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CONSIDERATII GENERALE

MISIUNE

Strategia sistemului sanatatii publice urmareste, conform
Legii 95/ 2006, asigurarea sanatatii populatiei in cadrul unor
comunitati sinatoase.

Asistenta de sanatate publica este o componenta a sistemului de
sanatate publicd, iar scopul sau 1l constituie promovarea sanatatii,
prevenirea imbolnavirilor si imbunatatirea calitatii vietii.

Asistenta de sdnatate publicd se realizeazd prin ansamblul
masurilor politico-legislative, al programelor si strategiilor adresate
determinantilor starii de sdnatate, precum §i prin organizarea
institutiilor pentru furnizarea tuturor serviciilor necesare si reprezinta
efortul organizat al societdtii in vederea protejarii i promovarii
sanatatii populatiei.

Asistenta de sdnatate publica este garantatad de stat si finantata de
la bugetul de stat, bugetele locale, bugetul Fondului national unic de

asigurari sociale de sandtate sau din alte surse, dupa caz, potrivit legii.

OBIECTIVE
GENERALE

Directiile de sanatate publica judetene si a municipiului
Bucuresti sunt servicii publice deconcentrate, cu personalitate juridica,
subordonate Ministerului Sanatatii, reprezentdnd autoritatea de sanatate
publicd la nivel local, care realizeaza politicile si programele nationale
de sanatate, elaboreaza programe locale, organizeaza structurile
sanitare, evidentele statistice pe probleme de sdndtate, precum si de
planificare si derulare a investitiilor finantate de la bugetul de stat

pentru sectorul de sanatate.

Directia de Sanatate Publicd a Judetului Buzau este organizatd si functioneaza, in

conformitate cu prevederile Ordinului Ministrului Sanatatii nr. 1078/2010 privind aprobarea

regulamentului de organizare si functionare §i a structurii organizatorice ale directiilor de

sandtate publica judetene si a municipiului Bucuresti, cu modificarile si completarile ulterioare.




Capitolul 1 - DATE DEMOGRAFICE SI PRINCIPALII
INDICATORI AI STARII DE SANATATE A POPULATIEI
JUDETULUI BUZAU

A. INTRODUCERE

Judetul Buzau este situat Tn partea de sud-est a Roméniei are o suprafata de 6.102,6 km?
(17% din suprafata Regiunii Sud-Est si 2,6% din suprafata tarii), ceea ce determind o densitate a
populatiei de 71.72 locuitori/ km? . Dupa marime, judetul Buziu ocupa locul 3 pe Regiune (dupa
Tulcea si Constanta) si locul 17 pe tara.

In ceea ce priveste organizarea administrativ teritoriald, judetul este compus din 2
municipii (Buzau si Ramnicu Sarat), 3 orase (Nehoiu, Patarlagele si Pogoanele), 82 de commune

si 475 de sate.

Vrancea

JUDETUL BUZAU
Legenda:
@ Regedinta dejudet
O Orase
« Comune
O Municipii
[ Limita localitatii
7/ Réuri

B Cimpia Roména
B Carpatii Orientali
Subcarpatii de Curbura

Ialomita

Figura 1 Harta judetului Buzdu

B. POPULATIA

Populatia judetului Buzdu a urmat un trend constant de scddere, fiind in prezent in
numar de 437672 | inregistrand unul din cele mai severe ritmuri de declin. Aceasta este n
scidere cu 4538 locuitori fatd de anul 2023. In medie, inregistreazi o scidere de 4275 locuitori

anual pentru intervalul 2015-2024. Diminuarea populatiei se datoreaza, in buna parte, emigrarii
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peste hotare, dar si scaderii natalitatii, in contextul mentinerii mortalitatii generale la un nivel
ridicat, toate acestea pe fondul unei societdti instabile economic, politic si social.

La nivelul judetului, populatia rurald ( 58,40%) si cea de sex feminin (51,27%) sunt
majoritare. Se remarca o scadere cu 0,3% atat a populatiei din mediul urban, cat si din mediul
rural.

Structura pe medii a populatiei prezintd urmatoarele caracteristici: 41,60%, respectiv
182149 locuitori in mediul urban si 58.40% respectiv 255523 in mediul rural. Numarul mare al
populatiei rurale necesitd o atentie sporitd pentru dezvoltarea adecvatd a serviciilor de sanatate

simultan cu masurile socio-economice.

Populatia dupa medii de rezidenta

Figura 2 Populatia judetului Buzdu pe medii de rezidentd

In ceea ce priveste structura populatiei pe sexe, se constatd o usoard predominanta

numerica a populatiei de sex feminin (51,27%), dupa cum rezulta din urmatoarele date:

Populatia dupa sexe

0% 0%

Figura 3 Populatia judetului Buzdu pe sexe



Structura pe categorii de varsta in judetul Buzdu indica o populatie caracterizatd de un
proces de imbatranire, datorat in principal scaderii natalitatii (cu aprox. 28% in ultimii 10 ani),
care a condus la o reducere a populatiei tinere si cresterea numarului populatiei varstnice.

Pe fondul unei scaderi generale a populatiei judetului, procesul de imbatranire
demograficd se nuanteaza prin cresterea procentului persoanelor varstnice, in conditiile in care
populatia tanard a scazut. Apar modificari in ponderea grupelor de varsta, astfel: populatia
varstnica de 65 ani si peste depaseste cu 7,81% populatia tanara de 0-14 ani, ponderea populatiei

active (15-64 ani) din totalul populatiei fiind de 66,15%.

Populatia pe grupe mari de varsta
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Figura 4 Populatia judetului Buzdu pe grupe mari de virstdi

Indicele de imbatranire in anul 2024 (raportul dintre numarul populatiei 65+ ani i
numdarul populatiei 0-14 ani) a fost de 1,60, raport supraunitar ceea ce arata ca a predominat
populatia varstnica.

Astfel, predomind populatia masculind 0-14 ani (raportul fiind subunitar pentru barbati)
si predomina populatia feminind 65+ ani (raportul fiind supraunitar pentru femei). Atat pentru
ambele sexe cat si pentru barbati si femei, indicii de imbatranire sunt mai mari decat media
nationala.

Piramida varstelor reflecta cel mai fidel cronica generatiilor, evidentiind disproportiile in
structura populatiei, pe varste si sexe. Din punct de vedere al structurii pe grupe de varsta
cincinale a populatiei, piramida varstelor pentru anul 2024, indica cea mai mare pondere la
populatia 50-54 ani (8,60% din care M= 4,35% si F= 4,25%), urmata de populatia din grupa de
varsta 45-49 ani (8,17% din care M= 4,20% si F= 3,97%) si populatia din grupa de varsta 55-59
ani (7,52% din care M= 3,74% si F= 3,78%). Cea mai mica pondere din total o reprezinta
populatia 85+ ani (2,50% din care M= 0,77% si F=1,73%).
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Figura 5 Populatia judetului Buzdu pe grupe de virsti

Din punctul de vedere al structurii populatiei pe sexe si grupe de varsta, piramida

varstelor pentru anul 2024, prezinta o asimetrie pe intervalul 0-54 ani, predominand persoanele

de sex masculin apoi, asimetrie pe intervalul 55-85+ ani, predominand persoanele de sex

feminin, ceea ce indica o duratd medie a vietii mai mare pentru femei.

85 ani si peste
80-84 ani
75-79 ani
70-74 ani
65-69 ani
60-64 ani
55-59 ani
50-54 ani
45-49 ani
40-44 ani
35-39 ani
30-34 ani
25-29 ani
20-24 ani
15-19 ani
10-14 ani

5-9ani
0- 4 ani

B Masculin

H Feminin

Figura 6 Populatia judetului Buzdu pe grupe de virstd si sexe




C. PRINCIPALII INDICATORI DE SANATATE

NATALITATEA
Tn anul 2024, in judetul Buziu s-a inregistrat un numar de 2598 niscuti- vii, cu 121
nascuti-vii mai putini fatd de anul 2023. Rata natalitatii a fost in anul 2024, de 5,9 nascuti-vii la
1000 locuitori, mai ridicatd in mediul rural (6,2 nascuti-vii la 1000 locuitori) fata de mediul
urban (4,3 nascuti-vii la 1000 locuitori). Scaderea numarului de nascuti-vii inregistrati in judetul
Buzau s-a produs atat la nivelul mediului urban (cu 62 mai putini copii), cat si in mediul rural
(cu 66 mai putini copii).

Tabel 1 Numarul nascutilor-vii Buzdu si rata natalitditii, pe medii de rezidentd,
Tn anul 2024 comparativ cu anul 2023

Mediul de rezidenta Nascuti vii Diferente + 2022 Rata natalitatii
fata de 2021 (nascuti-vii la 1000
2024 2023 locuitori)
2024 2023
Total 2598 2719 -121 59 6,1
Urban 791 853 - 62 4,3 4,6
Rural 1578 1644 - 66 6,2 6,4
*extrajudet 229 222
MORTALITATEA

Tn anul 2024 au decedat 5903 persoane, fiind inregistrati o scadere a numarului de decese
la nivelul mediului rural. Fata de anul 2023, s-au inregistrat cu 18 persoane decedate mai putine.
Rata mortalitatii generale a fost de 13,5%o in anul 2024, fata de 13,4%o0 in anul precedent, mai
mare in mediul rural (15%o), fata de mediul urban (10%eo).

Tabel 2 Numdrul deceselor inregistrate in Buzdu si rata mortalititii, pe sexe si medii de
rezidentd, in anul 2024 comparativ cu anul 2023

Mediul de rezidenta Decese Diferente 2024 Rata mortalitatii
(persoane) fata de 2023 (decese la 1000 locuitori)
2024 2023 (xdecese)
2024 2023
Total 5903 5921 -18 13,5 13,4
Urban 1823 1816 +7 10 9,8
Rural 3823 3883 -60 15 15,1

Tn anul 2024, fata de anul 2023, s-au mentinut principalele cinci cauze de deces

Tnregistrate in anii anteriori: primul loc a fost ocupat de bolile aparatului circulator (58 %), pe
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locul doi tumorile (14%), si, in ordine descrescatoare, bolile aparatului respirator (8%), bolile
aparatului digestiv ( 6%), leziunile traumatice si otravirile (3%), iar 11% dintre persoanele
decedate au avut ca principala cauza de deces alte boli ale caror ponderi, in totalul deceselor, au
fost sub 2%.

Tabel 3 Numdrul deceselor inregistrate in Buzdu si rata mortalitatii, pe principalele cauze de deces,
in anul 2024 comparativ cu anul 2023

Cauza de Total Sublan 1-14 ani 15-64 ani 65 ani si
deces peste
2024 | 2023 | 2024 | 2023 | 2024 | 2023 | 2024 | 2023 | 2024 | 2023
Bolile aparat | 3449 | 3374 | O 0 0 0 | 350 | 361 | 3099 | 3013
circulator 58% | 57% 32% | 30% | 65% | 64%
100-199
Tumori 816 | 1000 | O 0 0 0 | 220 | 289 | 596 | 711
C00-D48 14% | 17% 20% | 24% | 12% | 15%
Bolile aparat | 459 | 434 3 5 0 2 118 | 102 | 338 | 325
respirator 8% | 7% | 60% | 63% 33% | 11% | 9% | 7% 7%
J00-J99
Bolile aparat | 358 | 389 0 0 0 0 153 | 182 | 205 | 207
digestiv 6% | 7% 14% | 15% | 4% 4%
K00-K93
Leziuni 182 | 143 0 2 2 3 101 | 103 | 79 35
traumatice si 3% | 2% 25% | 100% | 50% | 9% | 9% | 2% | 1%
otraviri S00-
T98
TOTAL 5903 | 5921 5 8 2 6 |1097 | 1188 | 4799 | 4719
DECESE
JUDET

Pe grupe de varsta, 81,29% dintre decesele inregistrate in anul 2024 au fost in randul
persoanelor in varsta de 65 ani si peste, dintre care au decedat cu 80 persoane mai multe decéat in
anul precedent.Scaderi ale numarului de decese, fata de anul 2023, s-au inregistrat la urmatoarele
grupe de varsta: 1-14 ani (cu 4 persoane decedate mai putine) si sub 1 an (cu 3 persoane
decedate mai putine), valoarea absoluta a numarului decedatilor din primul an de viata fiind mai
scazuta. Numarul persoanelor decedate Tn randul persoanelor din grupa de varsta 15- 64 ani a

scazut in anul 2024, comparativ cu anul 2023 (cu 91 persoane decedate mai putine).



MORTALITATEA INFANTILA

Indicator sintetic al starii de sdnatate al unei populatii, cét si al gradului de civilizatie al
unei colectivitati, mortalitatea infantila a inregistrat in anul 2024 un nivel de 1,9 decedati n
varsta de sub 1 an la 1000 nascuti-vii, fata de 2,9 decedati la 1000 nascuti-vii Tn anul precedent.
In mediul rural, rata mortalitatii infantile (1,9 decedati sub 1 an la 1000 de niscuti-vii) s-a
mentinut mai mare decat in mediul urban (1,3 decedati sub 1 an la 1000 de nascuti-vii) ca si in
anii precedenti.

Tn anul 2024 au decedat 5 copii in varsti de pani la 1 an, cu 3 copii mai putini comparativ
cu anul 2023. Scaderea numarului de decese sub 1 an s-a inregistrat in mediul rural (3 in anul
2024 comparativ cu 6 in anul 2023)

Tabel 4 Decesele sub 1 an si rata mortalitatii infantile, dupi mediul de rezidentd si sexe, Tn anul 2024
comparativ cu anul 2023

Decese sub 1 an Diferente 2024 Rata mortalititii infantile
(persoane) fata de 2023 (decese sub 1 an la 1000
2024 2023 (xdecese) nascuti-vii)
2024 2023
Total 5 8 -3 1,9 2,9
Masculin 2 7 -5
Feminin 3 1 +2
Urban 1 1 0 1,3 1,2
Rural 3 6 -3 1,9 3,6
*1 *1
extrajudet | extrajudet

MORTALITATEA PERINATALA

Tn anul 2024 mortalitatea perinatald a inregistrat un nivel de 0,8 %o ( 2 cazuri ), mai
crescutd fata de anul 2023 cand s-a inregistrat un nivel de 0,4%o ( 1 caz). Aproape 60% dintre
copiii care au decedat in primul an de viatd au avut ca principald cauza de deces afectiuni ale

aparatului respirator.

MORTINATALITATEA

Tn anul 2024, numarul nascutilor-morti a fost de 7 copii, cu 3 cazuri mai putin decat in

2023. Rata de mortinatalitate a fost de 2,7 %o , mai scazuta fatd de anul anterior ( 3,7 %o).



Tabel 5 Mortinatalitatea pe medii de rezidenta si sexe, in anul 2024 comparativ cu anul 2023

Nascuti morti Diferente 2024 Rata mortinalitatii
(persoane) fata de 2023 (nascuti-morti la 1000
2024 2023 (+decese) nascuti-vii si morti)
2024 2023
Total 7 10 -3 2,7 3,7
Masculin 4 7 -3
Feminin 3 3 0
Urban 1 2 -1 1,3 2,3
Rural 5 8 -3 3,2 4.8
*1 extrajudet

Pe medii de rezidentd numarul nascutilor-morti a scazut fata de anul trecut in mediul
urban (cu 1 nascut-mort) si in mediul rural cu 3 nascuti morti. Rata de mortinatalitate a scazut
fata de anul anterior, inregistrand in continuare decalaje pe medii de rezidenta: 3,2 nascuti-morti
la 1000 nascuti-vii si morti in mediul rural, fata de 1,3 nascuti-morti la 1000 nascuti-vii $i morti

n mediul urban.

MORTALITATEA MATERNA

Decesul matern este decesul unei femei in cursul sarcinii sau intr-o perioada de 42 zile de
la terminarea sa (oricare ar fi durata sau localizarea sarcinii, prin orice cauza determinata sau
agravata de sarcina sau de ingrijirile pe care aceasta le-a solicitat) si 30 de zile post-abortum.

La nivelul judetului Buzau nu s-au Tnregistrat decese materne.

INTRERUPERILE DE SARCINA

Tn anul 2024, numarul intreruperilor de sarcina a fost de 492, comparativ cu anul 2023
cand numarul intreruperilor de sarcina a fost de 763, rezultdnd o scadere. Mentionam ca, n
judetul Buzau in anul 2024 s-au inregistrat 31 cazuri de avorturi medicamentoase. Procentual

numarul Tntreruperilor de sarcina a scazut, insa si numarul sarcinilor a scazut considerabil .

SITUATIA GRAVIDELOR

Tn anul 2024 au fost luate in evidenta 1485 gravide, cu 51 mai multe decét in anul 2023
cand au fost luate in evidenta 1434 gravide. Din numarul de gravide luate in evidenta in anul
2024, 920 au fost depistate in primele 3 luni de sarcind, comparativ cu anul 2023 cand au fost
luate in evidenta 871 in primele 3 luni. Din totalul gravidelor nou depistate in anul 2024, 89
(6%) au fost cu risc, comparativ cu 109 in anul 2023.

Analizand repartitia gravidelor nou depistate pe grupe de varsta, se constata ca in anul

2024 a fost inregistrat cel mai mare numar de gravide (488) la grupa de varsta 25-29 ani,
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comparativ cu anul 2023 cand a fost inregistrat un numar de 494 gravide Tn grupa de varsta 25-

29 ani.La sfarsitul anului 2024 au ramas in evidenta 744 gravide.

ASPECTE MORBIDITATE

Morbiditatea reprezinta totalitatea imbolnavirilor cunoscute la un moment dat, sau
intr-o anumita perioada, in cadrul unei populatii dintr-un teritoriu bine delimitat, fie ca acestea au
fost depistate Tn perioada respectiva, la data imbolnavirii sau ulterior (chiar si la decese), sau
depistarea a fost efectuata intr-o perioadd anterioara dar boala existd si in perioada
prezenta si fie ca Imbolnavirea s-a rezolvat (vindecare, deces) sau nu in perioada la care ne
referim.

Morbiditatea este influentata de totalitatea determinantilor sanatatii, ce conduc la
cresterea Valorii indicilor de morbiditate si implicit a valorii indicilor de mortalitate.

Morbiditatea generala se exprima prin 2 indicatori: incidenta si prevalenta. Incidenta se
refera la aparitia bolii, Tn timp ce prevalenta se refera la prezenta bolii si masoara ponderea sau
povara acesteia in populatie.
MORBIDITATE GENERALA- PREVALENTA

La sfarsitul anului 2024 la nivelul judetului Buzdu era in evidentd un numar de 198010
pacienti cu boli cronice, corespunzind unei rate a prevalentei de 45.24%, mai mare fatd de anul
2023 (de 193703 cazuri, reprezentand o prevalentd de 43.81%).

Sub aspectul prevalentei, principalele grupe de afectiuni cronice au fost :

Tabel 6 Prevalenta — morbiditate generald, Tnanul 2024 comparativ cu anul 2023

Grupa afectiune cronica Numar cazuri Prevalenta %o

2024 2023 2024 2023
1. Hipertensiune arteriala 71351 69771 16,30 15,87
2. Diabet zaharat 35542 34525 8,12 7,81
3. Cardiopatia ischemica 33238 32953 7,59 7,46
4. Boli cerebro- vasculare 12223 11709 2,79 2,65
5. Boli pulmonare cronice 11056 10732 2,52 2,43

obstructive

6. Ciroze, hepatite cronice 9387 9251 2,14 2,10
7. Tumori maligne 9304 9499 2,12 2,17
8. Boala ulceroasa 7637 7754 1,74 1,76
9. Epilepsie 2751 2694 0,62 0,16
10. Boli psihice 2653 2144 0,60 0,49
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In dinamica celor 2 ani analizati, majoritatea grupelor de afectiuni cronice mentionate au

inregistrat cresteri ale prevalentei.

MORBIDITATE GENERALA- INCIDENTA

Sub aspectul incidentei, principalele grupe de afectiuni cronice au fost :

Tabel 7 Incidenta — morbiditate generald, in anul 2024 comparativ cu anul 2023

Grupa afectiune cronica Numar cazuri noi Incidenta %o

2024 2023 2024 2023
1. Hipertensiune arteriala 3722 4642 8,50 8,47
2. Cardiopatia ischemica 1549 2301 3,53 3,94
3. Boli cerebro- vasculare 1156 1033 2,64 2,67
4. Diabet zaharat 1017 1096 2,32 2,75
5. Boli pulmonare cronice 811 922 1,85 1,69

obstructive

6. Ciroze, hepatite cronice 578 688 1,32 1,56
7. Tumori maligne 518 1,18 2,59
8. Boli psihice 316 33 0,72 0,08
9. Boala ulceroasa 211 330 0,48 0,63
10. Epilepsie 176 216 0,40 0,45

MORBIDITATEA SPECIFICA

Morbiditatea prin diabet - Incidenta diabetului a inregistrat in judetul Buzau o evolutie

favorabild, Tn anul 2024 inregistrandu-se cu 79 cazuri noi mai putine fata de anul 2023.

Tabel 8 Cazuri noi diabet, Tn anul 2024 comparativ cu anul 2023

Total Diabet insulino-dependent Diabet insulino-independent
2023 2024 2023 2024 2023 2024
1096 1017 408 285 688 732

Situatia incidentei diabetului pe grupe de varsta reliefeaza scaderi, fiind mentinut acelasi

trend descendent.
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Tabel 9 Cazuri noi diabet, pe grupe de virstd, in anul 2024 comparativ cu anul 2023

Grupa de varsta Numar cazuri noi
2023 2024
0-14 ani 16 11
15-64 ani 1026 959
65 ani si peste 54 47

Morbiditatea prin tuberculozi - Problema importanta de sanatate publicd, incidenta
tuberculozei a Tnregistrat in judetul Buzau o evolutie nefavorabild in anul 2024 comparativ cu
anul 2023. Astfel, incidenta tuberculozei a marcat un trend ascendent, crescand de la 168 de
cazuri Tn 2023, la un numar de 217 in anul 2024, Tnregistrandu-se asadar o crestere de 49 cazuri.
Morbiditatea prin boli psihice - Incidenta bolnavilor psihici in anul 2024 a inregistrat o
evolutie nefavorabila, comparativ cu anul 2023. Astfel numarul cazurilor noi n anul 2024 este
de 316, comparativ cu anul 2023 cand au fost 33 cazuri.

La finalul anului 2024, numarul bolnavilor psihici ramasi in evidenta era de 2653 din
care 253 bolnavi sunt inregistrati ca psihici periculosi (227 grupa de Varsta 18 — 64 ani si 26
grupa de varsta 65 ani si peste).
Morbiditatea prin tumori maligne

In anul 2024 au fost luati in evidenta cabinetului de oncologie 518 de bolnavi,
comparativ cu anul 2023 cand a fost luat in evidentd un numar de 1110 bolnavi .

Tn anul 2024 in evidenta cabinetului judetean de oncologie a rimas un numir de 9304
bolnavi, comparativ cu 9499 bolnavi ramasi in evidenta la sfarsitul anului 2023.

