CONSILIUL LOCAL AL COMUNEI ILVA MICA
Anexa
la Hotararea nr. 3/30.01.2025.

PLANUL ANUAL DE ASISTENTA MEDICALA COMUNITARA
LA NIVELUL U.A.T. COMUNA ILVA MICA
PE ANUL 2025

Asistenta medicala comunitara cuprinde ansamblul de programe, servicii de
sanatate si actiuni de sanatate publica furnizate la nivelul comunitatii ce se
realizeaza pe baza nevoilor medico-sociale identificate prin catagrafia populatiei
apartinand grupurilor vulnerabile din comunitati, fiind in concordanta cu politicile si
strategiile guvernamentale, precum si cu cele ale autoritatilor administratiei publice
locale.

Misiunea asistentei medicale comunitare este facilitarea si imbunatatirea
accesului populatiei si, in special, al grupurilor vulnerabile, inclusiv a celor de etnie
roma, la servicii de sanatate, integrate la nivelul comunitatii cu serviciile sociale i
educationale.

Scopul asistentei medicale comunitare consta in imbunatatirea starii de
sanatate a populatiei prin asigurarea echitabila a accesului la servicii de sanatate a
tuturor persoanelor din fiecare comunitate, indiferent de statutul socio- economic,
nivelul de educatie, amplasarea acesteia in mediul rural sau urban sau de distanta
fata de furnizorul de servicii medicale.

Principalele obiective ale asistentei medicale comunitare sunt urmatoarele:

- identificarea activa, in cadrul Compartimentului Asistentda sociala, a
problemelor medico-sociale ale comunitatii si, in special, ale persoanelor
apartinand grupurilor vulnerabile;
- facilitarea accesului populatiei, in special al persoanelor apartinand grupurilor
vulnerabile, la servicii de sanatate si sociale;
- promovarea unor atitudini si comportamente favorabile unui stil de viata sanatos,
inclusiv prin actiuni de educatie pentru sanatate in comunitate;
- participarea la implementarea de programe, proiecte, actiuni si interventii de
sanatate publica adaptate nevoilor comunitatii, in special persoanelor apartinand
grupurilor vulnerabile;
- furnizarea de servicii de sanatate in limita competentelor profesionale legale ale
personalului cu atributii in domeniu.

Legislatie aplicabila:
-Ordonanta de Urgenta a Guvernului nr. 18/2017 privind asistenta medicala
comunitara, cu modificarile si completarile ulterioare;
-Hotararea Guvernului nr. 324/2019 pentru aprobarea Normelor metodologice
privind organizarea, functionarea si finantarea activitatii de asistenta medicala
comunitara;
-Hotararea Guvernului nr. 1.004/2023 privind aprobarea Strategiei nationale de
sanatate pentru perioada 2023-2030;
- Hotararea Guvernului nr. 797/2017 pentru aprobarea regulamentelor-cadru de
organizare si functionare ale serviciilor publice de asistenta sociala si a structurii
orientative de personal, cu modificarile si completarile ulterioare;
-Legea nr. 292/2011 Legea asistentei sociale, cu modificarile si completarile

ulterioare;
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-Legea nr. 116/2002 privind prevenirea si combaterea marginalizarii sociale, cu
modificarile si completarile ulterioare;

-Legea nr. 196/2016 privind venitul minim de incluziune, cu modificarile si
completarile ulterioare;

-Hotararea Guvernului nr. 1154/2022 pentru aprobarea Normelor metodologice de
aplicare a prevederilor Legii nr. 196/2016 privind venitul minim de incluziune, cu
modificarile si completarile ulterioare;

-Legea nr. 448/2006 privind protectia si promovarea drepturilor persoanelor cu
handicap, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare;

-Legea nr. 272/2004 privind protectia si promovarea drepturilor copilului,
republicata, cu modificarile si completarile ulterioare;

-Legea nr. 17/2000 privind asistenta sociala a persoanelor varstnice, cu modificarile
si completarile ulterioare;

