentru anii 2015-2035. Scopul Programului este reducerea poverii tuberculozei ca problema
de sandtate publica in RM. Obiectivul general al Programului este reducerea poverii
tuberculozei In RM prin reducerea mortalitatii cu 75%, a incidentei cu 50%.

Conform Programului National , profilaxia si depistarea precoce a tuberculozei este in atentia
zilnica.

Examinarea grupului de risc la TBC se efectuiaza conform Ghidului ,,Organizarea si
desfasurarea screening-ului sistematic si a tratamentului preventiv al tuberculozei ,, aprobate
prin ordinul Ministerului Sanatatii, nr.481 din 31.05.2023 cu privire la aprobarea Ghidului
,Organizarea si desfasurarea screening-ului sistematic si a tratamentului preventiv al
tuberculozei.

Indicatorii demografici pentru a.2025
Indicii de baza
ai activitatii ISMP CS Dubasarii Vechi din r. Criuleni
pentru perioada de 12 luni 2025 (in comparatie cu 12 luni 2024)

Indicii 12 luni 2024 12 luni 2025
date abs indicii date abs indicii
Indicii generali
Populatia total 4420 4126
Inclusiv: adulti 3462 3184
copii 0 — 18 ani 958 942
Apti de munca 2792 2528
Persoane inregistrate la MF 4420 4126
Natalitatea (numar nascuti vii anual - 1000 : numar al
- 29 33
populatiei)
fFertilitatea (numar nascuti vii - 1000 : numar femei
in virsta 15 — 49 ani)




Incapacitate tem

porara de munca

umar cazuri de ITM in medicina primara(la 209 204
00 lucr.)
umar zile de ITM in medicina primara (la 100 4699 6352
cratori)
ﬁqratavmedle a unui caz de ITM in medicina 22,5 21,6
rimari
umar cazuri de ITM in medicina primara(la 3 3
00 lucr.med) (N.de persoane angajate in CS)
umir zile de ITM in medicina primara (la 100
22 58
luc.med.)
urata medie a unui caz de ITM in medicina
. < 7 19,3
rimara (luc.med.)
Morbiditatea generala
Incidenta generala (la 10000 populatie) 1225 903
Prevalenta generala (la 10000 populatie) 3743 3629
Tumori maligne (la 100000 locuitori) incidenta: 4 10
prevalenta: 131 76
Mqladu aparatului circulator (1a10000populatie) 104 108
incidenta:
prevalenta: 1232 1209
inclusiv: AVC (la 10000 populatie) incidenta: 2 3
IMA (Ia 10000 populatie) incidenta: 3 2
Mqladu aparatului respirator (la 10000 populatie) 958 208
incidenta:
Prevalenta: 1180 1045
inclusiv: Pneumonie acuta (la 10000
SN ) 23 29
populatie)incidenta:
Maladii aparatului digestiv (1a10000 populatie)
| 89 91
incidenta:
prevalenta: 279 212
inclusiv hepatite cronice (1a10000 populatie)
| 14 8
incidenta:
prevalenta: 126 52
inclusiv ciroze hepatice (1a10000 populatie) 3 5
incidenta:
prevalenta: 14 12
Diabet zaharat (1a10000 populatie) incidenta: 20 15
prevalenta: 298 191
Tuberculoza (1a100000 populatie) incidenta: 3 2
prevalenta: 3 4
mortalitatea: 1
Sifilis (1a100000 populatie) incidenta: 1 1
(Gonoree (1a100000 populatie) incidenta:
Scabie (1a100000 populatie) incidenta: 4 7




Maladii psihice (Ia10000 pop.) caz nou incidenta: 1 4
prevalenta: 60 68
Alcoolizm si psihoze alcoolice(1a10000 populatie) 7
incidenta:
prevalenta: 31 39
j}lumdrul de narcomani si consumatori de
roguri
Bolnavi SIDA si HIV infectati 10 10
Traume si otraviri (la 10000 populatie) incidenta: 62 84
Invaliditatea copiilor pini la 17 ani (la 1000 copii O- 20 29
17 ani) Total
Inclusiv primari 1 9
Invaliditatea in ¢cimrul muncii(lalOmii pers.in vir.
apt/munca) Total 131 154
finclusiv primari 3 20
Resursele ocrotirii sanatatii
Asigurarea populatiei cu medici (la 10000 populatie) 3 3
inclusiv:  sectorul primar 3 3
din ei medici de familie 3 3
Asigurarea populatiei cu personal medical mediu 3 6
la 10000 populatic) sectorul primar
Asistentele MF 6 5
Complgtarea institutiilor cu cadre medicale 100% 100%
medici)
sectorul primar 100% 100%
Completarea institutiilor cu cadre medicale MF 100% 100%
sectorul primar 100% 100%
Incl.asist. medicale a MF 100% 100%
Asistenta medicala primara
Numar mediu vizite in an la 1 locuitor, care
a . . 3,24
locueste in raionul deservit
Numarul de vizite la medicul de familie 14516 13362
Vizite copii 0-17 ani total 5520 6200
Numarul total cu scop profilactic la MF 3215 2428
Numarul mediu al populatiei pe un sector 1376 1376
Numﬁr mediu de vizite la domiciliu in zi la un 1.22 1.38
medic fam.
Examinati la bolile aparatului circulator:
Antropometria (masa corporald, Tnaltimea), aprecierea 3462 3247
IMC (persoane peste 18 ani)
efectuate 3411 3156
depistate 35 67
Masurarea tensiunei arteriale (persoane peste 18 ani) 3462 3247
efectuate 3411 3156
depistate 78 70
Colesterolul total (persoane cu virsta peste 40) 2060 1986
efectuate 1920 926
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depistate 150 55
Examinati la diabet zaharat:
Glicemia (persoane peste 40 ani si din grupul de risc) 2460 2045
efectuate 1950 1339
depistate 21 15
FExaminarea pielii, cavitatii bucale ganglionilor
limfatici, glandei tiroide, glandelor mamare (persoane 3462 3247
peste 18 ani )
efectuate 3411 3156
depistate 40 34
test citologic 403 400
efectuate 217 227
depistate 9 20
Colonoscopia 26 18
efectuate 10 8
depistate 1
Hemoculttest (pers.45-70 ani) 1380 1292
efectuate 25 20
depistate 2
MRS/RS (grupul de risc) 30 39
efectuate 22 28
depistate 1 1
Tonometrie oculara (persoane peste 40 ani ) 1030 993
efectuate 435 724
depistate 15 16
Radiografia pulmonarastandarta (persoane din grupul