Vom lua in discutie cancerul de col uterin, cancerul de san si cancerul colorectal,
deoarece Ministerul Sanatatii are drept strategie implementarea screening-ului pentru depistarea

bolii in stadii incipiente:

Tabel 10 Cazuri noi cancer, in anul 2024 comparativ cu anul 2023

Tip cancer Numar cazuri luate in evidenta
2024 2023
Cancer de col uterin 27 45
Cancer de san 73 109
Cancer colorectal 77 149
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Capitolul 2. ACTIVITATI SPECIFICE PE DOMENII DE
ACTIVITATE

. ACTIVITATEA IN DOMENIUL RESURSELOR UMANE

Organizarea resurselor umane consta in ansamblul activitatilor orientate catre asigurarea,
dezvoltarea, motivarea si mentinerea resurselor umane in cadrul institutiei in vederea realizarii
cu eficienta maxima a obiectivelor si satisfacerii nevoilor angajatilor.

Resursele umane constituie elementul creator, activ si coordonator al activitatii din cadrul
institutiei, ele influentand decisiv eficacitatea utilizarii resurselor materiale, financiare si
informationale.

Obiective specifice Compartimentului RUNOS :

1. Stabilirea cerintelor de pregatire profesionala pe domenii si pe fiecare salariat, pentru
imbunatatirea activitatii prin organizarea la nivelul institutiei a actiunilor de evaluare anuala a
performantelor profesionale ale salariatilor;

2. Stabilirea drepturilor salariale ale angajatilor institutiei conform legislatiei in vigoare;

3. Stabilirea necesitatii cerintelor de ocupare a posturilor vacante;

4. Respectarea termenelor documentelor si lucrdrilor specifice compartimentului;

Modalitati de indeplinire :

1. Planificarea pe termen lung a personalului pentru a asigura si in viitor resursele umane
necesare,;
Promovarea interna a personalului, pentru a putea folosi potentialul acestuia cat mai eficient;

. Stabilirea metodelor de pregatire, precum si stabilirea resurselor financiare necesare;

2
3
4. Intocmirea statului de functii si actualizarea acestuia;
5. Elaborarea deciziilor privind stabilirea si modificarea drepturilor salariale;
6. Intocmirea documentatiei necesare organizarii concursurilor de recrutatre /promovare;
7. Intocmirea statelor de plati lunar in termenul previzut, precum si a altor lucriri cu
respectarea termenelor prevazute de lege.
8. Intocmirea documentatiei cu privire la analiza posturilor.
9. Intocmirea fiselor de post standardizate.
Directia de Sanatate Publica Buzdu are repartizat de catre Ministerul Sanatatii un numar

de 91,5 de posturi, structurate astfel:
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1. functii publice : 36 aprobate din care : 4 functii publice de conducere si 32 functii publice de
executie ;
2. personal contractual : 55,5 posturi de executie din care: 1 post de conducere.
Pe parcursul anului 2024, Compartimentul RUNOS a initiat si desfasurat urmatoarele

activitati :
- Tntocmire acte necesare incadrarii, modificarii si incetarii raporturilor de serviciu/de munca
pentru personalul incadrat la D.S.P. Buzau, conform legislatiei in vigoare ( Legea 53/2003
(*republicatd ), cu modificarile si completarile ulterioare, Legea nr.57/2019 privind Codul
administrativ, Legea cadru nr.153/2017 privind salarizarea personalului platit din fonduri
publice;
- intocmire fise de salarizare - anual ;
- intocmire state de platd pentru personalul propriu si centralizatoare catre Compartimentul
Contabilitate- lunar;
- completare certificate medicale in vederea depunerii la CJAS Buzau- lunar;
- intocmire borderou catre CAR Sanitare- lunar ;
- intocmire si transmitere la termen Declaratia L 153 privind veniturile salariale ale personalului
platit din fonduri publice, conform art. 33 din Legea cadru nr.153/2017 si a Ordinului MMIJS
nr.2169/2018 - termen de transmitere anual in perioada 01-30 octombrie ;
- publicare la sediul propriu si pe pagina proprie de internet, in datele de 31 martie si 30
septembrie ale fiecarui an, a listei functiilor din institutie cu veniturile salariale aferente fiecarei
functii ;
- eliberare adeverinte (de toate tipurile ) solicitate de salariatii institutiei ;
- intocmire Declaratia 112 -lunar;
- urmdrire evidentd lunard a concediilor legale de odihna si planificarea acestora, conform legii ;
- realizare evidenta ore suplimetare efectuate de salariati, prestate zilnic ;
- efectuare lucrari pentru Agentia Nationald a Functionarilor Publici si Ministerul Sanatatii;
- finalizare dari de seama statistice pentru anul 2023, lunar si trimestrial:

S1 - lunar - privind ancheta asupra castigurilor salariale,

S3- privind costul fortei de munca 1n anul 2024,

LV- trimestrial privind ancheta locurilor de munca vacante pe trimestru, care se transmit catre
Institutul National de Statistica ;
- intocmire raportare lunara pentru Ministerul Sanatatii;
- actualizare registrul de evidenta al salariatilor, conform H.G. nr 500/2011(*actualizata *) si
transmitere modificari la termenele stabilite de lege ;

- intocmire documentatie pentru salariatii care au Tntrunit conditiile de pensionare;.
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- completare adeverinte necesare pentru intocmirea dosarului de pensionare, solicitate de
persoane care in prezent nu au calitatea de salariati ai institutiei ;

- intocmire machete solicitate de Ministerul Sanatatii cu privire la numarul de posturi si
drepturile salariale aferente, atat pentru aparatul propriu al D.S.P Buzau, cat si pentru unitatile
sanitare cu /fara paturi din subordinea Ministerului Sanatatii si a administratiei publice locale ;

- Tntocmire stat de functii pentru aparatul propriu pe anul 2024, solicitat de Ministerul Sanatatii ;
- operare periodica a modificarilor la statul de functii al D.S.P Buzau ;

-organizare concursuri de ocupare a posturilor vacante/ examene de promovare la nivelul
institutiei,

- primire documentatie si intocmire avize solicitate de medici pentru mentinerea in activitate
peste varsta de pensionare prevazuta de lege;

- solicitare anuala « Aviz de libera practica » pentru medici, chimisti/biologi si asistenti
medicali in vederea completarii dosarului personal ;

- nregistrare in baza de date a ANFP a modificarilor intervenite in raporturile de serviciu pentru
functionari publici, precum si a modificarilor de posturi ca urmare a aprobarii acestora de catre
Ministerul Sanatatii ;

- intocmire documentatie necesara pentru obtinerea avizului de functii publice si transmitere
ANFP Bucuresti ;

- transmitere lunar raportare salariald catre ANFP Bucuresti pentru salariatii care ocupa functii
publice;

- analizare posturi la nivelul institutiei in vederea elaborarii si avizarii cadrelor de competente
specifice ;

- distribuire formulare de fise de post si rapoarte de evaluare catre persoanele responsabile de
intocmirea acestora;

- colectare fise de post si rapoarte de evaluare pentru completarea dosarelor personale.

- acordare de consultanta si asistentd functionarilor publici cu privire la respectarea normelor de
conduita ;

- intocmire si transmitere rapoarte trimestriale si semestriale cu privire la respectarea normelor
de conduita;

- actualizare dosare de personal, conform legii (H.G.432/2004 , cu modificarile si completarile
ulterioare; H.G. nr 500/2011*actualizata ) ;

- intocmire grafic pentru asigurarea permanentei in cadrul D.S.P. conform Ordin M.S. nr.

870/2004, cu modificarile si completarile ulterioare ;
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anual sau de céate ori este nevoie conform legii. Se transmit la ANI la termenul stabilit de Legea
nr.144/2007, modificata de Legea nr.176/2010 ;
- intocmire adrese Ministerul Sanatatii si Agentia Nationalda a Functionarilor Publici pentru
obtinerea diverselor aprobari necesare incadrarii sau promovarii functionarilor publici ori a
personalului contractual (Ordin  M.S. nr.1470/2011, Legea nr.57/2019 privind Codul
administrativ).
- urmarire respectare legislatie Tn vigoare cu privire la salarizarea, promovarea si reincadrarea
personalului conform Legii nr. 153/2017, cu modificarile si completarile ulterioare ; stabilire
drepturi salariale conform legii ;
- efectuare inscrieri candidati la examenul de rezidentiat 2024;
- Tntocmire si transmitere catre M.S. a dosarelor necesare pentru eliberarea documentelor de
recunoastere a calificarii in celelalte state UE — certificate de conformitate pentru medici ;
- eliberare certificate de conformitate, certificate de medic primar/specialist/de competente
intocmite de Ministerul Sanatatii;
- intocmire macheta structura de posturi solicitatd de M.S. pentru anul 2024, precum si macheta
cu estimarea bugetului pentru anul 2025 ;
- Tntocmire lucrari solicitate de Institutia Prefectului Buzau ;
- Intocmire 295 de dispozitii, avand ca obiect:

numirea in functii publice;

ncetarea raporturilor de serviciu/ munca;

modificarea raporturilor de serviciu/ munca;

constituirea comisiilor de concurs, comisii de solutionare a contestatiilor, etc. ;

stabilirea drepturilor salariale ;

- acordare gradatii corespunzatoare vechimii in munca;
promovarea in grad profesional sau dupa caz treapta profesionala;

- gestionare registru de dispozitii al D.S.P. Buzau.

Il. ACTIVITATEA TN DOMENIUL JURIDIC

Activitatea Compartimentului Juridic al Directiei de Sanatate Publica Buzau s-a
desfasurat in cursul anului 2024 in conformitate cu atribugiile prevazute in fisa postului si in

baza principalelor acte normative ce reglementeaza activitatea consilierului juridic, respectiv :
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- Ordinul Ministerului Sanatatii nr. 1078 / 2010 privind aprobarea Regulamentului de
organizare si functionare si a structurii organizatorice ale directiilor de sdnatate publica judetene
si a municipiului Bucuresti, cu modificarile si completarile ulterioare ;

- 0.U.G. nr. 57 / 2019 privind Codul Administrativ, cu modificarile si completarile
ulterioare ;

- Legea nr. 514 / 2003 privind organizarea si exercitarea profesiei de consilier juridic,
cu modificarile si completarile ulterioare ;

- Codul Civil si Codul de Procedura Civila ;

- Codul Penal si Codul de Procedura Penala ;

- Legea nr. 53 / 2003 - Codul Muncii, republicata, cu modificarile si completarile
ulterioare.

Tn cursul anului 2024, Directia de Sanitate Publicd Buziu a incheiat contracte cu
primarii, cu spitale din reteaua administratiei publice locale si cu consiliile locale pentru :

- asigurarea unor cheltuieli de natura cheltuielilor de personal sau, dupa caz, de natura
cheltuielilor materiale pentru bunuri si servicii pentru cabinetele cuprinse in structura
organizatorica a spitalului public din reteaua autoritatilor administratiei publice locale ;

- asigurarea unor cheltuieli de natura cheltuielilor de personal aferente medicilor,
medicilor dentisti, asistentilor medicali si a cheltuielilor pentru medicamente si materiale sanitare
pentru baremul din dotare din cabinetele de medicind generald si dentard din unitatile din
invatamant.

In acest sens au fost vizate din punct de vedere juridic un numir de 9 contracte si 18
acte aditionale la acestea, incheiate cu Spitalul Judetean de Urgenta Buzau, Spitalul Municipal
Ramnicu Sarat, Spitalul Orasenesc Nehoiu, Spitalul de Boli Cronice Smeeni, Primaria
Municipiului Buzdu, Consiliul Judetean Buzau, Primaria Ramnicu Sarat, Primaria Berca si
Primaria Nehoiu.

De asemenea, au fost vizate din punct de vedere juridic :

- un contract si un act aditional incheiate cu Spitalul Judetean de Urgenta Buzdu pentru
desfasurarea activitatilor prevazute in AP - IE/RE ;

- un contract si un act aditional incheiate cu Spitalul Judetean de Urgenta Buzau pentru
desfasurarea activitatilor prevazute in AP - ATI ;

- un contract si un act aditional incheiate cu Spitalul Judetean de Urgenta Buzdu pentru
desfasurarea activitatilor prevazute in AP - AVCAC;

- un contract incheiat cu Spitalul Judetean de Urgentd Buzdu pentru desfasurarea

activitatilor prevazute in AP - AVCAC — Reab ;
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- trei contracte si trei acte aditionale Incheiate cu Spitalul Judetean de Urgentd Buzau,
Spitalul Municipal Ramnicu Sarat si Spitalul Orasenesc Nehoiu pentru desfasurarea activitatilor
prevazute in programele nationale de sanatate de evaluare, profilactice si cu scop curativ,
finantate din bugetul Ministerului Sanatatii, din fonduri de la bugetul de stat si din venituri
proprii, derulate de catre spitalele publice din reteaua autoritatilor administratiei publice locale.

In ceea ce priveste desfasurarea activitatilor previzute in programele nationale de
sanatate publica finantate din bugetul Ministerului Sanatatii, conform Normelor tehnice de
realizare a programelor nationale de sanatate publicd, aprobate prin Ordinul Ministerului
Sanatatii nr. 964 / 2022, cu modificarile si completarile ulterioare, in parcursul anului 2024 au
fost vizate mai multe contracte, din punct de vedere juridic, astfel :

- un numar de 184 acte aditionale incheiate cu medicii de familie, conform
prevederilor Ordinului M.S. nr. 1640 / 29.03.2024 pentru modificarea si completarea Normelor
tehnice de realizare a programelor nationale de sanatate publica, aprobate prin Ordinul M.S. nr.
964 / 2022, incepand cu data de 01.04.2024, pentru modificarile din contractul de furnizare a
serviciilor medicale de vaccinare, precum si a vaccinurilor necesare pentru implementarea
activitatilor din cadrul programelor nationale de sandtate publicd, incheiat initial cu Directia de
Sanatate Publica Buzau ;

- un contract incheiat conform anexei nr. 16B din ordin (contract de furnizare a
serviciilor medicale de vaccinare, precum si a vaccinurilor necesare pentru implementarea
activitatilor din cadrul programelor nationale de sanatate publica).

Pe parcursul anului 2024 au fost verificate din punct de vedere juridic documentatiile
prezentate de compartimentele specializate din cadrul Directiei de Sanatate Publicd Buzau, s-a
cerut completarea lor acolo unde a fost cazul si au primit ulterior viza de legalitate urmatoarele :

- 16 contracte de achizitii ;

- 15 acte aditionale la contractele de achizitii ;

- 4 contracte de achizitii subsecvente la acordurile cadru incheiate de Ministerul
Sanatatii si Oficiul National pentru Achizitii Centralizate ;

- 1 documentatie de atribuire proceduri achizitii ;

- 27 contracte de prestari servicii avand ca obiect efectuarea de citre D.S.P. Buzau a
analizelor de apa potabila, monitorizare si control apa potabila, prin laboratorul sau acreditat ;

- 295 dispozitii interne ;

- contracte individuale de munca si acte aditionale la acestea.

In ceea ce priveste activitatea juridicd constind in reprezentarea si apararea intereselor

Directiei de Sanatate Publicd Buzau in fata instantelor judecatoresti, au fost intocmite diverse
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acte constand in Intampinari, raspunsuri la Tntampinari, note de sedinta, concluzii scrise, cereri de
legalizare, referate, s.a. pentru dosarele aflate pe rolul instantelor judecatoresti, astfel :

- 20 lucrari reprezentand intampinari, atat pe fondul cauzelor cat si in calea de atac ;

- 10 lucrari reprezentand concluzii scrise si note de sedinta, formulate atit pe fondul
cauzei cat si in calea de atac ;

- 10 cereri pentru eliberare de copii legalizate de pe sentinte ;

- 1 referat de motivare nepromovare cale de atac.

La solicitarea conducerii institutiei sau ca urmare a diverselor solicitari primite la
Compartimentul Juridic, in cursul anului 2024 au fost indeplinite si alte lucrari cu caracter
juridic, Intocmind un numar de peste 150 de lucrari.

In cursul anului 2024 au fost realizate lucrari juridice atat in cele 18 dosare noi
nregistrate cat si in cele aflate din anii anteriori pe rolul diverselor instante de judecata.

In ceea ce priveste dosarele aflate pe rolul diferitelor instante de judecatd, centralizarea
acestora se prezinta astfel :

a) dosare aflate pe rolul Judecatoriei Buzau / Ramnicu Sarat / Patarlagele / Pogoanele

A fost reprezentata institutia intr-un numar de 14 dosare, avand ca obiect de judecatd
cerere de anulare proces verbal de contraventie / de constatare sau plangeri contraventionale
impotriva sanctiunilor contraventionale aplicate agentilor economici / persoanelor fizice de catre
inspectorii din cadrul Serviciului Control in Sanatate Publica din cadrul D.S.P. Buzau.

b) dosare aflate pe rolul Tribunalului Buzau

A fost reprezentata institutia intr-un numar de 11 dosare, din care zece dosare au fost in
etapa judecarii pe fond iar un dosar a fost in etapa judecarii apelului. Aceste dosare au avut
diverse obiecte de judecata : obligatia de a face, pretentii, anulare acte administrative / procese
verbale de constatare, actiune in constatare, contestatie decizie comisie de malpraxis, faliment,
acordare grupa II de munca, comunicare informatii de interes public sau apel la plangere
contravengionala.

c) dosare aflate pe rolul Curtii de Apel Ploiesti

A fost reprezentata institutia intr-un dosar aflat in calea de atac a apelului avand ca
obiect de judecata calculare drepturi salariale / constatare conditii de munca.

In cursul anului au fost primite un numar de 412 sentinte judecitoresti prin care s-a
comunicat de diverse instante de judecata inlocuirea tutorelui / punerea sub interdictie
judecdtoreascd / instituirea tutelei speciale asupra anumitor persoane. Pentru punerea lor in
executare au fost intocmite :

- 4 adrese catre Casa Judeteana de Asigurari de Sanatate Buzau in vederea identificarii

medicilor de familie ai acestor pusi sub interdictie (totalizand un numar de 412 persoane) ;
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- 307 adrese catre medicii de familie, transmise Tmpreund cu copii certificate de pe
sentintele civile corespunzatoare, In vederea instituirii unei supravegheri permanente asupra
respectivelor persoane.

Pe tot parcursul anului au fost derulate procedurile legale privind masurile de siguranta
reglementate atat de art. 109 cat si de art. 110 din Codul de Procedura Penala, respectiv au fost
intocmite adrese catre apartindtori, catre Spitalul de Psihiatrie si pentru Masuri de Siguranta
Sapoca - Centrul de Sanatate Mintalda Buzau, catre Directia Judeteana de Evidenta a Populatiei
pentru identificare domiciliu, catre Politie pentru acordare sprijin specific si catre diverse
instante de judecata. Situatia centralizata se prezinta astfel :

- 131 adrese pentru procedurile legale privind masurile de siguranta reglementate de
art. 109 din Codul de Procedura Penala ;

- 94 adrese pentru procedurile legale privind masurile de sigurantd reglementate de
art. 110 din Codul de Procedura Penala ;

- 4 adrese inaintate catre Spitalul de Psihiatrie si pentru Masuri de Sigurantd Sapoca -
Centrul de Sandtate Mintald Buzau prin care s-au comunicat sentinte judecatoresti referitoare la
ridicarea masurii de sigurantd a internarii medicale reglementata de art. 110 din Codul de
Procedura Penala (un caz), respectiv la ridicarea masurii de siguranta a obligarii la tratamentul
medical reglementat de art. 109 din Codul de Procedura Penala (trei cazuri).

Au fost redactate si avizate sase contracte de prestdri servicii in vederea efectudrii
testelor de evaluare a eficientei procedurii de curatenie si dezinfectie efectuate in cadrul
cabinetelor medicale in conformitate cu prevederile Ordinului Ministerului Sanatatii nr. 1.761
din 03 septembrie 2021 pentru aprobarea Normelor tehnice privind curatarea, dezinfectia si
sterilizarea 1n unitétile sanitare publice si private, evaluarea eficacitatii procedurilor de curdtenie
si dezinfectie efectuate in cadrul acestora, procedurile recomandate pentru dezinfectia mainilor
in functie de nivelul de risc, precum si metodele de evaluare a derularii procesului de sterilizare
si controlul eficientei acestuia, cu modificarile si completarile ulterioare.

Compartimentul Juridic a acordat, la cerere, asistentd juridicd tuturor serviciilor si
compartimentelor din cadrul institutiei, in vederea aplicarii §i implementdarii corecte a legislatiei
in vigoare, avand in vedere modificarile numeroase si continue ale acesteia.

Cele mai numeroase solicitdri au venit din partea Serviciului Control in Sanatate
Publica, Compartimentului Epidemiologie si a Compartimentului Avize - Autorizari.

Au fost inaintate catre Serviciul Control in Sanatate Publica :

- 14 adrese prin care a fost solicitat un punct de vedere necesare pentru a se putea
formula intdmpinari la plangerile nou formulate impotriva proceselor verbale de contraventie

Tncheiate de acest serviciu ;
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- 4 adrese prin care au fost comunicate copii certificate de pe sentintele judecatoresti
prin care au fost solutionate plangerile impotriva proceselor verbale de contraventie incheiate de
acest serviciu.

Compartimentul Juridic a urmarit zilnic noutatile legislative aparute in cadrul
programului legislativ  Eurolex, semnaland si transmitdnd conducerii institutiei si
compartimentelor / serviciilor interesate noile acte normative aparute si atributiile ce le revin
conform acestora (informari verbale, predare copii de pe actele respective, transmitere prin
e-mail sau watt-up).

Incepand cu luna septembrie 2024 au fost preluate atributiile cu referire la tinerea
evidentei si a registrului privind informatiile de interes public ce trebuiesc comunicate
persoanelor in baza prevederilor Legii nr. 544 / 2001 privind liberul acces la informatiile de
interes public, cu modificarile si completirile ulterioare. In perioada septembrie — decembrie
2024 au fost Inregistrate 9 astfel de cereri, toate primind raspuns favorabil in termen legal, din
partea compartimentelor care gestioneaza informatiile solicitate.

Au fost efectuate lucrdri de arhivare a documentelor primite / intocmite la nivelul
compartimentului.

Consilierul juridic este reprezentant al Directiei de Sdnatate Publicd Buzau, in calitate
de membru / membru supleant, in urmatoarele comisii :

- Comisia de disciplind organizata la nivelul Colegiului teritorial al medicilor dentisti ;

- Comisia de disciplind organizata la nivelul Directiei de Sanatate Publica Buzau ;

- Consiliul de Administratie al Spitalului de Psihiatrie §i pentru Masuri de Siguranta
Sapoca (membru supleant) ;

- Consiliul de Administratie al Spitalului Municipal Ramnicu Séarat (membru titular) ;

- Consiliul de Administratie al Spitalului Ordsenesc Nehoiu (membru supleant) ;

- Consiliul de Administratie al Spitalului Orasenesc Smeeni (membru supleant) ;

- Punct de contact unic electronic ;

- diverse comisii in cadrul institutiei (comisii de concurs / contestatii, comisie de

primire si solutionare a cazurilor de hartuire, etc).