1. ACTIVITATI:

Activitatile desfagurate in domeniul asistentei medicale comunitare de catre
persoanele care au atribufii legale in acest domeniu, in vederea realizarii
obiectivelor, sunt urmatoarele:

a) identificarea in cadrul comunitatii a persoanelor si a grupurilor vulnerabile
din punct de vedere medical, social sau al saraciei, respectiv a factorilor de risc
pentru sanatatea acestora si evaluarea, respectiv determinarea nevoilor de servicii
de sanatate ale acestora;

b) desfasurarea de programe si actiuni destinate protejarii sanatatii,
promovarii sanatatii si in direct legatura cu determinanti ai starii de sanatate,
respectiv stil de viata, conditii de mediu fizic si social, acces la servicii de sanatate
si efectuarea de activitati de educatie pentru sanatate in vederea adoptarii unui stil
de viata sanatos;

c) furnizarea de servicii de profilaxie primara si secundara catre membrii
comunitatii, sub indrumarea medicului de familie, in special catre persoanele
apartinand grupurilor vulnerabile din punct de vedere medical sau social;

d) participarea la desfasurarea diferitelor actiuni colective de pe teritoriul
comunitatii: vaccinari, programe de screening populational si implementarea
programelor nationale de sanatate, inclusiv mobilizarea populatiei pentru
participarea la programele de vaccinari si controalele medicale profilactice;

e) semnalarea medicului de familie a cazurilor suspecte de boli transmisibile
constatate cu ocazia activitatilor in teren si participarea la aplicarea masurilor de
prevenire si combatere a eventualelor focare de infeciii;

f) identificarea persoanelor neinscrise pe listele medicilor de familie si
transmiterea informatiilor despre acestea catre medicul de familie, cu precadere a
copiilor si a gravidelor, in scopul obtinerii calitatii de asigurat de sanatate si a
asigurarii accesului acestora la servicii medicale;

g) supravegherea in mod activ a starii de sanatate a sugarului si a copilului
mic si promovarea alaptarii si practicilor corecte de nutritie; efectuarea de vizite la
domiciliul sugarilor cu risc medical sau social si urmarirea aplicarii masurilor
terapeutice recomandate de medic;

h) identificarea, urmarirea si supravegherea medicala a gravidelor cu risc
medical sau social in colaborare cu medicul de familie si cu asistenta medicala a
acestuia, prin efectuarea de vizite periodice la domiciliul gravidelor si al lauzelor;

i) identificarea femeilor de varsta fertila vulnerabile din punct de vedere
medical, social sau al saraciei si informarea acestora despre serviciile de planificare
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familiala si contraceptie, precum gi asigurarea suportului de a accesa aceste
servicii;

j) monitorizarea si supravegherea in mod activ a bolnavilor din evidenta
speciala, respectiv evidenta privind tuberculoza, HIV/SIDA, boli rare, prematuri,
anemici, persoane cu tulburari mintale si de comportament, consumatori de
substante psihotrope, alte categorii de persoane supuse riscului sau inscrise in
reqgistre si evidente speciale;

k) efectuarea de vizite la domiciliu pentru asistenta medicala a pacientului
cronic sau in stare de dependenta si a varstnicului, in special a varstnicului singur
complementar asistentei medicale primare, secundare si tertiare;

I) consilierea medicala si sociala, in limita competentelor profesionale legale;

m) furnizarea de servicii de asistenta medicala de urgenta in limita
competentelor profesionale legale;

n) directionarea persoanelor apartinand grupurilor vulnerabile catre serviciile
medicale si sociale si monitorizarea accesului acestora;