.0 ) : N 581 526
de risc si cele din grupurile periclitante)
efectuate 294 349
depistate 1
Examinarea sputei la BAAR*  (la pacienti 5
simptomatici cu maladii ale aparatului respirator)
efectuate 5
depistate 1
% pruncilor alaptati pina la 3 luni de viata 29 32
% pruncilor alaptati pina la 6 luni de viata 29 32
% pruncilor alaptati pini la 1 an de viata 29 30

Asistenta obstetricala-ginecologica
Numarul de nasteri 30 31
Oportunitatea cuprinderii gravidelor prin
surz)raveghere ( ine%) ’ i 80,7% 84,62 %
Activitatea sectiilor auxiliare(fizioterapie)

Numiirul persoanelor care au terminat tratament 310 250
Din ei copii 0-17 ani(la 1000 vizite) 5 8

Activitatea laboratorului

Numar analize la 100 vizite (in sectorul de
nedicind primara)
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ECG

Persoane examinate(la 100 per.) 750 720
Inclusiv copii 0-18 ani (la 1000 copii) 25 38
Investigatii 804 7
Inclusiv copii 0-18 ani(la 1000copii) 30 42

In structura mortalitatii generale predomina maladiile cardiovasculare care sunt in

majorare anuala urmate de bolil oncologice si cazurile de traume si otraviri.. Pacienti
decedati la domiciliu sunt cu virstele cuprinse 74 si 94 .
Predomina patologia cardiovasculara si oncologica.

O atentie deosebitd in activitatea profesionald este acordatd lucrului profilactic,

respectarii standardelor de supraveghere a copiilor si gravidelor.

In conceptul reformirii asistentei medicale mamei si copilului o atentie deosebitd se acorda
asistentei prenatale , care revine medicului de familie pentru supravegherea familiei,
protejarea si pregatirea psihoemotionald a gravidei cétre nastere , depistarea gravidelor cu
risc sporit , in scopul trimiterii lor 1a nivelul II si III.

CONCLUZII:

Pentru ameliorea situatiei si imbunatatirea calitatii serviciior medicale acordate populatiei
sectorului este necesar realizarea unor actiuni concrete :

De a intensivica lucrul profilactic indreptat la micsorarea morbiditatii, invaliditatii si
mortalitatii ;
Depistarea activa in stadiile precoce a pacientilor cu patologii prin examinarea anuala
a populatiei in volum deplin in conformiatate cu ordinele MS si Programului UNIC;
Intensificarea supravegherii active a persoanelor din grupele de risc ;
Promovarea modului sdnatos de viata, alimentatiei rationale , combatearea fumatului si
consumului excesiv de alcool prin organizarea convorbirilor, lectiilor, conferintelor
tematice in gospodariile tardnesti din sector, articole in ziarul raional;
De ameliorat lucrul de planificare a familieir mai ales in grupele de risc social si
medical, culturalizarea in domeniul casatoriei si familiei;
Promovarea modului sdndtos de viata in rindurile adolescentilor, profilaxia sarcinii
nedorite, a maladiilor sexual transmisibile;
De ameliorat lucrul de instruire a paringilor in educatia copilului sanatos;
De imbunatatit lucrul in examinarea persoanelor din grupa de risc TBC si contingentul
periclitant, evidentierea contractiilor;
Se necesita o viziune permanentd a medicului de familie asupra bolnavilor cu HTA,
diabet zaharat ,scolarizarea si tratamentul permanent cu preparate compensate;
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Se necesitd a atentie deosebita pentru reabilitarea invalizilor, copiilor si pacientilor cu
boli cronice;
Controlul la glicemie a grupelor de risc,implementarea protocoalelor PEN 1 si PEN 2;
Conlucrarea continua cu Autoritatile Publice locale si conducatorii gospodariilor de
pe teritoriul satului;
Informarea activa a populatiei pentru necesitatea asigurarii (procurare, cerere de la
conducatorii institutiilor) a politei de asigurare medicala.

Propuneri
Respectarea principiilor etice si garantarea confidentialitatii.
Responsabilitatea a fiecarui cetdtean pentru sanatatea sa, apararea drepturilor
personalului medico-sanitar.
Continuarea implimentdrii sistemului informational automatizat in domeniul medicinii.
Pregatirea permanenta la perfectionari tematice.
Intensificarea vigilentei oncologice.
Imbunitatirea organizarii lucrului profilactic si depistirii precoce a maladiilor.
E necesara alianta intre Invatator — medic — specialist — lucrator social.
Revederea salarizarii lucratorului medical ( la nivel care sd-i permitd activitatea
deplind conform regulamentului ).
Ameliorarea bazei tehnico-materiale prin accesarea la fonduri europene,cu scop de a
creste satisfactia atat a pacientilor cat si a angajatilor.

Sefa IMSP CS Dubasarii Vechi Cerlat Larisa
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