I11. ACTIVITATEA IN DOMENIUL AUDIT PUBLIC INTERN

Tn anul 2024, la nivelul Directiei de Sanatate Publici Buzau, Compartimentul de Audit
Public Intern a efectuat urmatoarele Misiuni de Audit Public Intern de asigurare privind

conformarea fata de cadrul legislativ in vigoare:
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Tabel 1 Misiuni de Audit Public Intern, anul 2024

Domeniul Misiunea de | Obiective |Tipul Misiunii| Perioada |Perioada | Entitate
auditabil Audit Public realizarii
Intern privind:
1. Relatii cu Relatiile cu 03-31
publicul publicul ; lanuarie
Accesul la
informatiile de
interes public
2. Medicina Medicina 01-29
Muncii Muncii Februarie
3. Diagnostic si | Diagnosticul De asigurare |01 — 31 Martie Directia
investigare in |si investigarea | (de regularitate Anul de
sdnatate in sanatate Intreaga si conformitate) 2023 |Sanatate
publica publicd activitate Publica
4. Statistica si Statistica si 01 — 30 Aprilie (DSP)
informaticd in | informatica in Buzau
sanatate sanatate publica
publica
5. Evaluarea si Evaluarea si 02 — 31 Mai
promovarea promovarea
sanatatii sdnatatii si
educatie pentru
sanatate
6. Controlul Controlul 03 — 28 lunie
serviciilor de serviciilor
asistenta de asistentd
medicala medicala
primara primara
7. Control al Controlul 01 — 30 August
asistentei asistentei
medicale a medicale
comunitatilor |a comunitatilor
la risc la risc
8. Control al Controlul 02-30
asistentei asistentei Septembrie
medicale a medicale
mamei si a mamei si
copilului copilului
9. Situatii de Situatiile de 01-31
urgenta si urgenta si Octombrie
managementul| managementul
asistentei asistentei
medicale de medicale de
urgenta si urgenta si
evenimente evenimente
speciale speciale
10. lgiena Igiena 01-29
alimentului alimentului Noiembrie
11. Avize- Avizarile si 02-31
autorizari autorizarile ; Decembrie
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Inregistrarile
structurilor
medicale

PLANUL DE AUDIT PUBLIC INTERN DIN ANUL 2024, ANALIZA RISCURILOR:
I. MISIUNEA DE AUDIT INTERN PRIVIND COMP. STATISTICA SI INFORMATICA
IN SANATATE PUBLICA IN ANUL 2023 — RISCURI:

1) neorganizarea bazelor de date judetene, neverificarea si necodificarea informatiilor medicale, n

conformitate cu reglementarile specifice in vigoare;

2) nepunerea la dispozitia tuturor structurilor interne interesate a tuturor datelelor solicitate;
nepunerea la dispozitia structurilor externe D.S.P. Buzau a datelor statistice medicale, cu acordul

conducatorului directiei si In conformitate cu legislatia in vigoare;

3) necolaborarea cu celelalte structuri ale D.S.P. Buzau privind problemele legate de statistica

medicala;

4) netransmiterea informarilor operative, In timp real, catre persoanele cu atributii de decizie;

5) necolaborarea cu structurile responsabile pentru supravegherea si controlul bolilor transmisibile

si netransmisibile 1n realizarea rapoartelor periodice, precum si a prognozelor;

6) neorganizarea sistemului de evidenta primara si raportare statistica sanitard la nivelul cabinetelor

medicale, indiferent de forma de organizare;

7) neverificarea datelor raportate cu evidentele primare si centralizatoare;

8) necentralizarea darilor de seama de la nivelul judetului si a centralizatoarelor de activitate si de

morbiditate trimestriale si anuale;

9) necodificarea cauzelor de deces, in conformitate cu obligatiile Ministerului Sanatatii, in

buletinele de deces si de nou-ndscuti morti, conform legislatiei de stare civilad a populatiei;

10) neverificarea si necodificarea Fiselor de decese sub un an, decese perinatale, a Fiselor cu
decese materne si necompararea ca numar si cauza de deces cu cele care circula prin sistemul

informational al Institutului National de Statistica;

11) neorganizarea cursurilor de perfectionare a personalului de statistica si neinstruirea cu privire
la codificarea morbiditatii, a incapacitatii temporare de munca si buna completare a evidentelor si
darilor de seama si nearhivarea formularelor statistice in conformitate cu indicatorul termenelor

de pastrare a actelor;

12) necentralizarea, neverificarea si netransmiterea catre structurile desemnate a darilor de seama
trimestriale si anuale, precum s§i a situatiei unitatilor sanitare publice si private (unitati, paturi,
personal, activitati), solicitate de Institutul National de Statistica conform prevederilor legale in

vigoare;
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13) netransmiterea conform reglementdrilor in vigoare a datelor statistice specifice solicitate de

Institutul National de Sanatate Publica si /sau structurilor sale;

14) netinerea evidentelor si neraportarea miscarii personalului medical pe unitati, specialitati

medicale, sex, varsta si neactualizarea permanenta a Registrului national;

15) neprimirea raportarilor legate de activitatea spitalelor, neconstituirea bazei de date la nivel

judetean, netransmiterea acestora catre Ministerul Sanatatii, pentru luarea deciziilor majore de

politica sanitara si pentru raportarile necesare organismelor U.E. si OMS.

II. MISIUNEA DE AUDIT INTERN PRIVIND COMP. MEDICINA MUNCII TN ANUL 2023
— RISCURI:

1) necoordonarea si neimplementarea activitatilor medicale cuprinse in P.N.S. privind protejarea
sanatatii si prevenirea imbolnavirilor asociate factorilor de risc in relatie cu mediile de

munca;

2) neasigurarea implementarii si derularii P.N.S. specifice la nivel judetean;

3) nemonitorizarea, neevaluarea, neraportarea indicatorilor de activitate specifica si a modurilor

de utilizare a fondurilor alocate;

4) neelaborarea propunerilor pentru reglementarea activitdtilor teritoriale din domeniul Medicinii

muncii, in concordanta cu legislatia din domeniu,

5) neanalizarea si neevaluarea periodicd sau ori de cate ori este nevoie a calitatii serviciilor

teritoriale de supraveghere medicald a Medicinii muncii;

6) nepropunerea si/sau neimplementarea de noi activitati, in colaborare cu alte unitati /servicii

teritoriale cu activitate in domeniu;

7) necoordonarea si nederularea activitatilor specifice pentru implementarea prevederilor

legislative de protejare si promovare a Medicinii muncii;

8) neanalizarea documentatiile transmise de catre Compartimentul Avizari si autorizari sanitare i

neinaintarea conducerii pentru aprobarea sau respingerea solicitarilor;

9) neintocmirea Rapoartelor profesionale medicale de evaluare teritoriald a starii de sanatate;

10) necoordonarea si nederularea in teritoriu de activitati medicale specifice;

11) necoordonarea, nemonitorizarea, neevaluarea, neparticiparea la ameliorarea situatiilor de risc

evaluat sau la anihilarea riscului constituit, conform legislatiei;

12) nemonitorizarea si neevaluarea riscurilor privind activitatea de Medicina muncii;

13) nedesfasurarea activitatilor de evaluare a conformarii fatd de normele de Medicina muncii;

14) neconlucrarea cu administragia publica locald si cu institutiile /serviciile specializate din

domeniu pentru implementarea si realizarea prevederilor legale privind calitatea mediilor de
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munca;

15) nederularea studiilor medicale populationale privind starea de sandtate in raport cu factorii de

munca;

16 ) neinaintarea conducerii D.S.P. de propuneri privind modul de derulare a P.N.S. la nivel

judetean;

17) nesupravegherea acordarii asistentei medicale profilactice de Medicina muncii;

18) nerealizarea Registrului de evidenta a bolilor profesionale la nivel teritorial;

19) neefectuarea cercetarilor medicale, nedocumentarea cazurilor suspecte de boala;

20) nedeclararea, neinregistrarea, neraportarea bolilor profesionale, conform prevederilor legale;

21) necentralizarea situatiei din teritoriu a angajatilor expusi la noxe;

22) neparticiparea la aplicarea legislatiei privind incadrarea locurilor de muncda in conditii

deosebite si speciale;

23) neparticiparea cu Rapoarte la elaborarea sintezelor nationale privind sandtatea in relatie cu

mediile de munca;

24) neparticiparea la elaborarea Raportului privind sanatatea populatiei;

25) neparticiparea la elaborarea si la executia Planurilor de actiuni privind implementarea la nivel

judetean a acquis -ului comunitar in domeniul Medicinii munci;

26) neefectarea, la cererea tertilor, de expertize, consultante si prestatii de specialitate;

27) nesubordonarea metodologica fatd de Institutul National de Sanatate Publica, prin Centrul
National de Monitorizare a Riscurilor din Mediul Comunitar si prin structurile sale de

specialitate din centrele regionale de sanatate publica;

28) neindeplinirea altor atributii specifice stabilite de directorul executiv.

[11. MISIUNEA DE AUDIT INTERN PRIVIND LAB. DIAGNOSTIC SI INVESTIGARE IN
SANATATE PUBLICA IN ANUL 2023 — RISCURI:

1) neparticiparea la efectuarea investigatiei epidemiologice, prin nerecoltarea i neprelucrarea de
probe bacteriologice, virusologice, serologice, imunologice si parazitologice, pentru
supravegherea si controlul bolilor transmisibile, in conformitate cu metodologiile legale in

vigoare;

2) neasigurarea diagnosticului etiologic pentru bolile infectioase identificate in cadrul

programului national de supraveghere epidemiologica;

3) neasigurarea diagnosticului microbiologic pentru solicitdrile serviciului de supraveghere a|
bolilor transmisibile, provenite de la cazuri suspecte, focare de boala transmisibild sau

investigatii in cadrul programelor de sanatate;
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4) nemonitorizarea si netransmiterea evaludrilor privind circulatia unor microorganisme cuprinse
in metodologiile de supraveghere epidemiologica si in situatiile antibioti-corezistentei

microorganismelor la populatia investigata n unitatile sanitare din teritoriu;

5) neasigurarea transmiterii probelor biologice la structurile regionale /nationale in vederea
caracterizarii circulatiei germenilor pe teritoriul national, in conformitate cu reglementarile

metodologice ale Institutului National de Sanatate Publica;

6) neefectuarea analizelor microbiologice la solicitarea serviciului de control in sanatate publica,

cu aprobarea inspectorului sef al serviciului de control in sandtate publica;

7) neefectuarea analizelor microbiologice din probele de apa, aer, alimente si factori de mediu,
prevazute in programele nationale si locale de sanatate, la solicitarea serviciului de evaluare a

factorilor de risc din mediu, conform metodologiei reglementate;

8) neasigurarea aplicarii procedurilor in vederea acreditarii /reacreditarii laboratorului;

0) neefectuarea analizelor microbiologice la cererea unor beneficiari, pentru care se percep taxe;

10) neexecutarea altor activitati specifice la solicitarea directorului adjunct de sanatate publica,

conform competentelor.

IV. MISIUNEA DE AUDIT INTERN PRIVIND COMP. RELATII CU PUBLICUL iN ANUL
2023 — RISCURI:

-----

de comunicare prin mass-media ori prin mijloacele proprii ale D.S.P. Buzau;

2) neasigurarea desfasurarii optime a activitatii de relatii publice;

3) neasigurarea informarii permanente referitoare la principalele activitati ale D.S.P. Buzau;

4) neasigurarea unei legdturi permanente intre comunitate §i D.S.P. Buzau, neorganizata pe

baza unui program prestabilit de activitatea de audiente acordate pentru populatie;

5) nedesfasurarea activitdtii de analizd a cererilor cetatenilor si nedisponibilizarea tuturor

informatiilor necesare pentru solutionarea problemelor prezentate sau solicitate;

6) neaccesarea si negestionarea informatiilor care constituie secrete de stat si de serviciu,

conform standardelor nationale de protectie a informatiilor clasificate;

7) necomunicarea catre Ministerul Sanatatii a datelor privind: adresa D.S.P. Buzau, numele si
prenumele persoanelor din conducere, numarul de telefon fix, mobil si de fax, adresa de e -
mail; denumirea si adresa spitalelor din teritoriu, numele si prenumele directorilor acestora,
numarul de telefon si de fax; denumirea si adresa altor unitdti importante din teritoriu;

modificarile ce intervin in datele comunicate.
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V. MISIUNEA DE AUDIT INTERN PRIVIND ACTIVITATEA COMP. EVALUAREA SI
PROMOVAREA SANATATII IN 2023 — RISCURI:

1) neasigurarea monitorizarii $i necoordonarea programelor de sanatate publicd in domeniul

bolilor netransmisibile la nivel judetean;

2) necolectdrile trimestriale si/sau anuale ale indicatorilor programelor de sanatate specifice si de
demografie de la unitatile sanitare, in conformitate cu actele normative in vigoare si cu

reglementarile europene in domeniu;

3) neasigurarea culegerii si nevalidarea datelor la nivel judetean, pentru registrele nationale de

boli netransmisibile;

4) nepropunerea Tnaintatd conducerii privind constituirea unor echipe interdisciplinare care sa

asigure evaluarea indicatorilor rezultati din supravegherea bolilor cronice in teritoriu;

5) neanalizarea si neevaluarea indicatorilor de morbiditate si de mortalitate, legati de evolutia

bolilor netransmisibile in judet si evolutia acestora la populatia din teritoriu;

6) necolaborarea cu unitatile judetene de implementare a programelor de sdnatate, precum si cu

structurile specializate ale Institutului National de Sanatate Publica;

7) insubordonarea metodologica fata de Institutul National de Sanatate Publica, prin Centrul
National de Evaluare si Promovare a Starii de Sanatate si prin structurile sale de specialitate

din centrele regionale de sanatate publica;

8) neparticiparea la colabordrile interinstitutionale, la nivel judetean, cu organizatiile
guvernamentale si neguvernamentale, pentru asigurarea coreldrii activitatilor din cadrul

programelor nationale de sandtate cu alte initiative, finantate din alte surse;

9) neanalizarea modurilor in care a fost derulat programul de sdnatate cu scop curativ, ca urmare
a documentelor primite anual, trimestrial si ori de cate ori este nevoie, de la casa de asigurari

de sandtate judeteana;

10) nepropunerea Tnaintata catre conducerea D.S.P. Buzau privind utilizarea fondurilor specifice
alocate derularii programelor de sandtate publicd in domeniul bolilor netransmisibile si

supraveghere demografica la nivel judetean;

11) nefurnizarea catre populatie a datelor privind prevenirea bolilor §i promovarea sanatatii;

12) nedezvoltarea la nivel local a programelor de promovare a sanatatii si de educatie pentru

sanatate, in functie de prioritatile locale, programele nationale si de strategiile europene;

13) neelaborarea proiectelor in parteneriat cu autoritatile locale, reprezentantii in teritoriu ai altor

ministere, organizatiile neguvernamentale si reprezentantele internationale;

14) nefurnizarea serviciilor de formare in educatia pentru sanatate, adresate formatorilor din

cadrul si din afara sistemului de sanatate;
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15) neelaborarea, needitarea, neasigurarea multiplicarilor de materiale publicitare specifice.

V1. MISIUNEA DE AUDIT INTERN PRIVIND COMP. CONTROL SERVICII DE
ASISTENTA MEDICALA PRIMARA IN 2023 — RISCURI:

1) neasigurarea controlului activitdtilor de asistentd medicald primard, in conformitate cu

reglementarile si metodologia specifica pentru aceasta activitate;

2) neverificarea in teren a conditiilor necesare pentru asigurarea calitatii serviciilor oferite in
cadrul asistentei medicale primare, precum §i nerespectarea prevederilor cuprinse 1in|

reglementarile legale in vigoare;

3) neparticiparea la implementarea strategiilor de reformd in domeniul asistentei medicale

primare, elaborate si aprobate de catre Ministerul Sanatatii;

4) necontrolarea respectdrii prevederilor privind activitatea de raportare si de monitorizare a
bolilor transmisibile si cronice de catre medicii de familie care isi desfasoara activitatea atat In

cabinete publice, cat si in cabinete private;

5) neverificarea modurilor in care personalul din cabinetele medicilor de familie respectd
obligatiile reglementate prin acte normative, referitoare la etica profesionald si deontologia
medicald, asistenta de sanatate publica, activitatea desfasurata in cadrul sistemului de asigurari

sociale de sanatate, relatiile de munca, in conformitate cu dispozitiile legale in vigoare;

6) necontrolarea managementului evidentei medicale primare si a informatiei medicale
gestionate, inclusiv pentru activitatea de furnizare a datelor privind registrele judetene

/regionale /nationale de vaccinare si boli cronice reglementate prin metodologii;

7) neparticiparea la activitdtile de educatie /formarea continua i dezvoltare profesionald aj

resurselor umane din asistenfa medicald primars;

8) neasigurarea informdrii personalului medical in legaturd cu normele de etica profesionald si

deontologie medicala si neinformarea pacientilor cu privire la drepturi si indatoriri;

9) neparticiparea la implementarea, derularea si evaluarea activitatilor specifice asistentei
medicale primare ale Programelor Nationale de Sanatate.
VII. MISIUNEA DE AUDIT INTERN PRIVIND COMP. CONTROL AL ASISTENTEI
MEDICALE A COMUNITATILOR LA RISC IN 2023:

1) neacordarea consultantei si asistentei tehnice in domeniul evaluarii nevoilor, al stabilirii
prioritatilor, modalitatilor de implementare si de monitorizare a strategiilor de asistentd

medicala comunitara integrata;

2) necolaborarea cu autoritatile administratiei publice locale in vederea realizarii strategiei

judetene si a listei de prioritati in domeniul asistentei medicale a comunitatilor la risc;
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3) necontrolarea, nemonitorizarea, neevaluarea deruldrii programelor nationale si locale de

sdndtate cu privire la asistenta medicala in comunitatile la risc;

4) neasigurarea sprijinului pentru formarea personalului care lucreaza in refeaua de asistentd
medicald comunitara, inclusiv a jonctiunilor cu reteaua de medicind de familie, accesul la

medicamente, servicii ambulatorii si spitalicesti;

5) neidentificarea si necontrolarea implementarii unor programe specifice de consiliere
medico-sociala, servicii de ingrijiri la domiciliu pentru persoane vulnerabile: persoane cu
dizabilitati, neasigurati, victime ale violentei domestice, copii din familii dezorganizate,
persoane cu probleme de sanatate mintald, precum si alte categorii de persoane identificate

la nivel local ca fiind in situatii de risc;

6) nefacilitarea si nemonitorizarea creerii parteneriatelor interinstitutionale la diferite niveluri,

a strategiilor si a protocoalelor comune pentru serviciile de asistentd comunitara la risc.

VIII MISIUNEA DE AUDIT INTERN PRIVIND COMP. CONTROL AL ASISTENTEI
MEDICALE A MAMEI SI COPILULUI IN ANUL 2023:

1) neevaluarea si neparticiparea la identificarea prioritatilor in domeniul asistentei medicale a

mamei si copilului si /sau nepropunerea masurilor adaptate pentru rezolvarea problemelor;

2) necontrolarea aspectelor organizatorice ale asistentei medicale a gravidei, lauzei si
copilului, in raport cu dinamica morbiditatii §i mortalitatii la aceste categorii; nepropunerea]
adresatd directorului executiv privind masurile de organizare /reorganizare a structurilor

sanitare din teritoriu;

3) necontrolarea modurilor privind derularea la nivel local a activitatii de planificare

familiala si sandtate a reproducerii;

4) necoordonarea, nemonitorizarea si neevaluarea derularii la nivel local a programelor|

nationale in domeniul asistentei medicale a mamei si copilului.

IX. MISTUNEA DE AUDIT INTERN PRIVIND COMP. SITUATII DE URGENTA SI
MANAGEMENTUL ASISTENTEI MEDICALE DE URGENTA SI EVENIMENTE
SPECIALE TN ANUL 2023 — RISCURI:

1) nemonitorizarea si neevaluarea activitatii unitdtilor de primiri urgente si a compartimentelor

de primiri urgente din cadrul unitatilor sanitare din sectorul public;

2) neparticiparea la actiunile de acordare a primului ajutor calificat impreuna cu inspectoratele

judetene pentru situatii de urgenta si cu alte structuri subordonate Ministerului Sanatatii;

3) nemonitorizarea i neevaluarea activitatii serviciului judetean de ambulanta;
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4) netransmiterea informarilor operative catre conducerea D.S.P. Buzau, in cazul aparitiei unui
eveniment neasteptat sau a unor situatii de calamitate sau de catastrofd si nepropunerea
masurilor de interventie, in colaborare cu celelalte structuri de specialitate din cadrul D.S.P.

Buzau, in functie de domeniul de competenta;

5) neelaborarea si netransmiterea spre aprobarea directorului executiv a Planului de interventie
in caz de dezastre si epidemii, realizat In colaborare cu celelalte structuri de specialitate din|

cadrul D.S.P. Buzau, in functie de domeniul de competenta;

6) neparticiparea la implementarea si derularea activitatilor specifice serviciilor pentru

realizarea PNS.

X. MISIUNEA DE AUDIT INTERN PRIVIND COMP. IGIENA ALIMENTULUI TN ANUL
2023 — RISCURI:

1) necoordonarea si neimplementarea la nivel teritorial a activitatilor medicale cuprinse in PNS,
privind protejarea sdnatatii si prevenirea imbolnavirilor asociate factorilor de risc 1n relatie cu

alimentatia;

2) neasigurarea implementarii si a deruldrii PNS in relatie cu alimentatia la nivel judetean,
nemonitorizarea, neevaluarea si neraportarea indicatorilor de activitate specifica si a

modurilor de utilizare a fondurilor alocate;

3) neelaborarea propunerilor pentru reglementarea activitatilor teritoriale din domeniul igienei

alimentatiei,

4) neanalizarea documentatiilor transmise de structura de reglementare si neformularea

propunerilor adresate conducerii privind aprobarea sau respingerea solicitarii;

5) nemonitorizarea si neevaluarea riscurilor privind siguranta alimentului si alimentatia publica,
neelaborarea §i nepropunerea activitatilor de asigurare a calitdtii alimentului din circuitul

public, in conformitate cu legislatia in vigoare si normativele europene;

6) necolaborarea si neconlucrarea cu administratia publica locald si cu institutiile/serviciile
specializate din domeniu, pentru implementarea si realizarea prevederilor legale privind

calitatea si securitatea alimentului;

7) neformularea propunerilor adresate catre conducerea DSP privind modul de derulare a PNS

la nivel judetean;

8) neparticiparea la elaborarea si executia planurilor de actiuni privind implementarea in plan

judetean a acquis-ului comunitar in domeniul sanatatii;

9) neefectuarea, la cererea tertilor, de expertize, consultanta si prestatii de specialitate;

10) neindeplinirea altor atributii specifice stabilite de catre conducerea unitatii;
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11) nesubordonarea metodologica fata de Institutului National de Sanatate Publica.

XI. MISIUNEA DE AUDIT INTERN PRIVIND ACTIVITATEA COMP. AVIZE-
AUTORIZARI IN ANUL 2023 — RISCURI:

1) neprimirea, neverificarea, neinregistrarea cererilor si/sau a documentatiilor pentru toate
procedurile de reglementare n ceea ce privesc proiectele de amplasare, constructie,

amenajare a obiectivelor si activitatilor;

2) neprimirea, neverificarea, neinregistrarea cererilor §i a documentatiilor de autorizare
sanitard; necertificarea conformitatii in vederea functionarii obiectivelor, altele decat cele

supuse inregistrarii la Oficiul Registrului Comertului de pe langd Tribunale;

3) nerepartizarea documentatiilor catre structurile de specialitate;

4) neasigurarea eliberarii documentelor de reglementare in termenele stabilite de legislatia in|

vigoare;

5) neadministrarea informatiilor privind documentele de reglementare pe care le gestioneaza,

6) neinregistrarea declaratiilor pe propria raspundere si netransmiterea acestora cétre Serviciul

de Control in Sanatate Publica;

7) neasigurarea inregistrarii Cabinetelor Medicale, in conformitate cu legislatia in vigoare;

8) negestionarea bazei de date pentru documentele de reglementare eliberate si netransmiterea

periodica a acestora Serviciului de Control in Sanatate Publica;

9) neoferirea datelor solicitate asupra procedurilor de reglementare a obiectivelor si

activitatilor;

10) neintocmirea si neeliberarea autorizatiilor de liberd practica pentru angajatii din unitatile
sanitare, publice si private, din teritoriul arondat D.S.P. Buzau, indiferent de subordonarea
acestor unitafi, altii decat medicii, medicii dentisti, farmacistii, precum si asistentii medicali si

moasele.