0) organizarea si desfasurarea de actiuni in comun cu serviciile sociale din
primarie si personal din alte structuri de la nivel local sau judetean, in cazul
problemelor sociale care pot afecta starea de sanatate sau accesul la servicii
medicale ale persoanei vulnerabile;

p) identificarea si notificarea autoritatilor competente a cazurilor de violenta
domestica, a cazurilor de abuz, a persoanelor cu handicap, a altor situatii care
necesita interventia altor servicii decat cele care sunt de competenta asistentei
medicale comunitare;

q) colaborarea cu alte institutii si organizatii, inclusiv cu organizatii
neguvernamentale pentru realizarea de programe, proiecte si actiuni care se
adreseaza persoanelor sau grupurilor vulnerabile din punct de vedere medical,
economic sau social;

r) alte activitati, servicii si actiuni de sanatate publica adaptate nevoilor
specifice ale comunitatii si persoanelor din comunitate apartinand grupurilor
vulnerabile;

s) intocmirea evidentelor si documentelor utilizate in exercitarea activitatii, cu
respectarea normelor eticii profesionale si pastrarii confidentialitatii in exercitarea
profesiei.

2. ORGANIZARE

Prin Hotararea Consiliului Local al comunei llva Mica nr. 4/30.01.2019 a fost
aprobat Regulamentului de Organizare si Functionare al Compartimentului
Asistenta sociala din cadrul aparatului de specialitate al Primarului comunei llva
Mica, in conformitate cu prevederile Hotararii Guvernului nr. Hotararea Guvernului
nr. 797/2017 pentru aprobarea regulamentelor-cadru de organizare si functionare
ale serviciilor publice de asistenta sociala si a structurii orientative de personal, cu
modificarile si completarile ulterioare.

Prin Hotararea Consiliului Local nr. 33/25.04.2024 au fost aprobate
organigrama si statul de funciii pentru aparatul de specialitate al primarului si
activitatile subordonate Consiliului Local al comunei llva Mica pentru anul 2024. in
cadrul Compartimentului Asistenta sociala sunt cuprinse 3 posturi, din care :

-1 post ocupat - functionar public de executie, inspector principal;

-1 post ocupat - asistent medical comunitar, principal;

-1 post vacant - asistent social, debutant.



3. PERSONAL

Asistenta medicala comunitara, care asigura Tindeplinirea serviciilor si
acordarea asistentei medicale comunitare la nivelul U.A.T. Comuna llva Mica, are
statutul de personal contractual incadrat cu contract individual de munca pe
perioada nedeterminata, in conditiile legii, beneficiind de drepturile si obligatiile ce
decurg din aceasta calitate.

Ocuparea postului de asistent medical comunitar s-a facut in conformitate cu
prevederile Legii nr. 53/2003 - Codul muncii, republicata, cu modificarile si
completarile ulterioare.

Conditiile specifice de ocupare a posturilor de mai sus sunt cele prevazute in
normele metodologice de aplicare a O.U.G. nr. 18/2017 si H.G.R. nr. 324/2019.

3.1. ATRIBUTII, COMPETENTE:

Pentru indeplinirea activitatilor si furnizarea de servicii de asistenta medicala
comunitara, asistentii medicali comunitari au urmatoarele atributii:

a) realizeaza catagrafia populatiei din colectivitatea locala din punct de
vedere al determinantilor starii de sanatate si identifica gospodariile cu persoanele
vulnerabile si/sau cu risc medico-social din cadrul comunitatii, cu prioritate copii,
gravide, lauze si femei de varsta fertila;

b) identifica persoanele neinscrise pe listele medicilor de familie si sprijina
inscrierea acestora pe listele medicilor de familie;

¢) semnaleaza medicului de familie persoanele vulnerabile din punct de
vedere medical si social, care necesita acces la servicii de sanatate preventive sau
curative si asigura sau faciliteaza accesul persoanelor care traiesc in saracie sau
excluziune sociala la servicile medicale necesare, conform competentelor
profesionale;

d) participa in comunitatile in care activeaza la implementarea programelor
nationale de sanatate precum si la imple- mentarea programelor si actiunilor de
sanatate publica judetene sau locale pe teritoriul colectivitatii locale, adresate cu
precadere persoanelor vulnerabile din punct de vedere medical, social sau
economic;

e) furnizeazad servicii de sanatate preventive si de promovare a
comportamentelor favorabile sanatatii copiilor, gravidelor si lauzelor, cu precadere a
celor provenind din familii sau grupuri vulnerabile, in limita competentelor profesi-
onale;

f) furnizeaza servicii medicale de profilaxie primara, secundara si
tertiara memobrilor comunitatii, in special
persoanelor care traiesc in saracie sau excluziune sociala, in limita competentelor
profesionale;

g) informeaza, educa si constientizeaza membrii colectivitatii locale cu privire
la mentinerea unui stil de viata sanatos si implementeaza sesiuni de educatie
pentru sanatate de grup, pentru promovarea unui stil de viata sanatos impreuna cu
personalul din cadrul serviciului de promovare a sanatatii din cadrul directiilor de
sanatate publica judetene si a municipiului Bucuresti, iar pentru aspectele ce tin de
sanatatea mintala, impreuna cu personalul din cadrul Centrelor de Sanatate
Mintal3a;

h) administreaza tratamente, in limita competentelor profesionale, conform
prescriptiei medicului de familie sau a medicului specialist, cu respectarea

4



procedurii de manipulare a deseurilor medicale, respectiv depozitarea deseurilor
medicale rezultate din administrarea tratamentelor prescrise de medic;

i) anunta imediat medicul de familie sau serviciul judetean de ambulanta,
atunci cand identifica in teren un membru al comunitatii aflat intr-o stare medicala
de urgenta;

j) identifica persoanele, cu precadere copiii, diagnosticati cu boli pentru care
se tine o evidenta speciala, respectiv TBC, prematuri, anemici, boli rare etc, si le
indruma sau le insotesc, dupa caz, la medicul de familie si/sau servicille de
sanatate de specialitate;

k) supravegheaza in mod activ bolnavii din evidentele speciale - TBC,
prematuri, anemici, boli rare etc - si participa
la administrarea tratamentului strict supravegheat al acestora, in limita
competentelor profesionale;

I) realizeaza managementul de caz in cazul bolnavilor cu boli rare, in limita
competentelor profesionale, conform modelului de management de caz adoptat prin
ordin al ministrului sanatatii, in termen de 180 de zile de la data intrarii in vigoare a
prezentei hotarari;

m) supravegheaza tratamentul pacientilor cu tuberculoza si participa la
administrarea tratamentului strict supravegheat (DOT/TSS) al acestora, in limita
competentelor profesionale;

n) pentru pacientii cu tulburari psihice contribuie la realizarea
managementului de caz organizat de centrele de sanatate mintala din aria
administrativ - teritoriala, ca parte a echipei terapeutice, in limita competentelor;
identifica persoanele cu eventuale afectiuni psihice din aria administrativ -
teritoriala, le informeaza pe acestea precum si familile acestora asupra serviciilor
medicale specializate de sanatate mintala disponibile si monitorizeaza accesarea
acestor servicii; notifica imediat serviciile de urgenta (ambulanta, politie) si centrul
de sanatate mintala in situatia in care identificd beneficiari aflati in situatii de
urgenta psihiatrica; monitorizeaza pacientii obligati la tratament prin hotarari ale
instantelor de judecata, potrivit prevederilor art. 109 din Legea nr.286/2009 privind
Codul penal, cu modificarile si completarile ulterioare si notifica centrele de
sanatate mintala si organele de politie locale si judetene in legatura cu pacientii
non-complianti;

o) identifica si notifica autoritatilor competente cazurile de violentda domestica,
cazurile de abuz, alte situatii care necesita interventia altor servicii decat cele care
sunt de competenta asistentei medicale comunitare;

p) participa la aplicarea masurilor de prevenire si combatere a eventualelor
focare de infectii;

d) in localitatile fara medic de familie si/sau personal medical din cadrul
asistentei medicale scolare efectueaza triajul epidemiologic in unitatile scolare la
solicitarea directiilor de sanatate publica judetene si a municipiului Bucuresti, in
limita competentelor profesionale;