Recomandarile de Tmbunatétire a activitdtilor auditate au fost in numar de 127:
- angajarea unui salariat la Compartimentul Contabilitate;
- continuarea activitatii de elaborare, finantare, executie, raportare a indicatorilor financiari din
BVC;
- continuarea activitatii de evaluare a conformarii la normele de igiena si sanatate a proiectelor de
amenajare- constructie si elaborarea documentelor corespunzatoare in vederea construirii,
amenajarii sau autorizarii colectivitatilor de copii;

- continuarea actualizarea procedurilor financiar-contabile si buget-finante, ori de cate ori se
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modifica legislatia in domeniu;

- continuarea alocarii resurselor financiare destinate pentru innoirea, modernizarea, actualizarea
mijloacelor fixe;

- continuarea analizarii documentatiilor transmise de structura de reglementare, precum si
formularea propunerilor Tnaintate conducerii pentru aprobarea sau respingerea solicitarii;

- continuarea analizdrii masurilor propuse de catre inspectorii sanitari din subordine si emiterea
actelor /documentelor de autoritate sanitard: decizii de interzicere a activitatii, respectiv decizii
de suspendare a activitatii, informarea altor institutii publice abilitate;

- continuarea analizarii modurilor de derulare a investitiilor;

- continuarea analizdrii si evaludrii periodice sau ori de cate ori este nevoie a calittii serviciilor
implementarii unor noi activitati, in colaborare cu alte unitati /servicii teritoriale cu activitate
in domeniu;

- continuarea aplicarii la termen a masurile dispuse de Min. Sanatatii, conform dispozitiilor legale
n vigoare;

- continuarea aplicarii normelor Ministerului Sanatatii privind formarea, incadrarea, transferul si
detasarea medicilor, farmacistilor, biologilor, chimistilor, biochimistilor si asistentilor medicali
la nivelul Directiei de Sanatate Publica;

- continuarea aplicdrii $i a finalizdrii procedurilor de atribuire;

- continuarea asigurdrii aplicarii procedurilor in vederea acreditarii laboratorului;

- continuarea asigurarii aprovizionarii laboratoarelor proprii si a altor unitati sanitare cu medii de
culturd, seruri de diagnostic, sticlarie, reactivi, kituri si alte materiale consumabile, in vederea
realizarii activitdfilor cuprinse in programele de medicina preventiva;

- continuarea asigurdrii consultantei juridice tuturor compartimentelor DSP Buzau,

- continuarea asigurarii consultantei privind prevenirea bolilor transmisibile extra-frontaliere, a

formularii recomandarii si aplicarii masurilor de prevenire a bolilor infectioase ale calatorului;

continuarea asigurdrii depozitdrii si distributiei in teritoriul arondat a vaccinurilor §i a celorlalte

produse biologice si materiale necesare desfasurarii activitatii de medicina preventiva;

continuarea asigurdrii depozitarii si distributiei in teritoriul arondat a produselor din componenta

rezervei antiepidemice n caz de pandemie, calamitate sau alte situatii de risc;

continuarea asigurdrii depozitarii si livrarii produselor DDD necesare interventiei in focarele de

boli transmisibile;

continuarea asigurarii functionalitdtii sistemului informational specific in conformitate cu
metodologiile legale elaborate de Ministerul Sanatatii si coordonatorii nationali ai programelor

de sanatate;
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- continuarea asigurarii implementarii si deruldrii PNS specifice la nivel judetean, a monitorizarii,
evaludrii si raportarii indicatorilor de activitate specifica si a modurilor de utilizare a fondurilor
alocate;

- continuarea asigurdrii implementarii si derularii programelor de sanatate specifice la nivel
judetean, a monitorizarii §i evaludrii indicatorilor de activitate si a utilizarii fondurilor necesare
derularii lor;

- continuarea asigurarii participarii Directiei de Sanatate Publica in comisiile paritare organizate la
nivel judetean pentru stabilirea necesarului de medici;

- continuarea asigurarii respectarii disciplinei financiare si bugetare;

- continuarea asigurarii respectarii legii, apararea proprietatii statului aflate Tn administrarea DSP
Buzau, a structurilor din subordine, precum si a bunei gospodariri a mijloacelor materiale si
financiare din patrimoniu.

- continuarea avizdrii actelor care angajeazd raspunderea patrimoniald a DSP Buzau, precum si a
oricaror altor acte care produc efecte juridice.

- continuarea colaborarii cu structurile similare din cadrul Directiilor de Sanatate Publica judetene,
precum si cu alte institutii judetene pentru realizarea unui schimb optim si util de informatii, in
conformitate cu prevederile legale, Th probleme de supraveghere a bolilor transmisibile;

- continuarea colaborarii si a conlucrarii cu administratia publicd locala si cu institutiile /serviciile
specializate din domeniu, pentru implementarea si realizarea prevederilor legale privind
calitatea mediului de viata si calitatea apei potabile;

- continuarea colectdrii trimestriale i anuale a indicatorilor din programele de sandtate de la
unitatile sanitare, in conformitate cu legislatia in vigoare;

- continuarea constatarii si sanctionarii contraventiilor la normele igienico-sanitare, la normele de
prevenire si combatere a bolilor transmisibile si infectiilor nosocomiale, respectiv bolilor
profesionale, la nivel judetean;

- continuarea constituirii i a pastrarii dosarelor achizitiilor publice;

- continuarea coordonarii i a deruldrii activitatilor specifice pentru implementarea prevederilor
legislative de protejare si promovare a mediului de viata organizat si natural;

- continuarea coordondrii §i deruldrii la nivel judetean a activitatilor specifice din cadrul
programelor nationale si teritoriale de sanatate publica din domeniul bolilor transmisibile, in
vederea realizarii obiectivelor angajate prin programele si strategiile nationale si locale;

- continuarea coordonarii §i implementarii la nivel teritorial a activitatilor medicale cuprinse in
PNS privind protejarea sanatatii si prevenirea imbolnavirilor asociate factorilor de risc in
relatie cu mediul de viata, aprovizionarea cu apa potabild, radiafii ionizante naturale si

profesionale;
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- continuarea coordonarii si raspunderii de activitatile serviciului economic administrativ,
cuprinzand birourile buget-finante, contabilitate, achizitii publice si serviciul administrativ si
mentenanta;

- continuarea coordonarii, monitorizarii, evaludrii §i participarii la asigurarea calitafii apei potabile
din teritoriu si elaborarea propunerilor pentru rezolvarea /ameliorarea situatiilor de risc evaluat
sau anihilarea riscului constituit, in conformitate cu legislatia in vigoare;

- continuarea deruldrii studiilor medicale populationale privind starea de sdndtate n raport cu
factorii de mediu, radiatii ionizante naturale si profesionale;

- continuarea desfasurarii activitatilor de evaluare a conformarii la normele de igiena si sdnatate
publica a proiectelor de amenajare-construire, precum si elaborarea Referatelor de evaluare in

vederea avizarii /autorizarii sanitare;

continuarea desfasurarii activitatilor specifice in cadrul planurilor de interventie in situatii de

urgenta;

continuarea desfasurarii Indrumarilor metodologice si profesionale a unitatilor sanitare din

teritoriu, periodic sau la solicitare, in probleme de infectii nosocomiale;

continuarea efectuarii analizelor fizico-chimice si toxicologice din probe biologice, apa, aer,
alimente si alti factori de mediu, pentru evaluarea obiectivd a conformitatii produselor si a

riscurilor pentru sanatate;

continuarea efectudrii analizelor fizico-chimice si toxicologice la solicitarea structurii Control in

sanatate publica;

continuarea efectudrii analizelor fizico-chimice si toxicologice, la cererea unor beneficiari, pentru

care se percep taxe;

continuarea efectudrii instruirii personalului din unitdtile medicale publice si private, pe
probleme de prevenire si control al bolilor transmisibile, infectiilor nosocomiale, infectia HIV,

tuberculoza, boli cu transmitere sexuala, boli infectioase extra-frontaliere;

continuarea efectudrii investigatiilor medicale si epidemiologice, a identificarii si coordonarii

masurilor necesare pentru limitarea focarelor de boala transmisibila in colectivitati;

continuarea efectuarii, la cererea terfilor, a consultantelor sau prestatiilor de specialitate in
domeniile de competent;
- continuarea efectuarii, la cererea tertilor, de expertize, consultanta si prestatii de specialitate;
- continuarea elaborarii documentatiilor aferente fiecaror tipuri de acizitii publice;
- continuarea elaborarii Planului tematic anual al activitatii de control in sandtatea publica la nivel
judetean;
- continuarea elaborarii Programului anual al achizitiilor publice, pe baza necesitatilor si

prioritatilor comunicate de celelalte compartimente;
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- continuarea elaborarii propunerilor de casare si transfer de bunuri materiale, Tnaintate
Ministerului Sanatatii;

- continuarea elaborarii propunerilor pentru reglementarea activitatilor teritoriale din domeniile
igiena mediului si igiena radiatiilor;

- continuarea evaluarii alimentatiei din colectivitatile de copii;

- continuarea evaludrii anuale a functiondrii sistemelor de supraveghere medicald a bolilor
transmisibile, in colaborare cu INSP si structurile sale regionale;

- continuarea evaluarii conditiilor igienico-sanitare din colectivitatile de copii si tineri;

- continuarea evaluarii morbiditatii cronice prin dispensarizarea in colectivitatile de copii si tineri;

- continuarea evaludrii nivelului de dezvoltare fizica a copiilor si tinerilor din colectivitatile de

copii ale mun. Buzau;

continuarea evaludrii periodice a performantele profesionale pentru personalul din subordine si

acordarea calificativelor anuale;

continuarea evaludrii starii de sanatate a copiilor si tinerilor din colectivitati prin triajul

epidemiologic efectuat dupa vacantele scolare;

continuarea evaluarii starii de sanatate pe baza examenelor medicale de bilant a copiilor,

adolescentilor si tinerilor din colectivitatile scolare;

- continuarea facilitarii formarii si perfectionarii profesionale a inspectorilor la nivel judetean;

- continuarea formularii propunerilor inaintate catre conducerea DSP privind modul de derulare a
PNS specific in domeniu, la nivel judetean;

- continuarea formuldrii propunerilor inaintate Ministerului Sénatdfii cu privire la indicatorii
financiari care urmeaza a fi inclusi in legea anuald a bugetului de stat;

- continuarea implementarii, coordonarii, controlului si evaludrii programul national de imunizari
desfagurat in teritoriul arondat si a verificarii prin activitdti de evaluare medicala si
administrativa a eficientei activitatilor specifice;

- continuarea indeplinirii altor atributii specifice stabilite de catre conducerea unitatii;

- continuarea ndeplinirii obligatiilor referitoare la publicitate, conform legislatiei in vigoare;

- continuarea informarii opiniei publice privind rezultatele activitatilor de control in sanatate
publica;

- continuarea instruirii personalului medical din colectivitatile de copii si tineri;

- continuarea instruirii profesionale in domeniul folosirii softului financiar—contabil integrat.

- continuarea intervenirii si a efectudrii expertizelor medicald de specialitate, in cazul unor focare

de infectii nosocomiale sau 1n situatii de risc declarat, la solicitarea unitdtii ori prin

autosesizare;

- continuarea interventiei si participarii la orice actiune declaratd de urgentd prin evenimente
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neasteptate;

- continuarea intocmirii Rapoartelor profesionale medicale de evaluare teritoriald a starii de
sandtate 1n relatie cu mediul comunitar (apa potabild, apa de imbadiere, poluare organizatd sau
accidentala, radiatii ionizante §i neionizante, etc.), precum si contribuirea la realizarea
Sintezelor nationale in domeniu;

- continuarea intocmirii rapoartelor statistice privind numarul si drepturile de personal si trimiterea
periodica sau la solicitarea Ministerului Sanatatii ori a altor institutii, in conditiile legii;

- continuarea intocmirii Statului de functii pentru aparatul propriu, in vederea aprobarii de catre
Ministerul Sanatatii, precum si a lucrarilor privind modificarea si completarea acestuia;

- continuarea monitorizarii si coordondrii pe plan teritorial a activitatii de gestionare si neutralizare
a deseurilor medicale din toate categoriile de unitafi sanitare, precum si elaborarea
propunerilor pentru anihilarea /ameliorarea situatiilor de risc evaluat ;

- continuarea monitorizarii situatiei infectiilor nosocomiale din unitatile sanitare din teritoriu si a
elaborarii recomandarilor administrative si profesionale in cazul riscurilor identificate;

- continuarea notificarii Institutului National de Sanatate Publica si a Ministerului Sanatatii asupra
constatdrii neconformitatilor cu legislatia in vigoare pentru produsele avizate /notificate de
catre aceste institutii, In vederea ludrii masurilor legale in vigoare;

- continuarea organizarii activitatilor de supraveghere si combatere a vectorilor de transmisie;

- continuarea organizarii culegerii si prelucrarii informatiilor statistice din domeniul sdu de
competentd, primite de la unitatile sanitare publice sau private, precum si transmiterea
Rapoartelor statistice periodice catre institutiile desemnate 1n acest scop;

- continuarea organizdrii desfasurarii licitatiillor conform reglementdrilor legale in vigoare, a
receptiilor bunurilor achizitionate, precum si repartifia acestora catre compartimentele
solicitante;

- continuarea organizarii i a implementarii activitdtilor de control In sdndtatea publica judeteana;

- continuarea organizarii §i a implementarii la nivel judetean de actiuni de control in sanatatea
publica, inclusiv in situatii de calamitati naturale, evenimente deosebite, epidemii;

- continuarea organizarii, colectarii, analizarii, verificarii, gestionarii, interpretarii, diseminarii
datelor privind bolile transmisibile de la toate sursele existente in teritoriu, a conducerii si
gestiondrii Registrului judetean unic pentru bolile transmisibile, vaccinari si reactii adverse
postvaccinale indezirabile, infectia HIV / SIDA, tuberculoza, boli cu transmitere sexuald,
infectii nosocomiale si situatii epidemiologice de risc;

- continuarea organizarii, evaludrii $i a monitorizarii, prin Compartimentul de control unitati si
servicii de sanatate, a modurilor de implementare si de derulare a programelor nationale de

sanatate specifice si raspunderea pentru transmiterea indicatorilor rezultati la structurile
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abilitate;
- continuarea participarii cu Rapoarte la elaborarea Sintezelor nationale privind sandtatea in relatie
cu mediul de viata, precum si a participarii la elaborarea Raportului privind starea de sanatate

a populatiei;

continuarea participarii in comisiile de intocmire, evaluare, negociere si atribuire a contractelor

de achizitie;

continuarea participarii in echipele de inspectie si control solicitate de catre conducerea DSP sau
initiate de catre Ministerul Sanatatii si de catre alte organe de specialitate ale administratiei
publice centrale si locale;

- continuarea participarii la activitatea de implementare a prevederilor specifice din Regulamentul

sanitar international si a verificarii si aplicarii masurilor de protectie sanitard a frontierelor de

stat privind bolile transmisibile;

continuarea participarii la elaborarea actelor de reglementare pentru furnizorii de servicii
medicale;

- continuarea participarii la elaborarea Planului de actiune in caz de dezastre /calamitati,

- continuarea participarii la elaborarea Raportului privind starea de sanatate a populatiei;

- continuarea participarii la elaborarea raportului starii de sdnatate a comunitaii;

- continuarea participarii la elaborarea si executia Planurilor de actiuni privind implementarea in

plan judetean a acquis-ului comunitar in domeniul sanatatii;

continuarea participarii la functionarea retelei nationale de supraveghere epidemiologica, alerta si

raspuns rapid pentru bolile transmisibile;

continuarea participarii la organizarea concursurilor si examenelor pentru obfinerea de grade si

trepte profesionale, precum si de intrare in rezidentiat;

continuarea participarii la realizarea evaluarilor de risc epidemiologic in situatia evenimentelor

care ameninta sandtatea populatiei si au potential de raspandire nationala si internationald;

- continuarea participarii la studiile epidemiologice organizate la nivel national sau / si regional,

- continuarea participarii i a efectuarii activitatilor de evaluare si control in domeniul de
competentd 1n unitdtile sanitare, respectiv serviciile de sanatate din teritoriul arondat;

- continuarea propunerii formulate conducerii DSP a Listei inspectorilor care urmeaza a fi
imputerniciti pentru desfagurarea activitatii de control in sandtatea publica, In vederea
aprobarii de catre Ministerul Sanatatii;

- continuarea raspunderii de avizarea §i repartizarea, dupa caz, a bugetului alocat pentru

implementarea si derularea PNS la unitatile sanitare si urmdrirea utilizarii eficiente a

fondurilor alocate;

- continuarea raspunderii de efectuarea finantarii lunare, a actiunilor de sanatate de la nivelul
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unitatilor sanitare, de contractarea si decontarea sumelor, reprezentand drepturi salariale si
cheltuieli materiale, in conformitate cu prevederile legale, pentru cabinetele din structura
unitatilor sanitare transferate la autoritatile administratiei publice locale (cabinete de medicina
sportiva, planning familial, HIV/SIDA, distrofici, TBC, LSM, cercetare, rezidenti an I-VII,
UPU - UPU SMURD), asistenta medicald comunitara;

continuarea raspunderii de executarea indicatorilor economico-financiari din bugetul propriu si a

urmaririi executiei acestora in baza bugetului aprobat;

continuarea raspunderii de Intocmirea lunara a executiei bugetului de stat, inaintate Ministerului

Sanatatii;

continuarea raspunderii de intocmirea lunard a necesarului de credite bugetare pentru luna
urmatoare pe titluri de cheltuieli si programe de sdnatate publica, pe care le Tnainteaza Min.
Sanatatii;

- continuarea raspunderii de organizarea si finerea la zi a contabilitatii patrimoniului aflat Tn

administrare si a executiei bugetare;

continuarea raspunderii de realitatea si exactitatea datelor cuprinse in situatiile financiare
centralizate trimestriale si anuale, precum si de prezentarea acestora la termenul stabilit de
organul ierarhic superior;

- continuarea raspunderii de utilizarea eficientd a bugetului de venituri si cheltuieli alocat
activitatilor specifice si structurilor din subordine;

- continuarea reactualizarii procedurilor de achizitii publice, ori de cate ori se modifica legislatia in
domeniu;

- continuarea realizdrii evidentei actelor normative cu aplicare in sistemul sanitar, publicate in
Monitorul Oficial al Romaniei, partea I, si a celor cu caracter general sau privind probleme
financiar-contabile ce se regasesc in activitatea DSP Buzau.

- continuarea redactarii cererilor de chemare in judecatd, de exercitare a cdilor de atac, de
modificare, cu aprobarea conducerii DSP Buzau.

- continuarea reprezentarii si apararii interesellor DSP Buzau in fata organelor administratiei de
stat, a instantelor judecatoresti, a altor organe cu caracter jurisdictional, precum si in cadrul
oricarei proceduri prevazute de lege, in baza delegatiei date de conducere.

- continuarea semnalarii catre organele competente a cazurilor de aplicare neuniforma a actelor
normative si, cand este cazul, formularea de propuneri corespunzatoare.

- continuarea solicitdrii din teritoriu a datelor necesare pentru fundamentarea necesarului de

material biologic pentru imunizarea grupelor catagrafiate si a verificarii n teritoriu a

conditiilor de distribuire si depozitare a vaccinului si a efectuarii si evidentei vaccinarii;

- continuarea solicitarii Ministerului Sanatatii privind aprobarea organizarii concursului pentru
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ocuparea posturilor vacante de medici, farmacisti, biologi, chimisti, biochimisti si asistenti
medicali din aparatul propriu, conform reglementdrilor legale in vigoare;

- continuarea solicitarii prezentarii de la autoritatile publice locale catre care se fac transferuri de la
bugetul de stat a tuturor documentelor justificative: pontaje, facturi fiscale, chitante, bonuri;

- continuarea stabilirii necesarelor de credite bugetare anuale pentru lucrdri de investitii,
consolidari cladiri si reparatii capitale;

- continuarea stabilirii si aplicarii masurilor necesare pentru imbunatatirea activitatii de control in

sanatatea publica la nivel judetean;

continuarea subordonarii metodologice fata de INSP, prin Centrul National de Supraveghere si
Control al Bolilor Transmisibile si sectiile de epidemiologie ale centrelor regionale de sanatate

publica;

continuarea subordonarii profesionale si metodologice fatd de Institutul National de Sandtate
Publica, prin Centrul National de Monitorizare a Riscurilor din Mediul Comunitar si

structurile sale de specialitate din centrele regionale de sanatate publica;

continuarea supravegherii si a verificarii modului prin care sunt respectate metodologiile si
protocoalele privind diagnosticul clinic si etiologic pentru bolile transmisibile si formularea
propunerilor privind asigurarea serviciilor specifice competente de laborator pentru

diagnosticul etiologic al bolilor transmisibile, conform dispozitiilor legale;

continuarea transmiterii lunare, la solicitarea Agentiei Nationale a Functionarilor Publici, a

situatiilor privind respectarea codului de conduitd al functionarilor publici, inclusiv regimul

continuarea transmiterii, la solicitarea Agentiei Nationale a Functionarilor Publici, a bazei de

date actualizate in ceea ce privesc functiile si functionarii publici proprii;

continuarea urmaririi, semnaldrii si transmiterii organelor de conducere si serviciilor interesate a

noilor acte normative aparute si a atributiilor ce le revin din acestea.

continuarea verificarii incadrarii in normativele de personal aprobate si continuarea solicitarii
Ministerului Sanatatii a suplimentarii numarului de posturi, pe locuri de munca si categorii de
personal, cu Incadrarea Tn bugetul de venituri si cheltuieli aprobat;

continuarea verificarii modului in care medicii de familie detecteazd cazurile de boli

transmisibile si raporteaza datele necesare supravegherii bolilor transmisibile, potrivit

dispozitiilor legale in vigoare;

continuarea verificarii si validarii, in colaborare cu personalul Compartimentului de statisticd, a
datelor legate de bolile transmisibile si infectioase raportate de serviciile medicale din teritoriu,

inclusiv a deceselor;

depunerea ofertelor de intretinere si reparatii la toate unitatile sanitare (publice si private), in
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scopul atragerii de resurse financiare;

- functionalitatea sistemelor de prevenire a coruptiei de la Directia de Sanatate Publicd Buzau,
Serviciul de Ambulanta Judetean Buzau si Spitalul de Psihiatrie si pentru Masuri de Siguranta
Sapoca (privind Declararea averilor si cadourilor; Riscurile de coruptie; Incidente de
integritate);

- pe baza evaludrii bazei tehnico-materiale existente, continuarea stabilirii prioritatilor de
dezvoltare si intretinere a acesteia, propunand lucrdri de investitii, consolidare cladiri si
reparatii capitale;

- continuarea coordondrii Compartimentelor pentru inspectia de mediu, aliment, munca,
colectivitati de copii, radiatii, controlul unitatilor si serviciilor de sanatate din judet.”