r) identifica, evalueaza si monitorizeaza riscurile de sanatate publica din
comunitate si participa la monitorizarea interventiei si evaluarea impactului, din
perspectiva medicala si a serviciilor de sanatate;

s) intocmeste evidentele necesare si completeaza documentele utilizate in
exercitarea atributiilor de serviciu, respectiv registre, fise de planificare a vizitelor la
domiciliu, alte documente necesare  solicitate si conforme atributiilor specifice
activitatilor desfasurate;



s) elaboreaza raportarile curente si rapoartele de activitate, in conformitate
cu sistemul de raportare definit de Ministerul Sanatatii si raporteaza activitatea in
aplicatia online AMCMSR.gov.ro, cu respectarea confidentialitatii datelor personale
si a diagnosticului medical al beneficiarilor;

t) desfasoara activitatea in sistem integrat, prin aplicarea managementului
de caz, cu ceilalti profesionisti din comunitate: asistentul social/tehnicianul in
asistenta sociala, consilierul scolar si/sau mediatorul scolar, pentru gestionarea
integrata a problemelor medico-socio-educationale ale persoanelor vulnerabile si
lucreaza in echipa cu moasa si/sau mediatorul sanitar, acolo unde este cazul;

t) participa la realizarea planului comun de interventie al echipei comunitare
integrate/ planului de servicii, conform legislatiei in vigoare, din perspectiva
serviciilor de sanatate si coordoneaza implementarea interventiilor integrate daca
prioritatea de interventie este medicala si de acces la servicile de sanatate;
participa la monitorizarea interventiei si evaluarea impactului asupra beneficiarului,
din perspectiva medicala si a serviciilor de sanatate;

u) colaboreazad cu alte institutii si organizatii, inclusiv cu organizatiile
neguvernamentale pentru realizarea de programe, proiecte si actiuni care se
adreseaza persoanelor sau grupurilor vulnerabile/aflate in risc din punct de
vedere medical, economic sau social;

v) realizeaza alte activitati, servicii si actiuni de sanatate publica adaptate
nevoilor specifice ale comunitatii si persoanelor din comunitate apartinand grupurilor
vulnerabile/aflate in risc, in limita competentelor profesionale.

In exercitarea atributiilor de serviciu, asistentii medicali comunitari respecta
normele eticii profesionale si asigura pastrarea confidentialitatii in exercitarea
profesiei.

3.2. MONITORIZAREA, EVALUAREA S| CONTROLUL ACTIVITATII ASISTENTEI
MEDICALE COMUNITARE

Asistenta medicala comunitara la nivelul U.AT. Comuna liva Mica este
coordonata tehnic si metodologic de catre Ministerul Sanatatii, prin structurile sale
deconcentrate din teritoriu, respectiv Directia Judeteana de Sanatate Publica a
Judetului Bistrita-Nasaud, in componenta careia este organizat compartiment de
specialitate cu acest scop. Directile de sanatate publica judetene impreuna cu
autoritatile administratiei publice locale sunt responsabile de monitorizarea si
evaluarea activitati de asistenta medicala comunitara si transmit lunar
Ministerului Sanatatii raportul privind activitatea desfasurata la nivel de judet.

Modalitatea de inregistrare si de raportare a serviciilor de asistenta medicala
comunitara catre directile de sanatate publica judetene si catre Unitatea de
incluziune sociala din cadrul Ministerului Sanatatii este stabilita prin normele
metodologice aprobate prin H.G.R. nr. 324/2019. Modalitatea de prezentare si de
informare a autoritatilor publice locale cu privire la activitatea de asistenta medicala
comunitara este stabilitd prin normele metodologice aprobate prin H.G.R. nr.
324/2019.

Standardele minime de dotare pentru activitatea de asistenta medicala
comunitara sunt cele stabilite in anexele la Normele metodologice de aplicare a
O.U.G. nr. 18/2017, aprobate prin H.G.R. 324/2019.

Ministerul Sanatatii monitorizeaza, analizeaza si evalueaza periodic si ori de
cate ori este nevoie serviciile furnizorilor de asistenta medicala comunitara, prin
intermediul directiilor de sanatate publica judetene pentru analiza eficientei si
eficacitatii acestor servicii in scopul adaptarii activitatii de asistentda medicala
comunitara la nevoile de sanatate ale membrilor comunitatii, in special cele ale
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persoanelor vulnerabile, pentru imbunatatirea accesului la servicii de sanatate si a
indicatorilor starii de sanatate a acestora.

Ministerul Sanatatii exercita controlul privind respectarea legislatiei specifice
organizarii, functionarii si finantarii activitatii de asistentd medicala comunitara.

4. ALTE DISPOzITII
4.1. RESPONSABILITATI

a) Raspunde de realizarea la timp intocmai a atributiilor ce le revin potrivit
legii, a programelor aprobate sau dispuse expres de conducerea institutiei de
raportarea asupra modului de realizare a acestora;

b) Raspunde, potrivit dispozitiilor legale, de corectitudinea si veridicitatea
datelor, informatiilor, masurilor, sanctiunilor stipulate in documentele intocmite.

¢) Respecta documentatia sistemelor de management conform standardelor.
4.2. AUTORITATE
a) Reprezintd si angajeaza institutia numai in limita atributiilor de serviciu si a
mandatului care i s-a incredintat de catre conducerea acesteia.
b) Se preocupa permanent de perfectionarea pregatirii profesionale;
¢) Propune proceduri de uz intern pentru eficientizarea activitatii compartimentului;
d) Semnaleaza medicului coordonator si conducerii institutiei orice probleme
deosebite legate de activitate, despre care ia cunostinta in timpul indeplinirii
sarcinilor sau n afara acestora, chiar daca nu vizeaza direct domeniul in care are
responsabilitati si atributii.

4.3. ADMINISTRAREA RESURSELOR FINANCIARE

Resursele financiare sunt asigurate de la bugetul de stat si bugetul local al
Comunei llva Mica.

Finantarea cheltuielilor se asigura prin bugetul Comunei llva Mica, cu
respectarea prevederilor Ordonantei de Urgenta nr. 18/2017 privind asistenta
medicala comunitara, cu modificarile si completarile ulterioare si ale Hotararii
Guvernului nr. 324/2019 pentru aprobarea Normelor metodologice privind
organizarea, functionarea si finantarea activitatii de asistenta medicala comunitara

Angajarea si efectuarea cheltuielilor se aproba de catre ordonatorul principal
de credite, numai cu viza prealabila de control financiar preventiv, conform legii.

Finantarea cheltuielilor de personal pentru asistentii medicali comunitari,
precum si a cheltuielilor determinate de aplicarea standardelor minime de dotare se
asigura din transferuri de la bugetul de stat catre bugetele locale, prin bugetul
Ministerului Sanatatii, Tn limita creditelor bugetare aprobate cu aceasta
destinatie si a normativului de personal aprobat prin Hotararea Guvernului nr.
459/2010 pentru aprobarea standardului de cost/an pentru servicii acordate in
unitatile de asistenta medico-sociala si a unor normative privind personalul din
unitatile de asistenta medico-sociala si personalul care desfasoara activitati de
asistenta medicala comunitara, cu modificarile ulterioare.

Autoritatile administratiei publice locale sunt responsabile de asigurarea
spatiului, precum si a bunurilor si serviciilor necesare intretinerii si functionarii
activitatii de asistenta medicala comunitara, in conditiile legii si in limitele resurselor
umane si financiare existente.