De asemenea, s-a asigurat participarea la Sedintele Comisiei de Dialog Social de la
Institutia Prefectului — Judetul Buzau, Sedintele Consiliilor de administratie de la Spitalul de
Boli Cronice Smeeni, Spitalul Judetean de Urgentd Buzau, Spitalul Ordsenesc Nehoiu, Sedinta
Comisiei Judetene de Actiune Impotriva Violentei in Sport de la Inspectoratul de Jandarmi

Judetean Buzau, precum si organizarea activitatatii ISU din institutie.

IV. ACTIVITATEA IN DOMENIUL INFORMATICII SI STATISTICII

Activitatea de statisticd medicala s-a desfasurat conform prevederilor Legii nr.226/2003,
privind organizarea si functionarea statisticii oficiale In Roméania si a Regulamentului de
functionare a D.S.P.

Intrucat legea mai sus mentionati prevede ci personalul din serviciile de statisticd si
raspunda de exactitatea datelor inscrise in darile de seama statistice si situatiile statistice oficiale,
s-a urmdrit In permanentd punerea In aplicare a prevederilor legale privind intocmirea
evidentelor primare la nivelul tuturor unitdtilor sanitare din judetul Buzau, cat si raportarea
datelor solicitate la termenele stabilite.

In anul 2024 s-au primit si prelucrat rapoarte de: activitate, morbiditate, personal,
cheltuieli si situatii operative de la spitalele publice si private, serviciul de ambulanta, C.T.S ,
cabinete medicale individuale, SRL-uri.

S-a pus accentul ca raportarea tuturor activitdtilor sa fie conforma cu structura de
organizare avizata de M.S.

Datele statistice colectate au fost verificate, centralizate si transmise la termenele

prevazute in calendarul anual de predare al lucrarilor.
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S-au asigurat datele statistice necesare cunoasterii starii de sdnatate a populatiei din

judetul Buzau si informarea decidentilor privind:

- fenomenele demografice;

- situatia morbiditatii inregistrate la locuitorii judetului;

- situatiile privind activitatea unitdtilor sanitare si indicatorii specifici realizati;

- situatiile privind distributia personalului pe tipuri de unitati (unitati de stat - unitati private),
personal pe grupe de varsta, sexe si pe locuri de munci;

- situatiile privind cheltuielile totale si pentru medicamente pe spitale si sectii.

In baza protocolului dintre Ministerul Sanatitii si Institutul National de Statistici s-a
efectuat codificarea buletinelor statistice de deces, fiind codificate si prelucrate: fisele de deces
perinatal; fisele de deces 0 -1an; fisele de deces 1- 4 ani.

Lunar s-a intocmit Tn colaborare cu Serviciul Judetean de Medicind Legala situatia
decedatilor prin cauza de moarte violenta.

Concomitent cu rezolvarea problematicii de statisticA medicala la nivelul
compartimentului s-au desfasurat si activitatile de inregistrare a medicilor din judetul Buzau in
Registrul Unic Judetean si actualizarea permanenta a datelor personale a acestora, simultan cu
acordarea codurilor de parafa, conform Ordinului M.S. nr. 1059/2003 privind declararea
nominald obligatorie si evidenta medicilor.

De asemenea, s-au intocmit situatii operative cu date statistice, avizate de conducerea

unitdtii, la solicitarea serviciilor din D.S.P. , cat si a unor persoane fizice.

V. ACTIVITATEA iN DOMENIUL SECRETARIAT SI REGISTRATURA

Activitatea Tn domeniul secretariat si registratura a vizat in principal urmatoarele:

- asigurarea evidentei unitatilor si serviciilor medicale din teritoriul administrativ,
evidentei contactelor de la nivelul DSP, precum si a persoanelor din conducerea acestora;

- Tnregistrarea lucrarilor transmise de conducerea directiei de sanatate publica judetene si
de serviciile/compartimentele din structura acestora catre petenti si alte autoritati, precum si cele
primite la conducerea directiei si pastrarea evidentei repartizarii acestora, urmarind rezolvarea
lor n termenele stabilite. Tn anul 2024 a fost inregistrat un numar de 7250 de lucriri;

- inregistrarea si pastrarea evidentei lucrarilor primite sau transmise prin fax, e-mail (5308
actiuni);

- inscrierea in registrul specific a persoanelor venite in audienta la conducerea directiei de

sanatate publica judetene, problemele prezentate de catre acestea si solutiile date ( 4 actiuni);
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- asigurarea transmiterii corespondentei de la directia de sanitate publica judeteana,
inclusiv modul de trimitere ( 1307 de actiuni);
- Intocmirea evidentei deplasarilor n teren ale salariatilor directiei de sanatate publica

judetene.

VI. ACTIVITATEA iN DOMENIUL RELATII CU PUBLICUL

Tn anul 2024, intreaga activitate a compartimentului s-a desfasurat conform atributiilor
stabilite in fisa postului si in conformitate cu OMS nr.1078/2010 privind aprobarea
regulamentului de organizare si functionare si a structurii organizatorice ale directiilor de
sdndtate publica judetene si a municipiului Bucuresti.

D.S.P Buzau a continuat colaborarea cu redactiile presei scrise, presei on-line, audio-
video locale si centrale, pe linia crearii unei imagini favorabile a institutiei publice si informarii
opiniei publice asupra problemelor de sanétate publica.

Activitatea de comunicare s-a axat pe asigurarea transparentei institutionale, oferirea de
informatii prompte, precum si o buna colaborare cu redactiile publicatiilor, posturilor de radio si
televiziunile locale.

Relatia cu reprezentantii mass-media locala a fost una cordiala, avand drept scop
promovarea unei imagini pozitive a institutiei in randul publicului larg, crearea unui climat de
colaborare intre institutia noastra si presa.

Tn anul 2024, mass-media a reprezentat un partener important pentru informarea corecti
si rapida a opiniei publice cu privire la initiativele si actiunile intreprinse de catre DSP Buzau,
precum si pentru Imbunatatirea imaginii institutiei.

Comunicarea cu mass-media s-a realizat din oficiu prin transmiterea de comunicate si
informatii de presd, sau la solicitarea jurnalistilor, si s-a axat pe asigurarea transparentei
institutionale, oferirea de informatii prompte precum si o bund colaborare cu redactiile
publicatiilor, posturilor de radio si televiziuni locale, reprezentate la nivelul judetului Buzau de :
4 posturi de televiziune (Focus Tv, Campus Tv, TV Buzau, TVSE); 3 posturi de radio (Radio
Focus, Radio Campus, Radio Boom Ré&mnicu Sarat); 2 publicatii locale (Sansa Buzoiana,
Opinia); 5 publicatii on-line (Sanatatea Buzoiand, Observatorul Buzoian, Jurnalul de Buzau;
News Buzau; Reporter Buzoian).

Tn anul 2024, Compartimentul Relatii cu Publicul a redactat si trimis catre mass-media

comunicate de presd, precum si anunturi continand informatii de interes public.
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Principalele subiecte care au fost mediatizate Tn cursul anului 2024 au fost reprezentate

de:
- Evolutia afectiunilor respiratorii ;
- Recomandari pentru populatie privind prevenirea diverselor afectiuni ;
- Materiale informative privind educatia sanitara si promovarea sanatatii;

Relatia cu mass-media s-a concretizat printr-o colaborare directd cu jurnalistii prin
raspunsuri telefonice sdptdmanale sau raspunsuri formulate in scris la solicitari adresate prin e-
mail si/sau fax, pe problematici care vizeaza activitatea Directiei de Sanatate Publica. La acestea
se adauga si participarea mai multor specialisti ai DSP Buzau la talk-show-uri, emisiuni sau
interviuri radio/tv.

Tn cazul in care solicitirile presupuneau raspunsuri elaborate, date statistice, etc, care nu
puteau fi oferite pe loc, solicitarile erau transmise spre rezolvare compartimentelor de
specialitate din cadrul institutiei si aprobate de catre conducere.

Tn anul 2024, Compartimentul Relatii cu Publicul a primit un numar de 33 solicitari
privind informatii de interes in baza Legii 544/2001, fiind asigurat raspuns in termenul stabilit de
lege.

Informatiile transmise cetdtenilor judetului Buzau prin intermediul comunicatelor/
informatiilor de presa/ aparitiilor televizate s-au regasit in mare parte in articole de presa si stiri
audio/video. Alte subiecte regasite in articolele de presa s-au referit la opiniile unor specialisti
din cadrul D.S.P Buzau cu privire la probleme de Sanatate publica.

Monitorizarea si analiza presei locale s-a efectuat zilnic si au fost transmise conducerii
institutiei articolele de presd ce faceau trimitere la activitatea Directiei de Sandtate Publica. De
asemenea, zilnic s-a efectuat monitorizarea, in format electronic, a fluxurilor de stiri furnizate de
publicatiile on-line si de catre agentiile de presa.

Tn anul 2024, Compartimentul de Relatii cu Publicul a asigurat actualizarea paginii de
internet a institutiei cu informatii precum : comunicate de presa, informatii de interes public,

anunturi. Tn acest mod s-a putut stabili si intretine o relatie de comunicare eficienta.

VII. ACTIVITATEA IN DOMENIUL REGLEMENTARII SANITARE-

Compartimentul de avize si autorizare

Tn cadrul compartimentului s-au asigurat primirea, verificarea si inregistrarea (registre ,
baza de date si on base) cererilor si solicitarilor pentru:
Asistenti de specialitate sanitara a proiectelor de amplasare,constructie si amenajare a

obiectivelor Tn numar de: 738, repartizate pe sectii / luni astfel:
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Tabel nr. 1 — Asistentd de specialitate

Mai

Luna Igiena mediului Epidemiologie Igiena Igiena scolara
alimentatiei
lanuarie 66 2 2 2
Februarie 90 2 3 1
Martie 57 6 2 1
Aprilie 64 3 5 0
Mai 57 1 4 2
lunie 51 1 2 2
lulie 59 3 1 0
August 67 2 4 4
Septembrie 64 0 2 1
Octombrie 24 3 0 3
Noiembrie 34 0 5 5
Decembrie 20 6 2 1
TOTAL 653 29 34 22
Certificare conformitate : 35.
Tabel nr. 2 — Certificare conformitate
Luna Igiena Epidemiologie Igiena Igiena scolara
mediului alimentatiei
lanuarie 1 0 0 0
Februarie 0 1 0 0
Martie 0 0 0 0
Aprilie 1 0 0 0
Mai 0 0 0 0
lunie 3 1 0 0
lulie 2 0 2 0
August 2 1 0 0
Septembrie 6 1 0 0
Octombrie 3 0 0 0
Noiembrie 8 0 0 0
Decembrie 3 0 0 0
TOTAL 29 4 2 0
Autorizatii sanitare de functionare - Vize anuale : 52 .
Tabel nr. 3 — Vize anuale
Luna Igiena mediului Epidemiologie Igiena alimentatiei
lanuarie 3 0 0
Februarie 8 1 0
Martie 3 1 0
Aprilie 4 2 2
1 0 0
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lunie 2 2 2
lulie 2 1 0
August 3 0 0
Septembrie 6 0 0
Octombrie 5 1 0
Noiembrie 0 1 0
Decembrie 1 1 0

TOTAL 38 10 4

Autorizatii sanitare de functionare: 170 din care:

a) Autorizatii sanitare de functionare cu referat de evaluare : 138 .
b) Autorizatii sanitare de functionare cu declaratie pe propria raspundere: 32

Tabel nr. 4— Autorizatii cu cu declaratie pe propria rdaspunderelreferat de evaluare

Luna Igiena mediului Epidemiologie Igiena Igiena scolara
alimentatiei
ASF | ASFcu ASF ASF cu ASF | ASFcu | ASF | ASFcu
cu referat | cu DPR | referat de cu referat cu referat
DPR de evaluare | DPR de | DPR | de
evaluare evaluare evaluare
lanuarie 0 3 0 0 0 0 0 0
Februarie 0 1 0 8 0 2 1 0
Martie 0 0 0 8 0 2 1 0
Aprilie 0 0 0 12 0 0 6 0
Mai 0 1 0 7 0 1 0 0
lunie 0 3 0 10 0 0 1 0
lulie 0 1 0 5 0 0 1 0
August 0 2 0 9 0 0 3 0
Septembrie 0 1 0 9 0 1 4 0
Octombrie 0 3 0 10 0 0 10 0
Noiembrie 0 10 0 15 0 0 4 0
Decembrie 0 1 0 14 0 0 1 0
TOTAL 0 26 0 107 0 5 32 0

Documentatiile primite au fost verificate, repartizate pe sectii si transmise lunar
Serviciului de Control in Sanatate Publica Buzau.Toate documentele solicitate au fost eliberate
n termenul stabilit de legislatia in vigoare.

Tn cadrul compartimentului s-au oferit :

- informatii tuturor solicitantilor asupra procedurilor de autorizare sanitara, certificare
conformitate ;

- asistenta de specialitate de sanatate publica, conform legislatiei in vigoare ;
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- note informative cand au fost solicitate pentru anumite situatii/institutii .
Tn ceea ce priveste Inregistrarea cabinetelor medicale In Registru Unic al Cabinetelor
Medicale s-au asigurat:
- primirea, verificarea §i gestionarea documentelor de solicitare a certificatelor de
inregistrare ale cabinetelor medicale ;
- actualizarea bazei de date conform R.U. C. M parteal,allasialll a;
- actualizarea bazei de date a cabinetelor medicale pe specialitati .

Tn anul 2024 au fost Tnregistrate 9 cabinete medicale individuale, 2 cabinete medicale
conexe si 48 de societati, dupa cum urmeaza:

Tabel nr. 5 Unitdti medicale inregistrate in R.U.C.M

Obiectiv Cabinet medical Societati Total
individual
Cabinet de medicina de familie 9 2 11
Cabinet de asistenta stomatologica 0 13 13
Cabinet medicina de specialitate 0 13 13
Spitalizare de zi 0 0 0
Alte activitati referitoare la sandtatea umana 0 0 0
Activitati conexe actului medical 2 13 15
Au fost radiate din R.U.C.M 23 unitati medicale :
Tabel nr. 6- Radieri unitati medicale din R.U.C.M
Obiectiv Cabinet medical Societati Total
individual

Cabinet de medicina de familie 9 0 9
Cabinet de medicina dentara 0 8 8
Cabinet medicina de specialitate 0 4 4
Spitalizare de zi 0 0 0
Fiziokinetoterapie 0 1 1
Radiologie /tehnicd dentard/Biochimie i
citologie 1 0 1

Pentru fiecare unitate medicald radiata s-a eliberat adeverinta ¢ are atestd radierea din
R.U.C.M.

In anul 2024 au fost eliberate 19 autorizatii de liberd practici ( Biolog = 1; Biolog
medical principal=1; Optometrist=5; Tehnician optometrist=4; Fizician medical=3; Tehnician
acustician audiopretezist=5 ). In acest sens s-au oferit primirea, verificarea si gestionarea
documentelor de solicitare a autorizatiei de libera practica si actualizarea bazei de date a

autorizatiilor de libera practica.

46



In conformitate cu OMS nr. 444/2019 privind infiintarea, organizarea si functionarea
unitatilor farmaceutice s-a procedat la deschiderea platformei PCUE/ e-direct, s-au preluat,
nregistrat, listat solicitarile lansate si S-au repartizat catre sectorul de activitate pentru evaluarea
obiectivelor.

In urma emiterii Raportului si Deciziei de conformitate a D.S.P Buzau, solicitarile au
fost finalizate/ transmise catre Ministerul Sanatatii, Directia Politica Medicamentului si a
Dispozitivelor Medicale: Solicitari: 28; Clarificari: 1; Completare: 1; Solicitari finalizate: 25;
Solicitari inchise: 3.

S-a colaborat cu Serviciul de Statistica din cadrul Directiei de Sanatate Publica Buzau la
asigurarea managementului evidentei medicale si al informatiilor medicale.

Cu ocazia Tnregistrarii cabinetelor medicale de specialitate, medicind de familie Tn
Registru Unic al Cabinetelor Medicale a fost informat medicul titular cu privire la obligativitatea
de a raporta situatiile legate de activitatea cabinetului, conform adreselor primite .

De asemenea, s-au intocmit :

- situatia serviciilor medicale pe specialitati, zone si medici ;

- situatii trimestriale catre Institutia Prefectului Buzau, Consiliul Judetean Buzau,
Primaria Buzau;

- actualizarea bazei de date privind resursele umane (medici, farmacisti, biologi,etc);

- situatia serviciilor medicale pe fiecare localitate .

Tn cadrul activitatii, s-au oferit informatii privind consilierea persoanelor fizice si juridice
si verificarea documentelor necesare in vederea obtinerii avizelor si autorizatiilor pentru
facilitarea investitiilor finantate din fonduri europene, guvernamentale si locale, pentru luare la
cunostinta si conformare, stabilirea unor masuri organizatorice aferente functiondrii Biroului de

consiliere pentru persoane fizice si juridice din cadrul Consiliului Judetean Buzau.

VIII. ACTIVITATEA TN DOMENIUL SUPRAVEGHERII TN SANATATE
PUBLICA

1. Compartimentul de supraveghere epidemiologica si control boli

transmisibile

Tn anul 2024 activitatea CSECBT din cadrul D.S.P Buzidu avand ca scop permanent

mentinerea unui echilibru in starea de sanatate publica, a constat in monitorizarea permanenta si
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continua a circulatiei mai multor patogeni cu inalt potential infectocontagios, a caror identificare
a impus o mare atentie din partea personalului medical incepand cu respectarea tehnicilor de
recoltare a produselor patologice si terminand cu atitudinea fata de fiecare caz in parte si cu
completarea evidentelor specifice.

Realizarea obiectivelor din planul de activitate pe anul 2024 a determinat evitarea
situatiilor cu Tnalt risc epidemiologic si mentinerea la nivel satisfacator a starii de sanatate a
populatei judetului.

Activitatea in domeniul de supraveghere si control boli transmisibile a vizat urmatoarele:

[.L1 PROGRAMUL NATIONAL DE IMUNIZARE
Obiectiv: Protejarea sanatatii populatiei impotriva principalelor boli transmisibile care pot fi
prevenite prin vaccinarea:

1. populatiei la varstele prevazute in Calendarul national de vaccinare;
2. grupelor populationale la risc.

Activitatile derulate la nivelul CSECBT din D.S.P Buzdu au fost cele prevazute in
programul de vaccinare, dupa cum urmeaza :

1. Coordonarea si monitorizarea la nivel local a derularii activitiatilor desfasurate de
unitatile sanitare din teritoriu -184 unitati;

2. Asigurarea preluarii din Unifarm si furnizarea produselor imunobiologice catre medicii
vaccinatori, cu mijloace de transport proprii special autorizate si destinate, respectand cu
strictete atat conditiile de transport, cat si cele de depozitare a acestora (3460 doze Hep. B ped;
1600 doze BCG; 7000 doze Hexavalent ; 4930 doze Pneumococic; 3230 doze ROR ; 2400 doze
Tetraxim ; 2010 doze Adacel).

3. Asigurarea continuitatii in aprovizionarea cu aceste produse reusind in general o
acoperire vaccinala relativ buna, demonstrata de morbiditatea inregistrata prin bolile prevenibile
prin vaccinare;

4. Repartitia pe tipuri de vaccinuri, in functie de necesarul solicitat de citre medicii de
familie pe baza documentelor care atesta copiii intrati lunar in listele de pacienti si realizarile la
vaccinarile de rutind, cu verificarea evidentelor primare de tip: catagrafie, fisa de consultatii si
registrul electronic de vaccinari.

Au fost realizate repartitii pentru vaccinurile: BCG, DTPa-VPI, HB pediatric, Pneumo;
ROR, DTPa —VPI - Hib-HB, DTPa, HPV in functie de transele achizitionate de catre Ministerul
Sanatatii .

5. Supervizarea realizarii catagrafiilor, estimarea cantititilor de vaccinuri necesare si
utilizarea eficienti a vaccinurilor solicitate si repartizate, cu verificarea si validarea inregistrarii

corecte si complete a vaccindrilor in RENV, validand si dupa caz corectand la nevoie, situatiile
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declarate, pentru a exista o corelare a datelor inregistrate de maternitati si de medicii vaccinatori.
Tn anul 2024 s-au efectuat conform calendarului 28977 de vaccinri pentru care s-au utilizat

29670 doze, dupa cum urmeaza :

Tabel 1 Situatie vaccinari anul 2024

Nr. copii Nr. doze INDICE DE OBSERVATII
Tip vaccin vaccinati | consumate UTILIZARE (pierderi-motivatii)
in 2024 in 2024 %
BCG 2084 2540 82.04 Flac.multidoza;
nr.de n.n. redus.
Hep.B ped. 2107 2112 99.76 Pierdute prin deteriorare
si expirare

DTPa-VPI-Hib-HB 6358 6391 99.48 Pierdute prin
deteriorare si expirare

DTPa-VPI 2565 2663 96.31 Pierdute prin
deteriorare si expirare

ROR 4861 4904 99.12 Pierdute prin
deteriorare si expirare

ROR 9-11 luni 877 877 100 -

campanie

suplimentara

PNEUMO. 6432 6472 99.38 Pierdute prin
deteriorare si expirare

DTPa 3281 3284 99.90 Pierdute prin
deteriorare si expirare

HPV 412 427 96.48 Pierdute prin deteriorare

Si expirare
TOTAL 28 977 29 670 97.66

Asa cum se stie calendarul de imunizari poate fi modificat de fiecare tara in functie de:
— situatia epidemiologica a bolilor prevenibile prin vaccinare;
— factorii care influenteaza raspunsul imun postvaccinal;
— disponibilitatea si eficacitatea vaccinului, precum si faptul ca acest calendar de vaccinari se
revizuieste periodic in functie de:
— evolutia epidemiologica a bolii,
— experienta acumulatd in domeniu,
— elaborarea unor vaccinuri noi,
— bugetul disponibil si care la noi se adreseaza tuturor copiilor de cetatenie roméana, incepand cu
prima zi de viata, si continuand la varsta de 2 luni, 4 luni, 11 luni,12 luni, 5 ani, 6 ani si 14 ani.
- Incepand cu 05.12.2023 si pand la 27.08.2024 s-a desfasurat o campanie de vaccinare

suplimentard cu ROR la grupa de varsta 9-11 luni.
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6. Monitorizarea acoperirii vaccinale conform metodologiei unice transmisa de CNSCBT.

a) In luna februarie 2024 s-a desfasurat activitatea de evaluare a acoperirii vaccinale la
varsta de 18 luni a copiilor nascuti in luna iulie 2022 . Numarul total de copii apartindnd acestei
cohorte ale caror antecedente vaccinale au fost evaluate a fost de 265, din care 128 in urban si
137 in rural.

Vaccinati incomplet conform varstei 92, din care 48 in urban si 44 in rural.
Motivele nevaccinarii corespunzatoare varstei au fost urmatoarele: 22 contraindicatii medicale ;
24 refuz ; 36 neprezentare ; 10 nastere in strainatate.

De asemenea, in luna februarie 2024 s-a desfasurat activitatea de estimare a acoperirii
vaccinale la urmatoarele cohorte de copii :

- Nascuti in anul 2018 ( vaccinul RRO la 5 ani ). Acoperire vaccinala =77 % .