PLANUL ANUAL DE ASISTENTA MEDICALA COMUNITARA

PE ANUL 2025

Obiectivul 1 Identificarea activa, in cadrul Compartimentului Asistenta sociala, a problemelor
medico-sociale ale comunitatii si in special, ale persoanelor apartinand grupurilor vulnerabile,
facilitarea accesului la servicii medicale.

minimal de servicii de
sanatate pentru persoanele
care nu sunt incluse Tn
sistemul asigurarilor sociale
de sanatate

MASURI INSTITU (TERMEN | INTERVAL |- | INDICATORI/
T ~ DE DE OBSERVATII
RESPONS | INDEPLI EVALUARE
ABILE NIRE

1.1 Identificarea persoanelor |[U.AT. ~ [Decembrie |Anual Buget de stat [Persoane catagrafiate.
si a grupurilor vulnerabile din ILVA MICA  [2025 Bugetlocal [Consemnare
punct de vedere medical, probleme sociale.
social sau al saraciei, Sprijin emitere acte
respectiv a factorilor de risc de |dent|tvate. L
pentru sanatatea acestora i Persoana sprijinita n
evaluarea, respectiv obtinerea unor
determinarea nevoilor de beneficii sociale
servicii de sanatate ale
1.2 Identificarea persoanelor |U.AT. Decembrie  [Lunar Buget de stat [Persoana neinscrisa la
neinscrise pe listele ILVA MICA 2025 Bugetlocal |medicul de familie
medicilor de familie si
transmiterea informatiilor
despre acestea catre
medicul
de familie, cu precadere a
copiilor si a gravidelor, in
scopul obftinerii calitatii de
asigurat de sanatate si
asigurarii accesului acestora
la cervicii medicale
1.3 Organizarea unor U.A.T. Decembrie  |Anual Buget de stat |Activitati/persoane
activitati de stimulare a ILVA MICA [2025 Bugetlocal |informate
masurilor de promovare a
sanatatii care sa contribuie la
cresterea accesului
populatiei, in special al
persoanelor apartinand
grupurilor vulnerabile, la
servicii de sanatate publica.
1.4 Informarea populatiei [U.AT. Decembrie  |Annual Buget de stat [Persoane
asupra dreptului la pachetul ILVA MICA 2025 Bugetlocal |informate




Obiectivul 2 Promovarea unor atitudini si comportamente favorabile unui stil de viata sanatos,
inclusiv prin actiuni de educatie pentru sanatate in comunitate.

INSTITU | TERMEN |INTERVAL
y TH _ DE DE INDICATORI/
MASURI RESPON |INDEPLINI | EVALUA | BUGET OBSERVATII

SABILE RE

2.1 Desfasurarea de UAT. Decembrie [Trimestrial  [Buget de stat |Actiuni/
programe si actiuni ILVA MICA 2025 Bugetlocal |participanti
destinate

protejarii sanatatii,
promovarii sanatatii si

in directa legatura cu
determinanti ai starii de
sanatate, respectiv stil

de viata, conditii de mediu
fizic si social, acces la
servicii de sanatate si
efectuarea de activitati de
educatie pentru sanatate n
vederea adoptarii unui stil

2.2 I_Desféwr_arga . U.AT. Decembrie  [Semestrial [Buget de stat [Actiuni/participanti
diferitelor actiuni colective [|L\vA MICA 2025 Bugetlocal JAnuntat screening
de pe . populational
teritoriul comunitatii:
programe de

screening

populational gi
implementarea
programelor nationale de
sanatate,

inclusive mobilizarea
populatiei pentru
participarea la

2.3 Derularea unor UAT. Decembrie  [Semestrial  [Buget de stat |Activitati desfagurate/
campanii ILVAMICA  |2025 Bugetlocal |participanti

de educatie pentru
sandtate privind TBC

2.4 Desfasurarea de U.AT. Decembrie |Lunar Buget de stat |Copil nevaccinat
campanii de vaccinare ILVAMICA  [2025 Bugetlocal [conform calendarului
a copiilor nevaccinati din
comunitati

2.5 Derularea campaniei |U.AT. Decembrie  |Lunar Buget de stat |Anuntatila
de vaccinare uzuale ILVAMICA  [2025 Bugetlocal |vaccinare/vaccinat

conform _ conform calendarului
Programului National de

Lonsini—o S

2.6 Cresterea prevalentei  [U.A.T. Decembrie  [Trimestrial Buget de stat [Femeie care utilizeaza
utilizarii planificarii ILVAMICA  [2025 Bugetlocal |metode de contraceptie
familiale, in special in
randul tinerilor, si
implementarea

de interventii adresate

=4 Si54:: £ H P

2.7 Organizarea unor UAT. Decembrie [Trimestrial  [Buget de stat |Femeie de varsta fertila
activitati de informare si ILVAMICA  [2025 Bugetlocal |(15-45 ani) Mama
consiliere a femeilor de minora Planificare
varsta fertila familiala Consiliere
privind sanatate preconceptionald Caz

reproducerii, . NN "
sanatatea violenta in familie

mamei si a copilului,
prevenirea si
combaterea




Obiectivul 3 Reducerea riscului si prevenirea imbolnavirilor asociate la persoanele vulnerabile

TERMEN

a bolnavilor din evidenta
speciala, respectiv evidenta
privind tuberculoza,
I\V/SIDA, boli rare,
persoane cu tulburari
mintale si de comportament,
consumatori de substante
psihotrope, alte categorii de
persoane supuse riscului
sau cu

afectiuni medicale in
scrise In_reqistre si

MASURI 'NSITI:TU pe  |INTSRVAL BuGer g‘gg%g&?:{
INDEPLI |[EVALUAR
NIRE E

3.1 Supravegherea in U.AT. Decembrie [Lunar Buget de stat [Nou-nascuti.
mod activ a starii de ILVAMICA  [2025 Bugetlocal [Prematur. Copil
sanatate a sugarului si a 0-18 ani (fara
copilului mic si efectuarea probleme
de vizite la domiciliul medico_socia|e)
sugarilor cu risc medical
sau social si urmarirea
aplicarii masurilor
terapeutice recomandate
3.2 Promovarea alaptariisi [U.A.T. Decembrie |Lunar Buget de stat |Copil alimentat
practicilor corecte ILVAMICA  [2025 Bugetlocal [exclusivla san
de nutritie
3.3 Semnalarea U.AT. Decembrie |Lunar Buget de stat [Caz boala
medicului de familie a ILVAMICA  [2025 Bugetlocal |infectioasa
cazurilor
suspecte de boli
transmisibile
constatate cu ocazia
activitatilor in teren si
participarea la
aplicarea
mScnrilar Aa  nroavianirn
3.4 Monitorizarea si U.AT. 5 Decembrie [Lunar Buget de stat |Copil cu boala cronica.
supravegherea in mod activ [[LVA MICA 2025 Bugetlocal [Caz TBC in tratament.
a copiilor din evidenta Caz HIV/SIDA. Numar
speciala, respectiv evidenta copii boli rare. Caz copil
privind tuberculoza, cu nevoi medicale
HIV/SIDA, boli rare, copii speciale. Copil cu
cu tulburari mintale si de tulburari mintale si de
comportament, consumatori comportament. Copil cu
de substante psihotrope, dizabilitaf;
alte categorii inscrise in
registre si evidente speciale
3.5 Identificarea, urmarirea [U.A.T. Decembrie |Lunar Buget de stat |Gravida minora
si supravegherea medicalad |ILVA MICA  [2025 Bugetlocal [Gravida risc medical
la gravidelor cu risc medical Gravida cu
sau social in colaborare cu probleme sociale.
medicul de familie si cu Gravida care a efectuat
asistenta medicala a consultatii prenatale
acestuia, prin efectuarea de Gravida neinscrisé la
vizite periodice la domiciliul medipuJ de falnjilit::‘.
gravidelor si al lauzelor Gravida consiliata.

Gravida inscrisa

de AMC la medic

TP HH l Sia—=a
3.6 Monitorizarea si U.AT. Decembrie  |Lunar Buget de stat |Adult boli cronice
supravegherea in mod activ ILVA MICA  [2025 Bugetlocal |Adult TBC

Adult HIV/SIDA Adult boli
rare Adult dizabilitati Adult
cu tulburari mintale si de
comportament Adult
consumator de

substante

psihotrope
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