- Nascuti in anul 2009 ( vaccinul d. T. la 14 ani ). Acoperire vaccinald = 85.53 % .

Din totalul de 6930 copii, au fost vaccinati corespunzator varstei 5594 copii .
Motivele nevaccinarii corespunzatoare varstei au fost urmatoarele: 109 contraindicati medical;
485 refuz; 522 neprezentati ; 219 plecati in strainatate ; 1 omisiune.

b) Tn luna august 2024 s-a desfasurat activitatea de evaluare a acoperirii vaccinale la
varsta de 12 luni a copiilor nascuti in luna iulie 2023. Numarul total de copii ale caror
antecedente vaccinale au fost evaluate a fost 221, din care 93 in urban si 128 in rural.

Vaccinati incomplet conform varstei 90, din care 49 in urban si 41 in rural .
Motivele nevaccindrii corespunzatoare varstei au fost urmatoarele: 47 contraindicatii medicale ;
3 refuz; 11 nastere in strainatate ; 29 neprezentare.

De asemenea, in luna august 2024 a fost evaluata acoperirea vaccinala la varsta de 24
luni a copiilor nascuti in iulie 2022 . Numarul total de copii ale caror antecedente vaccinale au
fost evaluate a fost de 245, din care 113 1n urban si 132 in rural.

Un numar de79 copii au fost depistati ca incomplet vaccinati in raport cu varsta, din care 43 din
mediul urban si 36 din rural.

Motivele nevaccindrii corespunzatoare varstei au fost urmatoarele: 27 contraindicatii medicale ;
24 refuz ; 22 neprezentare ; 6 nastere in strainatate .

Explicatiile procentelor scazute (mai mici de 95%) constau in :

- refuzurile parentale generate de accesarea unor surse informative neautorizate in
domeniu, sau /si propagandei negative, vorbite si scrise, avand mentionati ca autori chiar
si persoane cu calificare medicala, propaganda sustinutd de bisericd prin unii
reprezentanti ai ei din teritoriu.

- populatiei greu accesibile, cu nivel educational scazut, care conditioneaza acceptarea

vaccinarii copiilor de stimulente materiale.
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Pentru a influenta pozitiv aceasta situatie s-a recurs la comunicate de presa, accesarea
mediei audiovizuale si nu Tn ultimul rand la deplasari Tn teren pentru discutii directe cu
apartinatorii eligibililor la vaccinare.

Rezultatele activitatii de estimare a acoperirii vaccinale sunt evidentiate in urmatoarele

grafice si tabele.
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Tabel 2 Rezultatele anchetelor sondaj semestriale de acoperire vaccinali
perioada 2012-2022

Tip N. N. N. N. N. N. N. N. N. N. N.
vaccin Varsta | lulie lulie lulie lulie lulie lulie lulie lulie lulie lulie lulie
2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023

12 97.5 97.81 | 97.68 | 97.61 | 98.08 | 94.45 | 96.49 | 96.54 | 95.10 | 93.59 | 96.83
BCG Luni

18 97,71 | 97.77 | 97.64 | 99,34 | 98 97.87 | 96.19 | 97.79 | 96.33 | 96.60

Luni

24 97,61 | 97.99 | 96.51 | 98,31 | 97.91 | 98.28 | 97.65 | 98.52 | 97.15 | 96.60

Luni

12 95.1 92.49 | 87.72 | 95.38 | 87.85 | 90.91 | 92.01 | 77.69 | 76.63 | 55.85 | 67.87
HB Luni

18 94,2 95.15 | 92.33 | 96,35 | 93 94.33 | 94.72 | 85.24 | 83.27 | 72.02

Luni

24 95,5 96.45 | 94.85 | 96,62 | 93.03 | 94.83 | 96.19 | 88.56 | 86.94 | 78.11

Luni
DTP 12 72.3 80.25 | 7.75 76.77 | 87.85 | 77.45 | 73.16 | 77.69 | 76.63 | 55.85 | 67.87
VPI Luni
Hib 18 82,3 89.36 | 83.97 | 90,70 | 93 89.72 | 86.51 | 85.24 | 83.27 | 72.02

Luni

24 89,8 91.62 | 88.73 | 92,57 | 93.03 | 91.72 | 90.62 | 88.56 | 86.94 | 78.11

Luni
PNEUM | 12 - - - - - 76.73 | 73.16 | 77.69 | 76.73 | 56.99 | 67.87
OCOCI | Luni
C

18 - - - - - 89.72 | 86.51 | 85.24 | 83.27 | 72.02

Luni

24 - - - - - 91.72 | 90.62 | 88.56 | 84.09 | 78.11

Luni

12 86.7 80.25 | 10.52 | 82.69 | 91.69 | 82.91 | 73.16 | 73.08 | 69.39 | 72.46 | 66.51
ROR Luni

18 90,5 89.36 | 92.99 | 96,01 | 92 98.72 | 85.92 | 88.19 | 86.13 | 84.15

Luni

24 94,3 91.62 | 94.77 | 96,28 | 92.33 | 93.10 | 91.20 | 91.51 | 90.62 | 85.66

Luni

7. Supravegherea reactiilor adverse postvaccinale indezirabile (RAPI) conform
metodologiei de supraveghere elaborate la nivelul CNSCBT

RAPI a constituit o problema permanenta supravegheata de noi si actualizata permanent prin
mesaje transmise on line medicilor vaccinatori, rezultatul fiind scaderea permanenta in ultimii
ani a numarului de cazuri raportate, astfel incat in anul 2024 nu au fost cazuri de RAPI.

8. Organizarea de instruiri metodologice trimestriale pentru medicii vaccinatori si pentru
personalul mediu de la nivelul CMl-urilor sau din unititile sanitare cu paturi, fiind
mentinut permanent un contact prin toate mijloacele de comunicare (telefon, mail, intalniri

online).
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In anul 2024, RENV si-a demonstrat eficienta, prin facilitarea obtinerii imediate a
informatiilor corecte si certe asupra antecedentelor de vaccinare la copiii aflati in situatii de risc
sau in cazul schimbarii de domiciliu . Odata cu livrarea vaccinurilor s-a amintit permanent
despre importanta si responsabilitatea care revine oricdrei unitati vaccinatoare 1in respectaea
lantului frig, precum si a procedurilor care trebuie aplicate Tn caz de intrerupere a acestuia .

S-a solicitat permanent medicilor vaccinatori ca actiunile de recuperare a restantierilor
in comunitatile la risc identificate, sa fie un obiectiv permanent al activitatii lor in scopul
imbunatatirii acoperirii vaccinale si eliminarii riscului de aparitie a unor evenimente
epidemiologice. Acoperirea vaccinald inca nesatisfacatoare se datoreaza : refuzului populatiei
de prezentare la actiunile imunoprofilactice, absentei unei legislatii care sa sustina aceste actiuni,
fenomenului imposibil de controlat al migratiei, nivelului economic-social si de educatie scazut,
a neimplicarii mai sustinute a pesonalului medical si mediatorilor sanitari, precum si a
decidentilor locali.

Se impune organizarea repetitiva a unor actiuni de vaccinare in aceste zone bazate pe o
colaborare mai stransa intre intreg personalul medical din zonele respective, cu autoritatile
locale, organele de politic si reprezentantii etniei romilor din cadrul organismelor locale si
judetene, insotite de actiuni de informare-educare a populatiei prin toate mijloacele mass-media .
9. Vaccinarea grupelor populationale la risc. In acest sens s-au efectuat:

- 23079 vaccinari in regim de compensare pe baza prescriptiei de catre medicul de familie;
- 412 vaccinari HPV/( vaccin repartizat de catre Ministerul Sanatatii);
- 2068 vaccinari HPV in regim de compensare pe baza prescriptiei de catre medicul de familie;
- 47 vaccinari antiCovid 19.
De asemenea, s-a continuat activitatea de vaccinare antitetanica a gravidelor.
10. Tntocmirea rapoartelor privind indicatorii fizici si de eficientd, trimestrial si anual,
transmiterea forurilor metodologice si organelor administrativ teritoriale la termenele
solicitate.

I.2- PROGRAMUL NATIONAL DE SUPRAVEGHERE $I CONTROL A BOLILOR
TRANSMISIBILE PRIORITARE
Obiectiv: depistarea precoce si asigurarea diagnosticului etiologic al bolilor transmisibilie n
vederea implementarii masurilor de limitare a raspandirii acestora.

Activitati desfasurate la nivelul D.S.P Buzau CSECBT:

1. Supravegherea bolilor transmisibile previazute in reglementirile legale in vigoare;
culegerea, validarea, analiza, interpretarea si raportarea datelor epidemiologice in

conformitate cu metodologiile specifice de supraveghere.
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In anul 2024 s-a mai Tnregistrat

un numar de

112

infectii,

care conform

metodologiilor specifice au fost inregistrate in RUBT si monitorizate. Eficienta activitatilor

imunoprofilactice, a contribuit, in mare masura, la inregistrarea unei morbiditati scazute prin boli

transmisibile si in mod special a celor prevenibile prin vaccinare ( rubeola , oreion , hepatita B ),

ceea ce face sa ne situam cu mult sub valorle inregistrate in celelalte judete.

Tn cadrul P.N 1/2, la nivelul D.S.P Buziu, s-au aplicat misurile antiepidemice specifice Tn

cazul urmatoarelor boli transmisibile, inregistrate la nivelul judetului:

Tabel 3 Numdr cazuri boli infectioase 2021-2024

BOALA

2021

2022

2023

2024

HAV A

5

HAV B

HAV C

o (-

SCARLATINA

120

MEN.MENING.

ANTRAX

TETANOS

LEPTOSPIROZA

FEBRA Q

SIFILIS

RABIA

FEBRATIF.

BOTULISM

MALARIA

HOLERA

PAF

F.BUTONOASA

BORRELIOZA

MEN. W.NILLE

MENINGOENCEF.

HEPATITA nonA-nonB

o N[O |W |-k OO0 |0 ||k |0 |k |0 |0 |0 |0 |o|o

o |O |0 |o|uo|o |0 |o|o|o|o|o (|~ |O|0O |0 |0 |0 |0 |0 |Ww

O |O (kP |O |k |O |0 |0 |0 |k |O|N ||k |O o |Oo

O| O| P O O] O| O| | O] O O] W| NI MV Ol O] O

LISTERIOZA

o

-

TOTAL

12

10

140

78

In ceea ce priveste evolutia rubeolei si hepatitei B la copil, in ultimii 5 ani nu s-au

inregistrat cazuri la nivelul judetului.

Evolutia rujeolei s-a concretizat printr-o crestere a numarului de cazuri inregistrate in

anul 2024.
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Grafic 4 Cazuri Rujeola 2021-2024

Tn anul 2024 nu s-au inregistrat cazuri de parotidita epidemicd, evolutia
2021-2024 fiind evidentiata mai jos:

in perioada

1.5

0.5

Parotidita epidemica 2021-2024

2
i H p.epidemica
1 o 0 0
-— P —
2021 2022 2023 2024

Grafic 5 Cazuri parotiditi epidemica 2021-2024

In anul 2024 s-au continuat actiunile de supraveghere activi a ricketsiozelor si

borelliozelor-conform metodologiei alaturi de celelalte infectii aflate in monitorizare (sistemul

TESSy). Au fost aplicate si masuri DDD ( dezinsectii repetitive asupra spatiilor verzi ) si

educatie sanitara directd si prin mass media, ceea ce a condus la un efect pozitiv asupra

morbiditatii prin aceste afectiuni .

Bolile cu caracter sezonier, aflate in permanenta supraveghere - BDA monitorizata in

perioada aprilie —octombrie, Gripa si infectiile acute respiratorii monitorizate in octombrie —

mai, nu au inregistrat cote epidemice si nu a existat tendinta de organizare in focare .
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Tn conformitate cu Metodologia de supraveghere elaborata de CNSCBT si aplicati de D.S.P
la nivelul judetului Buzau s-a efectuat supravegherea afectiunilor compatibile cu gripa (ILI),
infectiilor acute respiratorii (ARI), infectiilor respiratorii acute severe (SARI) si a pneumoniilor in

sistem statistic.

AFECTIUNI RESPIRATORII 2021-2024
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Grafic 7 Cazuri afectiuni respiratorii 2021-2024

Zoonozele ca : tetanosul (0 caz), rabia (0 cazuri) - 1031 persoane muscate din care 1029
intrate Tn tratament -trichineloza ( O cazuri ), nu au fost omise din supravegherea activa si
permanentd, intervenindu-se corect in aplicarea sero sau/ si vaccino-profilaxiei la toate cazurile
si/sau contactilor identificati prin ancheta epidemiologica si reusind astfel sd mentinem
morbiditatea la cota O .

Supravegherea infectiilor cu transmitere sexuali - In anul 2024, nu s-au inregistrat

cazuri de sifilis congenital, au fost confirmate doar 3 cazuri la adult.
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Grafic 8 Cazuri sifilis 2021-2024

[.3. PROGRAMUL NATIONAL DE PREVENIRE, SUPRAVEGHERE SI CONTROL
A INFECTIEI HIV/SIDA
Obiective:

1. reducerea raspandirii infectiei HIV/SIDA prin depistarea precoce a persoanelor infectate in
randul celor cu comportament la risc pentru infectia HIV/SIDA, precum si prin depistarea
precoce a persoanelor infectate HIV simptomatice;

2. reducerea morbiditatii asociate prin asigurarea tratamentului bolnavilor cu infectie HIV/SIDA.

In ceea ce priveste impactul infectiei HIV/SIDA asupra populatiei judetului in general,
si asupra unor grupe de risc in special, asigurand gratuit testarea grupelor de risc (gravide,
bolnavi de tuberculoza, bolnavi cu infectii cu transmitere sexuala, bolnavi cu afectiuni
oncologice, personalul sanitar cu AES).

Respectand permanent metodologiile de supraveghere s-a realizat identificarea, internarea
si dupa caz, tratarea persoanelor depistate seropozitiv in urma testarii, in asa fel incat la aceasta
datad dispunem de:

A. Total teste rapide HIV/SIDA - 1053

- Pozitivi test rapid HIV/SIDA - 0
B. Total teste ELISA HIV/SIDA - 480
- Pozitivi test ELISA HIV/SIDA = 10 ( 1 gravida)

Baza de date pentru infectia HIV/SIDA a fost permanent actualizata, in judetul Buzau au

ramas in evidenta un numar de 119 persoane.
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Grafic 9 Infectia HIV-SIDA evolufie 2021-2024

Tn anul 2024 , numarul accidentelor de expunere la produse biologice ( AES ) a fost de
25, comparativ cu 22 Tn anul 2023.

1.4 PROGRAMULUI NATIONAL DE PREVENIRE, SUPRAVEGHERE SI
CONTROL A TUBERCULOZEI

Obiective:

1. reducerea prevalentei si a mortalitatii TB;

2. mentinerea unei rate de depistare a cazurilor noi de TB pulmonara pozitiva la microscopie;
3. tratamentul bolnavilor cu tuberculoza;

4. mentinerea ratei de succes terapeutic la cazurile noi pozitive de TB pulmonara.

In ceea ce priveste supravegherea si controlul TUBERCULOZEI, s-a reusit alituri de
reteua de specialitate sd se mentind o incidentd scazuta a bolii , 175 de cazuri , desi la nivel
mondial, european si national se inregistreaza o recrudescentd a acestei boli determinatd acum
pe de o parte de aceeasi bacterie devenita foarte rezistenta si de imunodepresia indivizilor pe de
alta parte. Interventia s-a materializat in practicarea dezinfectiilor terminale in colectivitati si
asigurarea accesului tuturor contactilor depistati prin anchetele ftizio epidemiologice la
investigatii paraclinice, in situatia apartenentei bolnavului la o colectivitate cu risc (scoala, azil,

spital).

59



200 A
142
150 A
100 A mTBC
50 A
O T T T 1
2021 2022 2023 2024

Grafic 10 Cazuri TBC 2021-2024

.5, PROGRAMUL NATIONAL DE SUPRAVEGHERE SI LIMITARE A
INFECTIILOR ASOCIATE ASISTENTEI MEDICALE SI A REZISTENTEI MICROBIENE,
PRECUM SI DE MONITORIZARE A UTILIZARII ANTIBIOTICELOR

Obiectiv: Cresterea calitatii serviciilor medicale si sigurantei pacientului prin reducerea
riscului de aparitie a infectiilor asociate asistentei medicale

In cadrul interventiilor derulate au fost furnizate permanent datele solicitate de forurile
lerarhic superioare, cu interventia operativa din proprie initiativa sau la solicitare in toate
unitatile sanitare cu paturi, pentru a elimina imediat riscul aparitiei focarelor §i pentru a instrui
personalul medico -sanitar in acest sens .

Tn anul 2024, s-au inregistrat 409 de infectii asociate actului medical (provenite din

randul cadrelor medicale, cét si din randul pacientilor).

2021 2022 2023 2024

Grafic 11 Evolutie .A.A.M. 2021-2024
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Din punct de vedere al managementului produselor antiepidemice, s-a realizat asigurarea
produselor antiepidemice necesare interventiei in situatiile de risc traversate, precum  si
asigurarea rezervei din aceste produse.

In vederea obtinerii ASF sau a vizei anuale s-au evaluat si eliberat 143 referate in
vederea obtinerii ASF si 1 ASF cu DPR, 9 pentru viza anuala, 27 notificari si 4 certificarea

conformitati, pentru unitati sanitare.

2. Compartimentul de evaluare a factorilor de risc din mediul de viata si

munca

2.1. lgiena mediului

Protejarea sanatatii si prevenirea imbolnavirilor asociate factorilor de risc din mediu se
realizeaza in conformitate cu legislatia sanitara a tarii noastre, armonizata cu legislatia europeana
sl cu Programele Nationale de Sanatate.

Compartimentul de Igiena Mediului a efectuat monitorizarea de audit la iesirea din
fiecare statie de apa si la consumatorii din Judetul Buzau si a vizat programul de monitorizare
operationala a calitatii apei potabile, Tnaintat de catre operatorii de apa, in conformitate cu
prevederile OG7/2023, privind calitatea apei potabile; supravegherea starii de sanatate a
populatiei n relatie cu calitatea apei distribuite de catre operatorii de apa, s-a realizat conform
Programului National P.N.V .

In anul 2024 nu s-au inregistrat epidemii hidrice in Judetul Buzau.

Activitatea Tn domeniul supravegherii calitatii apei distribuite in scop potabil s-a realizat
prin: planificarea activitatilor; evaluarea situatiei existente; identificarea problemelor; recoltarea
probelor de apa care s-a realizat conform prevederilor OUG nr.7/2023 privind calitatea apei
potabile, dar si la aparitia situatiilor ce pot avea drept consecintda modificarea calitatii apei de
baut, cu riscul de a fi afectata starea de sanatate a consumatorilor; prezentarea spre analiza
chimica si microbiologica a probelor in Laboratorul de Diagnostic si Investigare in Sanatate
Publica, din cadrul Directiei de Sanatate Publica Buzau; interpretarea buletinelor de analiza
chimica si microbiologica a apei potabile de catre medicul specialist in acest domeniu;
comunicarea riscului catre factorii de decizie, atunci cand, din varii motive, s-au modificat
parametrii de potabilitate. Pentru a preveni aparitia imbolnavirilor, s-a actionat prin
supravegherea modului de functionare a statiilor de apa destinata consumului uman, pentru a
verifica daca la iesirea din statie apa este curatd, sanogena, sigura pentru consumatori, sa se
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conformeze la parametrii chimici si microbiologici, stabiliti prin OUG nr.7/2023 privind calitatea
apei destinate consumului uman.

Supravegherea calitatii apei potabile distribuite populatiei din judetul Buzau se realizeaza
in conformitate cu legislatia Tn vigoare, in scopul protejarii sanatatii si prevenirii imbolnavirilor.
1. Monitorizarea calititii apei de baut Tn instalatii centrale, proprii si locale a fost
realizata prin:

-expertiza si evaluarea zonelor de captare a sursei de apa, a aductiunilor, inmagazinarii, dotarilor,
circuitelor, treptelor de tratare si retelei de distributie a apei, a conditiilor igienico-sanitare din tot
perimetrul de protectie sanitara a obiectivului, in vederea autorizarii sanitare a statiilor de apa.
-prelevarea de probe pentru monitorizarea de audit a calitatii apei potabile, efectuata cu
respectarea procedurilor de recoltare, transport si predare a probelor de apa recoltate pentru
analiza in laboratoarele de chimie si de microbiologie ale Directiei de Sanatate Publica Buzau;
parametrii de potabilitate determinati in anul 2024 in Laboratorul de Diagnostic si Investigare n
Sanatate Publica din cadrul Directiei de Sanatate Publica Buzau, au fost: aspect, gust, miros,
amoniu, bor, cloruri, clor total, clor rezidual liber, conductivitate, duritate, fier, nitriti, nitrati, Ph,
turbiditate, oxidabilitate, fluor, trihalometani, pesticide, nr. de colonii la 22°C, nr. de colonii la
37°C, bacterii coliforme, Escherichia coli, enterococi intestinali.

- avizarea programului elaborat de catre operatorii de apa pentru monitorizarea de audit si
operationala a calitatii apei potabile Tn anul 2024;

-interpretarea buletinelor de analizd si corelarea rezultatelor cu morbiditatea ce poate avea ca
factor etiologic sau favorizant apa de baut.

-monitorizarea calitatii apei din fantanile publice incluse n circuitul apei potabile, conform
prevederilor HG 974/2004, prin analize chimice si microbiologice.

- Tn Judetul Buzau, in anul 2024 au fost in evidenta D.S.P. si au fost monitorizate un numar total
de 129 instalatii centrale, dintre care 8 ih mediul urban -municipii si orase- si 121 in mediul
rural. Efectuarea activitatilor de supraveghere a factorilor de mediu in relatiec cu starea de
sanatate a populatiei  s-a realizat prin comunicarea permanenta a specialistilor din
Compartimentul Igiena Mediului cu producatorii de apa si cu toate institutiile cu care exista
protocoale de colaborare. Coordonarea activitatii de supraveghere am realizat-0 pe baza
istoricului de monitorizare pe care il avem in baza de date, completat cu evenimentele aparute in
contextul actual.

In anul 2024, s-au nregistrat neconformitati la urmatorii parametri de potabilitate a apei
distribuite din cele 129 instalatii centrale, care functioneaza in Judetul Buzau: amoniu, nitriti,
nitrati; oxidabilitate; turbiditate; enterococi; Escherichia coli.

Nr. total probe=2409; necorespunzatoare = 809= 33,58%.
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Bacteriologie= 1160; necorespunzatoare =270=23,27%.

Chimie= 1249; necorespunzatoare =539=43,15 % .

Tabel 1 Analiza apei distribuite populatiei in anul 2024, pe tipuri de instalatii

323=27,78%

337= 38,86%.

Anul 2024 Instalatii centrale Instalatii proprii Fantani
Nr. total probe 1341 867 201
necorespunzétoare% necorespunzatoare necorespunzatoare necorespunzatoare

165= 82,08%.

Total probe analizate 729 331 125

chimic

necorespunzitoare % necorespunzatoare necorespunzatoare | necorespunzatoare
281=38,54% 178=45,06% . 89=71,2% .

Total probe analizate 574 472 76

microbiologic

necorespunzatoare % necorespunzatoare necorespunzatoare | necorespunzatoare

42=7,31% 159= 33,68%. 69=90,78%.

- raportarea catre autoritatile locale s-a facut cu periodicitatea efectudrii monitorizarii,
- raportarea catre autoritatile nationale s-a facut in conformitate cu calendarul stabilit de catre
M.S. si LN.S.P.

Serviciul de Evaluare a Factorilor de Risc din mediul de viatd si muncda din cadrul
Directiei de Sanatate Publica Buzau, prin Compartimentul Igiena Mediului, are atributii si
responsabilitati de coordonare si indrumare de specialitate, implementare la nivel teritorial a
activitatilor cuprinse in Programele Nationale de Sanatate, monitorizarea factorilor de risc din
mediul comunitar in relatie cu starea de sanatate a populatiei, eliberarea de notificari si
autorizatii sanitare de functionare pentru obiectivele economice, sociale, culturale si de prestari
servicii; activitatile desfasurate in Municipiul Buzau in anul 2024, au vizat urmatoarele aspecte:
-monitorizarea calititii apei potabile distribuite populatiei din municipiul Buzau prin cele 4
statii de apa administrate de operatorul COMPANIA DE APA BUZAU S.A.

-stabilirea masurilor de prevenire a aparitiei epidemiilor hidrice;

-monitorizarea calitatii aerului in municipiul Buzau,

-supravegherea gestionarii deseurilor medicale din unitatile medicale care au generat si
raportat in anul 2023 aceasta categorie de deseuri : 1.Spitalul Judetean de Urgenta, cu sectiile lui
exterioare: Maternitatea Buzau, Sectia TBC, Sectia de Boli Infectioase, Sectia de Oncologie,

Sectia Dermatologie; 2. Spitalul Sf. Sava si 3.Centrul de Dializd IHS Buzau; 4.Centrul de

63



Transfuzie Buzau; 5. Statia de Ambulantd Judeteana Buzau; 6. Directia de Sanatate Publica
Buzau; 7.Spitalul Municipal Ramnicu Sarat; 8. S.C. AMA MED EXPERT CENTER S.R.L; 9.
S.C. Cardio Cliniqgue NCS S.R.L; 10. S.C. MEDCON S.R.L; 11.S.C. ANGI SAN S.R.L;
12.Centrul Medical OVIDIUS; 13.Spitalul de Psihiatrie si pentru Masuri de Siguranta Sapoca;
14.Spitalul MEDINVEST; 15.CLINICA MATCORD BIOMEDICA; 16. MEDINTERN S.R.L;
17.Spitalul de Boli Cronice Smeeni; 18.Centrul de Asistenta Sociala Pogoanele; 19. Spitalul
Orasenesc Nehoiu; 20. S.C. ECOMED S.R.L. Vintild Voda.

-monitorizarea calitatii apelor de imbaiere din stranduri si piscine;

-expertizarea conditiei de mediu din obiectivele din Municipiul Buzau in vederea autorizarii si
avizaril sanitare;

-colaborarea cu alte institutii Tn cadrul comisiilor interdisciplinare de avizare tehnica,
organizate in cadrul Primariei Buzau si Agentiei de Protectia Mediului Buzau,

-Protejarea sanatatii si prevenirea imbolnavirilor asociate radiatiilor ionizante.

1. Monitorizarea calitatii apei potabile.

Tn Municipiul Buziu apa de baut este captatd, inmagazinati, tratatd si distribuita
populatiei de catre Compania de Apa SA Buzau prin cele 4 statii.

In perioada 01.01.2024- 21.12.2024, Laboratorul de Investigare si Diagnostic Tn Sanatate
Publica din cadrul DSP Buzau a determinat parametrii de potabilitate printr-un numar de 935
analize din probele recoltate de la statiile de apa : Est, Crang, Sud si Zahar din Municipiul
Buzau si aduse pentru analize de laborator. Au fost analizati parametri fizico-chimici: aspect,
gust, miros, amoniu, bor, cloruri, clor total, clor rezidual liber, conductivitate, duritate, fier,
nitriti, nitrati, Ph , turbiditate, substante organice, trihalometani, pesticide si 5 parametri
microbiologici: nr. colonii la 37°C, nr. colonii la 22°C, bacterii coliforme, Escherichia coli,
enterococi.

Buletinele de analiza eliberate de catre laboratoarele de chimia si microbiologia apei au
fost interpretate de catre medicul din Compartimentul Igiena Mediului si concluzia a fost
urmatoarea: apa distribuita populatiei din municipiul Buzau, in anul 2023 s-a incadrat in
prevederile Legii 458/2002 pentru apa potabila, cu modificarile si completarile ulterioare, pentru
toate statiile de apa: Créng, Sud, Est si Zahar.

Specialistii D.S.P. Buzau au comunicat catre operatorii de apa, in sistem electronic, telefonic,
prin adrese scrise trimise prin Posta Romana, masurile obligatorii privind producerea si
distributia de apa potabila;

1. prevederile legislatiei sanitare in vigoare referitor la obligatia producatorilor si distribuitorilor
de apa de a produce si a distribui populatiei, prin sistem public, apd care sa se incadreze in

parametrii de potabilitate stabiliti prin OUG nr. 7/ 2023,;
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2. obligatiile pe care le au fatd de consumatorii de apa din zona arondata fiecdrei surse de apa
potabila;
3. instructiunile primite de la Institutul National de Sanatate Publica;
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intoxicatiilor
acute
neprofesionale
cu substante
chimice

Nr Obiectivul Termen de Grad de Activitati desfasurate pentru
Crt Actiunea realizare realizare la realizarea
data de obiectivului/Indicatori/Rezultate
31.12.2024 %
Monitorizarea permanent 98% - s-au recoltat Tn total 2409 probe
calitatii apei de de apa de la statiile din judetul
baut in Buzau;
instalatiile -s-au efectuat 1249 probe
centrale ale chimice  si 1160 probe
municipiului microbiologice. Toti parametrii
Buzau . s-au 1ncadrat in prevederile
OUG7/2023
Monitorizarea nuafost | nuafostcazul | -nu s-au Tnregistrat epidemii
epidemiilor cazul hidrice in judetul Buzau;
hidrice Permanent este supravegheat
teritoriul,pentru a preveni aparitia
bolilor de etiologie hidrica.

3. Supravegherea de doua ori 90% -in anul 2024 au functionat 13
sanatatii in | peluna,in stranduri si  piscine; au fost
relatie cu | perioadal recoltate 41 probe , din care 30 au
calitatea apei de | mai - 15 Tnregistrat neconformitati la
imbaiere  din | septembrie parametrii clor rezidual liber si
stranduri s pH;
bazine de Tnot. -s-a facut comunicarea riscului si

s-au facut recomandari, a fost
supravegheatd = implementarea,
conform Ord. MS 119/2014
4. Monitorizarea lunar Agentia - D.S.P nu a prelevat probe
calitatii aerului pentru pentru monitorizarea pulberilor
Tn mediul urban Protectia sedimentabile.Supravegherea
Mediului calitatii aerului a fost realizata de
Buzau, a catre APM Buzau, care detine
realizat aparatura necesara determinarii
monitorizarea | pulberilor in  suspensie  si
100% sia | comunica datele. D.SP a
transmis interpretat si comunicat catre
datele factorii de decizie, relatia dintre
calitatea factorilor de mediu si

starea de sandtate a populatiei.

5 Monitorizarea permanent 100% - numar de cazuri raportate de

citre UPU Buzdu cu
completate = 112;
- numar anchete epidemiologice

fise

pentru  boli netransmisibile
efectuate = 112;

- numar fise individuale de
intoxicatii neprofesionale

raportate si trimise la Centrul
Regional de Sanatate Publica lasi
=112.
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Supravegherea lunar 100% -au fost realizate 240 actiuni in
gestionarii cele 20 unitati din judetul Buzau,
deseurilor pentru supravegherea colectarii,
medicale in cantaririi, depozitarii s
unitatile din transportului deseurilor
judetul Buzau spitalicesti.

Datele sunt centralizate —si

raportate trimestrial la CRSP Tg.

Mures.
Protejarea 100% S-a realizat prin:
sanatatii si 1.catagrafierea persoanelor
prevenirea expuse profesional la radiatii
imbolnavirilor ( completarea Registrului
asociate judetean, clasificare pe tip de
radiatiilor practici radiologice si profesii ) ;
ionizante 2. evidenta unitatilor nucleare si a
1. Monitorizrea instalatiilor radiologice pe diverse
radioprotectiei permanent tipuri de practici ;
pacientului  n 3. completarea bazei de date
expunerea privind doze individuale
medicala la nregistrate in situatii normale si
radiatii de supraexpunere ;
medicale; 4. completarea bazei de date
2.Monitorizarea | trimestrial medicale (control medical
protectiei periodic, boli profesionale
radiologice a semnalate de la medic de MM cu
pacientului  n abilitare pe radiatii ) ;
radiologia 5. evidenta situatiilor de
diagnostica  si supraexpunere, anchetarea
raportare  pana dispensarizarea si raportarea lor ;
la 30 ale lunii 2. s-a realizat prin : centralizarea
urmatoare datelor trimise de unitatile
trimestrului . medicale radiologice péna la data
3. Monitorizrea | trimestrial de 20 ale lunii urmatoare
radioprotectiei trimestrului  si  prin  evaluarea
persoanelor datelor  raportate,  controlul
expuse conformitatii si raportare pana la
profesional 30 ale lunii urmatoare
persoane expuse trimestrului .
profesional 3.in anul 2024 au fost in total 177
(numai barbati); persoane expuse profesional, din
4.Monitorizarea | trimestrial care : 175 in sectorul medical ,

protectiei
radiologice a
pacientului  n
radiologia
diagnostica
5.Supraveghere
a radioactivitatii
apei potabile si
alimentului

repartitia  pe  sexe  fiind
urmatoarea: 65 barbati si 112
femei;

- in mediul industrial s-au

inregistrat 2 persoane expuse
profesional (numai barbati);

4.centralizarea datelor trimise de
unitatile  medicale radiologice
pana la data de 20 ale lunii
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conform urmatoare trimestrului si prin
cerintelor evaluarea  datelor  raportate,
EUROATOM. controlul conformitatii s
raportare pana la 30 ale lunii
urmatoare trimestrului.
5.recoltarea trimestriala de probe
pe baza metodologiei si trimiterea
pentru analiza la DSP Prahova la
care este arondat judetul Buzau.
si trimiterea pentru analiza la
DSP Prahova, la care este arondat
Judetul Buzau.

-nr. probe de apa= 4

nr. probe de lapte= 1

nr. probe aliment=2

Supravegherea permanent 100%. -s-a colaborat cu Serviciul de
starii de Control al D.S.P Buzau, Agentia
sanatate a pentru Protectia Mediului, Garda
populatiei in de Mediu, Primaria Buzau, RAM
raport cu Buzau, s-au evaluat in teren
calitatea conditiile igienico-sanitare pentru
habitatului obiectivele care pot crea
uman sia disconfort pentru populatie, in
poluarii sonore timpul functionarii ;

urbane -s-au facut recomandari conform

Ordinului Ministerului  Sanatatii
Nr.  119/2014,iar  eliberarea
notificarilor a fost conditionata de
respectarea normelor de igiend,
pentru a nu se crea disconfort sau
riscul de afectare a starii de
sanatate a populatiei din zona

respectiva.

8. Expertizarea permanent 100% - s-au evaluat documentatiile
conditiei de pentru 569 obiective In vederea
mediu din eliberarii notificarilor;
obiectivele -pentru 14 de obiective (statiile
publice in de apa din municipiul Buzau), au
vederea fost eliberate autorizatiile sanitare
autorizarii  si de functionare;
avizarii sanitare - 39 sisteme publice de

alimentare cu apa destinata
consumului uman vizate anual,
-s-au eliberat online, 255 acorduri
de mediu.

-s-au  eliberat 10 autorizatii
sanitare pentru transport funerar

2. Supravegherea calitatii apei de imbaiiere din stranduri si piscine s-a realizat in anul

2024 prin controale igienico-sanitare si recoltare de probe de apa din bazinele de inot. S-au
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recoltat 41 de probe, din care 30 probe necorespunzatoare (73,17%), fiind inregistrate
neconformitati la parametrii chimici : clor rezidual liber si pH;

Tn acest sens s-a asigurat comunicarea riscului catre administratorii bazinelor de inot, s-au
facut recomandari si a fost supravegheata implementarea acestora conform Ord. MS 119/2014.
La obiectivele unde nu s-au respectat normele sanitare in vigoare, s-a comunicat
administratorilor, riscul de imbolnavire la care sunt expuse persoanele care frecventeaza bazinele
de inot in conditiile unei dezinfectii incorecte a apei de Tmbadiere , cu subdozarea substantei
dezinfectante .

Nu s-au Inregistrat Tmbolndviri ale populatiei care a frecventat bazinele de inot n anul
2024.

3. Monitorizarea calitatii aerului : monitorizarea a fost realizata de catre APM Buzau,
care, conform protocolului intre Ministerul Sanatatii si Ministerul Mediului, transmit rezultatele
catre DSP Buzau. Analiza datelor a evidentiat 2 probe necorespunzitoare datorate poludrii
generate de traficul rutier aglomerat din cauza lucrdrilor de asfaltare in zona statiei de
monitorizare a calitatii aerului din Municipiul Ramnicu Sarat; coroboratd cu evolutia
morbiditdtii populatiei din zona limitrofa surselor de poluare, a avut ca finalitate comunicarea
riscului si a masurilor care trebuie luate in zona cu circulatia deviata, pentru a preveni afectarea
starii de sanatate a populatiei expuse.

4. Gestionarea deseurilor spitalicesti in unitatile din Judetul Buzau, a fost
supravegheata in 20 de obiective prin 240 actiuni ;

- supravegherea de catre specialistii Directiei de Sanatate Publicd Buzau se realizeaza prin
evaluari lunare, cu verificarea cantaririlor si circuitelor deseurilor periculoase, iar raportarea se
face trimestrial, la Centrul Regional de Sanatate Publica Targu Mures, si, anual la coordonatorul
Programului National de Sanatate din cadrul Institutului National de Sanatate Publica.

- activitatea s-a desfasurat in conformitate cu metodologia elaborata de catre Institutul National
de Sanatate Publica ; exceptie de la incadrarea in legislatie face imposibilitatea realizarii unor
circuite cu destinatie speciala pentru deseurile medicale. Din acest motiv s-a stabilit un orar
special de derulare a activitdtilor, cu respectarea strictda a acestuia, pentru a se evita incrucisarea
fazelor salubre cu cele insalubre si, implicit, a aparitiei riscului epidemiologic.

5. Monitorizarea intoxicatiilor acute neprofesionale cu produse chimice, s-a realizat
la nivelul DSP Buzau astfel: in anul 2024, s-au inregistrat 112 cazuri de intoxicatie acuta
neprofesionala cu produse chimice ; fisele de declarare a intoxicatiilor acute neprofesionale cu
produse chimice s-au primit de la UPU din cadrul Spitalului Judetean de Urgenta Buzau; s-au
efectuat anchetele epidemiologice conform metodologiei pentru cazurile de boli netransmisibile

si s-a raportat situatia catre CRSP lasi .
69



6. Protejarea sanatatii si prevenirea imbolnavirilor asociate radiatiilor ionizante
- Monitorizarea radioprotectiei pacientului in expunerea medicala la radiatii;
- Supravegherea expunerii personalului medical la radiatii ionizante; supravegherea si controlul
n unitati radiologice, sector medical si industrial ( nr. obiective, tipuri expunere si activitati, nr.
total persoane expuse, echipament utilizat, persoane indrumate la controale medicale speciale, nr.
total persoane ce au efectuat controlul medical periodic, nr. persoane cu afectarea starii de
sanatate, nr. decese); Expunerea profesionala la radiatii ionizante a fost supravegheata cu
intocmirea unor evidente si realizarea unor baze de date, astfel :
- evidenta persoanelor expuse profesional la radiatii ( completarea Registrului judetean,
clasificare pe tip de practici radiologice si profesii ) ;
- evidenta unitatilor nucleare si a instalatiilor radiologice pe diverse tipuri de practici ;
- date privind doze individuale inregistrate in situatii normale si de supraexpunere ;
- date medicale (control medical periodic, boli profesionale semnalate de catre medicul de
Medicina Muncii cu abilitare pe igiena radiatiilor ) ;
- evidenta situatiilor de supraexpunere, anchetarea, dispensarizarea si raportarea lor ;
Monitorizarea protectiei radiologice a pacientului in radiologia diagnostica s-a realizat prin :
centralizarea datelor trimise de unitatile medicale radiologice péana la data de 20 ale lunii
urmatoare trimestrului si prin evaluarea datelor raportate, controlul conformitatii si raportare
pana la 30 ale lunii urmatoare trimestrului .
Monitorizarea radioprotectiei persoanelor expuse profesional:
- Tn anul 2024 au fost n total 177 persoane expuse profesional, dintre care :
- 175 n sectorul medical, repartitia pe sexe fiind urmatoarea: 63 barbati si 112 femei;
- Monitorizarea protectiei radiologice a pacientului in radiologia diagnostica s-a realizat prin :
centralizarea datelor trimise de unitatile medicale radiologice pana la data de 20 ale lunii
urmatoare trimestrului si prin evaluarea datelor raportate, controlul conformitatii si raportare
pana la 30 ale lunii urmatoare trimestrului.
- Supravegherea radioactivitatii apei potabile si alimentului, conform cerintelor EUROATOM s-
a realizat prin recoltarea trimestriala de probe pe baza metodologiei si trimiterea pentru analiza la
DSP Prahova, la care este arondat Judetul Buzau.

7. In anul 2024 s-a participat online, saptamanal, la Comisiile de Acorduri Unice din
cadrul Primariei Buzau si Agentiei de Protectie a Mediului Buzau;
- s-a raspuns la solicitarile altor institutii, s-a oferit consultanta n vederea eliberarii notificarilor
si certificatelor de conformitate la normele de igiena si sanatate publica pentru unitatile social-
economice si culturale aflate in evidenta. Astfel au fost evaluate 569 obiective in vederea

eliberdrii avizelor sanitare ( notificari ); s-au eliberat 14 autorizatii sanitare de functionare la
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statiile de apa; au fost eliberate 255 acorduri de mediu si 39 sisteme publice de alimentare cu
apa destinatd consumului uman vizate anual

In Municipiul Buziu nu s-au inregistrat fenomene de imbolnivire in masa a populatiei,
care sa aiba ca etiologie factorii de mediu.

Ca urmare a monitorizarii calitatii apei distribuite in scop potabil populatiei din Judetul
Buzau in anul 2024, s-au evidentiat urmatoarele: exista 14 comune care nu au instalatii centrale
de aprovizionare cu apa a populatiei si 70 de comune care au instalatii centrale, unele care au apa
cu parametrii de potabilitate conformi, altele care au apa cu parametrii modificati fata de
prevederile OUG nr.7/2023.

Cauza depasirilor Inregistrate la parametrii chimici mentionati fiind structura hidrogeologica

a zonei, singura posibilitate ca apa sa se incadreze in parametrii de potabilitate, este investitia de
capital pentru ca statiile sa aiba trepte de tratare care sa realizeze reducerea valorilor neconfome.
Pentru ca apa sa fie potabila, este obligatoriu sa se incadreze in toti parametrii  chimici si
microbiologici stabiliti de OUG nr.7/2023. DSP informeaza operatorii de apa, anual si ori de cate
ori este nevoie, despre prevederile legislatiei sanitare in vigoare, pentru ca apa distribuita
populatiei prin sistemul public si fie APA POTABILA.
Zonele de relief in care sunt situate aceste instalatii centrale sunt atdt campia, cat si dealurile
subcarpatice si nu existd o pondere mai mare intr-una dintre aceste zone. Intrucét in zonele la
care facem referire, timp de decenii, Tn agricultura au fost folosite intensiv ingrasamintele pe
baza de azot, depozitate la momentul respectiv direct pe sol si antrenate de precipitatii pana in
straturile acvifere, a trebuit sa se renunte la forajele care au captat apd cu continut crescut in
nitrati si sa se extragd apa din alte foraje. Instalatiile centrale care au apa intens mineralizata, cu
o concentratie crescutd de fier si de cloruri, trebuie sa fie dotate cu instalatii de reducere a
elementelor minerale in exces, deoarece in zonele respective nu existd alternativa de
aprovizionare a populatiei cu apd pentru consum, care sa intruneascd toate conditiile de
potabilitate conform OUG nr. 7/2023, privind calitatea apei pentru consumul uman,.
Neconformitatile inregistrate la analiza apei distribuite pentru consumul populatiei din Judetul
Buzau au fost aduse la cunostinta operatorilor de apa de catre DSP Buzau, prin adrese scrise,
prin care li s-a reamintit obligativitatea stabiliti prin lege, de a distribui numai APA POTABILA
prin sistemele publice pe care le administreaza, de a elabora planuri de conformare pentru
parametrii modificati repetitiv.

Monitorizarea de audit si operationala a apei distribuite in sistem centralizat in judetul
Buzau in anul 2024 a evidentiat valori mai mari decat cele stabilite prin OUG nr.7/2023 pentru
parametrii urmatori: amoniu, nitrati, nitriti, bor, fier, cloruri, conductivitate, turbiditate. Ca

urmare, s-au trimis adrese de comunicare a riscului cdtre producatorii de apa si autoritatile
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locale, in care au fost informati cu privire la: rezultatele analizelor chimice si microbiologice
efectuate si masurile pe care trebuie sa le aplice pentru a potabiliza apa, termene de remediere si
recomandarea de a informa populatia asupra calitatii apei. Aceste adrese au fost Tnaintate si
Serviciului de control, pentru a verifica respectarea termenelor si a recomandarilor efectuate.

Neconformitatile s-au Inregistrat la instalatiile din judet si, acolo unde structura geologica
a zonei este cauza prezentei in apa a unor elemente chimice in concentratii care depasesc foarte
mult valorile admise de legislatia In vigoare, dotarile statiilor sunt deficitare, iar primariile
locale, in calitate de administratori, au declarat imposibilitatea financiara de achizitie in anul
2024 a treptelor de tratare necesare potabilizarii apei. Preluarea unor instalatii centrale de
aprovizionare cu apa potabild a populatiei din judet de catre operatorul regional Compania de
Apa Buzau este perspectiva favorabila in vederea potabilizarii apei, datorita resurselor financiare
si umane de care dispune.

Cel mai mare indice de nepotabilitate a apei s-a inregistrat pentru apele de fantana care,
conform OUG nr.7/2023, trebuie monitorizate cel putin o data pe an.

In cadrul activitatii de supraveghere a calitatii apei distribuite in scop potabil populatiei
din judet, s-au recoltat probe conform metodologiei din Programul National PN II si , dar si ori
de cate ori a aparut o situatie de risc epidemiologic .

Din numarul total de fantani publice selectionate catagrafiate in judet, in anul 2024, s-au
analizat chimic si microbiologic un numar total de probe = 161, necorespunzatoare au fost 112,
ceea ce reprezinta 69,57%, fapt datorat prezentei nitratilor peste limitele admise si incarcaturii
bacteriene mari : bacili coli, Escherichia coli. S-a constatat si in anul 2024, ca dezinfectia apei
de fantand, precum si igienizarea generald a fantanilor se fac ocazional, nerespectandu-se
prevederile legale in vigoare. Riscul consumului apei din fantana cu concentratie de nitrati peste
50 mg./1 la copiii din grupa de varsta 0-3 ani este reprezentat de intoxicatia acuta cu nitriti, iar la

bolnavii cronici si la persoanele In varsta, poate sa apara intoxicatia cronica.

MONITORIZAREA CALITATII APEI DE FANTANA IN ANUL 2024
- s-a analizat apa din 161 fantani publice din care, necorespunzatoare au fost 112 ceea ce
reprezinta 69,57% neconformitati care afecteaza sanatatea consumatorilor, astfel: concentratii
peste limita maxima admisa de OUG7/2023 privind calitatea apei potabile la urmatorii
parametri: nitrati (NO3) CMA de 50 mg/l , amoniu (NH4) CMA de 0,5 mg/l, nitriti(NO2) CMA
de 0,5 mg/l. Riscul sanitar reprezentat de consumul apei cu amoniu, nitriti, nitrati peste limitele
maxime admise este aparitia de intoxicatii acute grave la copiii din grupa de varsta 0-3 ani si
afectarea starii de sanatate a populatiei cu boli cronice, la care exista riscul sa apara« boala apei »

manifestatd prin: greturi, varsaturi, dureri de cap (cefalee), ameteli, anemie. Acest risc a fost
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comunicat administratiei publice locale, cat si populatiei din tot judetul. DSP a trimis primariilor
adrese oficiale In care s-au facut recomandari pentru luarea masurilor de urgentd privind
amenajarea si dezinfectia corecta a apei din fantanile de pe domeniul public, In vederea
aprovizionarii cu apa potabila a populatiei.

S-au desfagurat actiuni de informare a administratiilor publice locale cu privire la
necesitatea de a fi inlocuitd aprovizionarea populatiei cu apa de baut din fantana, cu arondarea la
instalatii centrale autorizate sanitar si monitorizate de catre Directia de Sanatate Publica Buzau.
7. Prevenirea imbolnavirii populatiei, datoriti poluirii apei. S-a realizat supravegherea
sanitard a: captarii, tratdrii, Tnmagazinarii si distributiei de apa potabild, pentru a fi evitata
aparitia epidemiilor hidrice. Mentionam ca nu S-au inregistrat epidemii hidrice in ultimii 30 de
ani.

8. Supravegherea cazurilor de methemoglobinemie acutd infantili generate de apa de
fantani; reprezinti o activitate importanta la nivelul Judetului Buziu. In anul 2024 nu a fost
inregistrat niciun caz de methemoglobinemie acutd cianozantd infantild, generat de folosirea
apei de fantana cu nitrati si nitriti Tn concentratie peste limita admisa de OUG 7/2023.

Riscul de producere a intoxicatiilor cu nitriti prin folosirea in alimentatia copilului 0-3 ani, a
altor surse de apa decat cele autorizate sanitar, a fost comunicat catre: populatie , cadrele sanitare
din judet si catre autoritatile locale, carora li s-a comunicat, ca in fiecare an, obligatia de a
asigura gratuit, conform OUG 7/2023, apa potabila pentru copiii din grupa de varsta 0-3 ani. S-a
colaborat cu spitalele din judet pentru raportarea telefonica operativa, a fiecarui caz nou aparut,
la Compartimentul Igiena Mediului.

9. Supravegherea calititii apei distribuite populatiei prin sistemele (aprovizionarile) mici
S-a completat evidenta cu sistemele de apa potabila care aprovizioneaza mai putin de 5000 de
locuitori in judet si au un debit de pana la 1000 m*/24h; conform metodologiei, aprovizionarile
mici cu apa au fost incadrate in 3 categorii, denumite: CAT1 cu debit intre 10 si 100 m3/24h;
CAT?2 cu debit intre 100 si 400 m®/24h; si CAT3, cu debit intre 400 si 1000 m®/24h; conform
OUGT7/2023, fiecare sistem public de alimentare cu apa potabild a populatiei trebuie monitorizat
cu o frecventa stabilita in functie de debitul statiei pe 24h si de numarul de consumatori arondati
limitate de deplasare in teren - un numar prea mic de autoturisme, care nu poate acoperi
necesarul prevazut de legislatia sanitara, si capacitatii reduse de lucru a laboratoarelor de chimie
si microbiologie din cadrul DSP Buzau.

Raportarea datelor s-a facut la Institutul de Sanatate Publica Cluj, coordonatorul la nivel national
al Programului de Sanatate ”Supravegherea calitatii apei potabile distribuite n sistem centralizat

in zonele de aprovizionare mici”.
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S-au raportat activititile realizate: trimestrial si anual catre: INSP, PREFECTURA, APM,
APELE ROMANE, PRIMARIA BUZAU.

2.2. lgiena alimentului

Obiectiv: Protejarea sanatatii si prevenirea imbolnavirilor asociate factorilor de risc
alimentari si de nutritie

Actiuni:
1. Monitorizarea si evaluarea riscurilor privind siguranta alimentului si alimentatiei
publice, asigurarea calitatii alimentului din circuitul public, in conformitate cu legislatia in
vigoare si normativele europene, precum si efectuarea de expertize, consultanta si prestatii
de specialitate la cererea tertilor:
Prelevarea si analizarea de probe de aliment si teste de sanitatie din punct de vedere fizico-
chimic si microbiologic prin Laboratorul de Investigatie si analiza sanitara din cadrul DSP
Buzau.
Rezultate: determinari fizico-chimice =100, determinari microbiologice = 1489
2. Evaluarea conformarii la normele de igiend si sanitate publici a proiectelor de
amenajare-construire si elaborarea de referate de evaluare in vederea avizarii/autorizarii
sanitare pentru unitatile cu profil alimentar
Rezultate: Au fost emise 37 de notificari de asistenta in sanatate publica, 2 certificari de
conformitate de specialitate Tn sanatate publica, 3 autorizatii sanitare pentru sisteme proprii de
productie si distributie apa potabila , 1 viza sanitara privind Tmbutelierea apei de masa , 3 vize
sanitare pentru sisteme proprii de producere apa potabila care desevesc unitdti de profil
alimentar.
3. Asigurarea implementarii si derularea programelor de sinitate specifice in relatie cu
mediul de viatd si munca, care vizeaza calitatea si securitatea alimentelor la nivel judetean,
monitorizarea, evaluarea si raportarea indicatorilor de activitate specifici:
3.1 Programul Naional de Sandatate V  Obiectivul cu titlul proiectului: ” Monitorizarea
alimentelor tratate cu radiazii ”
Scop: Supravegherea comercializadrii produselor alimentare/ingredientelor alimentare tratate cu
radiatii ionizante, in vederea respectarii legislatiei Uniunii Europene, precum si a celei nationale
din domeniu, pentru asigurarea securitatii alimentare si protejarea consumatorilor.
Activitati: Verificarea prin sondaj a unui numar de 30 produse din categoriile alimentare
permise a fi iradiate si mentionate in metodologie, completarea Anexa 1 la metodologie si
transmiterea datelor catre CRSP lasi.
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Rezultat: fara neconformitati.

3.2 Programul Narional de Sandatate V. Obiectivul cu titlul proiectului: “Monitorizarea calitatii
suplimentelor alimentare”

Scop: Cunoasterea evolutiei pietei suplimentelor alimentare cu diverse ingrediente. Eliminarea
de la comercializare a suplimentelor alimentare care contin extracte de plante nepermise,
ingrediente alimentare noi.

Activitati: Catalogare a unui numar de 30 suplimente alimentare in functie de categoria de
ingrediente din compozitie : vitamine si/sau minerale, substante cu rol fiziologic si/sau
nutritional sau cu alte substante, completarea tabelelor 1,2,3 din Anexa 1 la metodologie si
transmiterea datelor catre CRSP Timisoara. S-au recoltat 2 probe de suplimente alimentare, care
au fost trimise CRSP Timisoara pentru determinarea de Pb si Cd.

Rezultate: Toate probele au fost fara neconformitati.

3.3 Programul National de Sanatate V Obiectivul cu titlul proiectului: “Monitorizarea apelor
potabile imbuteliate altele decdt apele minerale naturale sau decat apele de izvor™

Scop : Evaluarea implementarii legislatiei din partea unitatilor producatoare/importatoare de apa
potabila imbuteliatd pe teritoriul tarii si efectuarea unui control de calitate in vederea depistarii
unei posibile contamindri cu metale.

Activitati: Completarea chestionarelor prevazute in Anexa 1 din metodologie- Chestionar de
monitorizare de produs Perla R&mnicului fabricat de S.C Stefy Bar Valea Ramnicului, judetul
Buzau ( autorizari, monitorizare de control si monitorizare de audit, etichetarea produselor
alimentare )

Recoltarea de probe:

- 2 probe si 3 contraprobe de apa potabilda Timbuteliata si trimiterea probelor la CRSP
Targu Mures pentru determinarea continutului de trihalometani si sodiu si la CRSP Cluj
pentru determinarea concentratiei parametrilor  alfa- globala, beta - globala,
determinarea continutului de Ra — 226 , Cs-137 .

Rezultate: corespunzatoare.
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3.4 Programul Nagional de Sandatate V - Obiectivul cu titlul proiectului: “Monitorizarea
alimentelor cu adaos de vitamine, minerale si alte substanfe ”
Scop: Cunoasterea evolutiei pietii alimentelor cu adaos de vitamine, minerale si alte substante.
Respectarea legislatiei Tn vigoare privind notificarea alimentelor cu adaos de vitamine, minerale
si alte substante aflate pe piata autohtona si eliminarea plasarii pe piata a alimentelor cu adaos de
vitamine, minerale si alte substante nenotificate in conditiile legii.
Activitati : Nr. produse alimentare verificate privind notificarea acestora la Ministerul Sanatatii =
30 si transmiterea datelor catre CRSP Timisoara
3.5 Programul Nagional de Sanatate V Obiectivul cu titlul proiectului: “ Supravegherea starii de

nutrigie a populatiei ”
Scop: Evaluarea aportului energetic si de micro si macronutrienti in corelatie cu recomandarile
nationale si internationale prin aplicarea de chestionare asupra consumului de alimente la un
numar de 50 subiecti , efectuarea de anchete alimentare si prin examinari de laborator conform
metodologiei si transmiterea datelor conform machetelor la CRSP Cluj in vederea centralizarii
si interpretarii acestora.
3.6. Programul National de Sandatate V cu titlul proiectului: “Rolul alimentului Tn izbucnirile
de toxiinfectii alimentare din Romdnia”

Tn anul2024, au fost raportate 2 focare de toxiinfectie alimentare:

- Focar colectiv TIA - 18 cazuri de imbolnavire- Stafilococ cuagulazo-pozitiv in branza de
capra, perioada : 16.06.2024 - 24.06.2024;

- Focar colectiv TIA , cu debut in data de 28.08.2024, 37 cazuri de imbolnavire, agent
patogen neidentificat in alimente, identificarea de Stafilococ cuagulazo-pozitiv —si
zescherichia Coli enteropatogen in probelebiologice recoltate de la pacienti si de la
personalul din blocul alimentar, si prezenta de bacterii coliforme la testele de sanitatie a

suprafetelor din blocul alimentar.

2.3. Igiena colectivitaitilor de copii/ tineret

Tn anul 2024, activitatea compartimentului de igiena scolari s-a desfasurat in cadrul
Programului National de Evaluare si Promovare a Sanatatii si Educatia pentru Sdnatate- V,
Obiectivul 1 “Supravegherea starii de sanatate a copiilor si tinerilor din colectivitati”.

Activitdtile desfasurate au fost urméatoarele:
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1. Evaluarea starii de sanatate a copiilor si tinerilor din colectivitati prin examenul
medical de bilant:

Obiectivele specifice ale acestei activitati sunt stabilirea dinamicii si tendintelor
morbiditdtii si evaluarea nivelului de dezvoltare fizicd a copiilor si adolescentilor pentru
identificarea tulburarilor de crestere si nutritie.

Au fost centralizate rezultatele examinarilor medicale de bilant efectuate pentru 15.618
de prescolari si elevi din clasele a-1, IV, VIII, Xll-a de catre medicii scolari in mediul urban si
medicii de familie in mediul rural.

Rata prevalentei a fost de 21,5 %, cu 0,5% mai mare decét cea inregistrata in anul scolar
precedent. Tn mediul urban,spre deosebire de anii anteriori, baietii prezinti o rati a prevalentei
mai mare decét fetele, in mediul rural situatia fiind inversa.

Tn mediul urban , din cei 9897 copii examinati, 2.973 (30%) au fost diagnosticati cu boli
cronice. Primele trei cauze de boald sunt, atdt la baieti cat si la fete, viciile de refractie si
afectiunile cronice ale SNC urmate de obezitatea de aport, deformarile castigate de coloana
vertebrala, si hipotrofia staturoponderala.

In mediul rural, au fost examinati 4468 copii, 414 fiind diagnosticati cu boli cronice
(9,2%). Primele locuri atat la baieti cat si la fete se situeaza viciile de refractie, afectiunile
cronice ale SNC si obezitatea, urmate de hipotrofia staturo ponderala si afectiunile cronice
amigdaliene.

Se remarca cresterea prevalentei la baieti, atat in mediul urban cat si in mediul rural, cu
aproximativ 2%.

Din studiul morbiditatii prin boli cronice, observam si in acest an efectul factorilor din
mediul fizic scolar, alimentatia copiilor, nivelul de trai al familiilor asupra sanatatii copiilor,
accesul diferit la sistemul medical asupra starii de sanatate a copiilor si tinerilor. Remarcam de

asemenea, cresterea prevalentei bolilor cronice odata cu varsta.

Tabel nr. 1 Prevalenta examen de bilant

Mediul de rezidenta Examinati Bolnavi Rata prevalentei
Urban 9897 2973 30%
Rural 4468 414 9,26%
Total 14365 3387 23,57%
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Tabel nr. 2 Prevalenta examen de bilant pe sexe si mediu de rezidentd

FETE BAIETI
U/R | Examinati | Bolnavi Rata Examinati | Bolnavi | Rata prevalenta
prevalenta
Urban 4941 1553 31,40% 4956 1420 28,65%
Rural 2233 184 8,24% 2235 230 10,30%
Total 7174 1737 24,21 7191 1650 23%
Tabel nr. 3 Ierarhizare afectiuni examen de bilant
Locul URBAN RURAL
Fete Baieti Fete Baieti
1 Vicii refractie si Vicii refractie si Vicii refractie si Vicii refractie si
alte boli ochi alte boli ochi alte boli ochi alte boli ochi
2 Afectiuni cr. SNC | Afectiuni cr. SNC | Afectiuni cr. SNC | Afectiuni cr. SNC
3 Obezitate de aport | Obezitate de aport | Obezitate de aport | Obezitate de aport
4 Deformari Deformari Hipotrofie Hipotrofie
castigate coloana | castigate coloana | staturoponderald | staturoponderala
vertebrala vertebrald
5 Afectiuni cronice | Afectiuni cronice | Afectiuni cronice | Afectiuni cronice
amigdaliene amigdaliene amigdaliene amigdaliene

2. Evaluarea nivelului de dezvoltare fizica

Evaluarea nivelului de dezvoltare fizica s-a efectuat in municipiul Buzau pentru 7679
copii si tineri, prescolari, elevii din clasele a- I, IV, VIII, XllI-a.

Dupa centralizarea rezultatelor examinarii pentru copiii si adolescentii examinati, am
constatat urmatoarele:

Au fost diagnosticati cu dezvoltare fizicd armonica 5475 dintre examinati (71 %), iar

dizarmonici au fost 2204 ( 29%) . A crescut cu 2% procentul copiilor diagnosticati cu dezvoltare
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fizica armonica. 72% dintre dizarmonici au plus de greutate, cu 1 % mai multi fatd de anul
anterior, 28% avand minus de greutate fata de standardele varstei.
Alimentatia copiilor, nivelul material si educational al familiilor, educatia sanitara

insuficienta, sunt factori hotaratori asupra starii de nutritie si implicit asupra sanatatii copiilor.

Tabel nr. 4 Nivelul de dezvoltare fizicd

Urban | Examinati | Dezvoltare | Dezvoltare Dezvoltare Dezvoltare
armonica dizarmonica | dizarmonica | dizarmonica cu
Cu + greutate - greutate
Baieti 3836 70% 30% 74% 26%
Fete 3843 73% 27% 69% 31%
TOTAL 7679 71% 29% 72% 28%

3 Supravegherea stirii de sanitate a copiilor si adolescentilor din colectivitati prin
efectuarea triajului epidemiologic dupa vacante:

Scopul activitatii este de a se depista bolile acute, contagioase, inainte de intrarea
anteprescolarilor, prescolarilor si elevilor in colectivitati, pentru pastrarea starii de sdnatate a
colectivitdtilor .

Dupa cele trei vacante scolare, s-au efectuat examinari ale starii de sanatate de catre
medicii scolari si de catre medicii de familie, pentru 38.055 copii si tineri din colectivitati,
nregistrandu-se o incidenta medie a bolilor contagioase de 0,45 %. Morbiditatea Tnregistrata este
asemanatoare, ca ierarhie a cauzelor de boala, cu cea inregistrata in anul anterior . Pe primul loc
se situeaza anginele, urmate de pediculoza, alte boli contagioase, micoze, scabie. Copiii bolnavi
au fost izolati la domiciliu si tratati, intrarea in colectivitate fiind conditionata de vindecare.

4. Evaluarea starii de sanatate a copiilor si tinerilor din colectivititi prin
dispensarizarea copiilor si tinerilor bolnavi cronic

In evidenta cabinetelor scolare in mediul urban, si a cabinetelor medicale individuale in
mediul rural, sunt inregistrate 4754 cazuri de boald cronica, cu 10% mai putin decét in anul
anterior .

Pe primul loc se situeaza bolile cronice ale SNC, cu 1276 cazuri de boala,urmate de boli
senzoriale, in principal vicii de refractie 733 cazuri, obezitate 472 cazuri, boli cronice
respiratorii 453 cazuri, vicii de postura cu 416 cazuri de boala.

5. Evaluarea conformarii la normele de igiena si sanitate publica a proiectelor de

amenajare,constructie si elaborarea documentelor corespunzitoare in vederea construirii,

amenajarii sau autorizarii obiectivelor
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In 2024 evaluarea conformarii la normele de igiena in colectivitatile de copii si tineri s-a
facut prin eliberarea a : 33 autorizatii sanitare de functionare si 28 notificari de asistenta sanatate
publica.

6. Monitorizarea alimentatiei copiilor si tinerilor din colectivitati:

Activitatea are ca obiectiv principal monitorizarea alimentatiei din colectivitati in stdnsa
relatie cu evolutia dezvoltdrii fizice a copiilor, avand in vedere cresterea Ingrijordtoare a
numarului copiilor scolari cu obezitate neendocrina.

S-au efectuat 4 anchete alimentare statistice in 2 colectivitati de elevi, ciclul primar, n
lunile februarie si octombrie, 10 zile consecutiv, pentru controlul echilibrului principiilor
alimentare si al valorii calorice, centralizate de compartimentul de igiend scolara.

Rezultatele anchetelor alimentare au fost transmise CRSP Cluj.

7. Evaluarea conditiilor igienico-sanitare din colectivitatile de copii si tineri

Au fost evaluate 110 de unitati scolare din punctul de vedere al conditiei de mediu, al
asigurarii asistentei medicale, precum si al dotérii cu materile de curatenie si dezinfectie.

S-au intocmit fisele de evaluare, conform ghidului transmis de CRSP Ilasi. Fisele
unitdtilor scolare au fost transmise CRSP Iasi.

8. Supravegherea stirii de sanitate orala a copiilor in scoli

Activitatea s-a desfasurat in 4 scoli din municipiul Buzau pe un esantion de 90 de copii
6-14 ani. Copiii au fost examinati de catre medicii stomatologi, li s-a intocmit fisa de examinare,
1ar pdrintii au completat un chestionar privind regimul alimentar si de viata al copilului, inclusiv
reguli de igiena dentard. Medicii dentisti au intocmit machetele privind activitatea stomtologica
si morbiditatea stomatologica din colectivitatile arondate. Datele obtinute s-au transmis la INSP
Bucuresti.

9. Instruirea si formarea profesionala a personalului medical din unititile de
invatamant:

Instruiri cu personalul medico-sanitar din colectivitatile de copii privind noutatile
legislative sanitare .

Instruiri cu personalul medico-sanitar din cabinetele scolare si cabinetele medicale
individuale din mediul rural privind legislatia sanitard in vigoare pentru functionarea
colectivitdtilor de copii.

10. Comunicarea cu administratia publicd locald si alte institutii publice s-a

concretizat prin:
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- 135 notificari trimise catre administratia publica locald sau alte institutii publice locale
privind deficiente ale conditiei de mediu din colectivitatile de copii, asigurarea asistentei
medicale scolare, organizarea unor activitati din Programele Nationale de Sanatate Publica pe

anul 2024.

2.4. Medicina muncii

Tn anul 2024 activitatea de medicina muncii s-a desfasurat conform prevederilor
Ordinului nr. 1078/2010 al Ministerului Sanatatii (regulamentului de organizare si functionare si
a structurii organizatorice ale directiilor de sanatate publica judetene) si OMS 964/2022 privind
aprobarea programelor nationale de sanatate - PN V PROGRAMUL NATIONAL DE
MONITORIZARE A FACTORILOR DETERMINANTI DIN MEDIUL DE VIATA S| DE
MUNCA.

3.1.1. Protejarea sanatatii si prevenirea imbolnavirilor asociate factorilor de risc ocupationali:
3.1.1.1. supravegherea expunerii profesionale la agenti cancerigeni,

3.1.1.2. microclimatul locurilor de munca: normative, capacitate de evaluare si efecte asupra
starii de sanatate;

3.1.1.3. aspecte In expunerea profesionald la particule si gaze la locurile de munca in care sunt
emisii diesel;

3.1.1.4. evaluarea expunerii profesionale la silice cristalind.

3.1.2. Protejarea sanatatii si prevenirea imbolndvirilor in expunerea la radiatii ionizante si
neionizante : expunerea profesionala la radiatii ionizante si neionizante;

3.1.3. Valorificarea rezultatelor rapoartelor privind cazurile noi de boald profesionald la nivel
national: monitorizarea incidentei bolilor profesionale si a absenteismului medical prin boala
profesionala.

Structura morbiditatii: 12 cazuri noi de boala profesionala, cercetate si declarate: 5 cazuri
azbestoza, 1 caz tunel carpian bilateral profesional; 1 caz polidiscopatie cervicala
profesionald ; 1 caz polidiscopatie lombara profesionala; 1 caz neoplasm laringian prin
expunere profesionald la azbest; 1 caz discopatie lombara profesionald ; 1 caz silicoza ; 1 caz
placi pleurale calcificate.

Alte actiuni destinate rezolvarii prioritatilor locale: 907 activitati finalizate (96
examene clinice in vederea efectudrii controlului medical, 118 consultatii prin cabinetul de
medicina muncii, 216 consultatii de specialitate, 130 monitorizari conditii de munca conform
Ordonantei 96/2003, 42 solicitari de expertizare conditie de munca rezolvate prin eliberarea

81



buletinelor de determinare prin expertizarea conditiilor de munca, 185 solicitari diverse, 6 vize
concedii de boala profesionala, 12 avize CNMRCM, 12 raportari catre Clinica de Boli
Profesionale Bucuresti, 24 adrese si rapoarte catre INSP Bucuresti, 12 raportari catre ITM
Buzidu, 12 adrese catre Casa Judeteana de Pensii Buzau, 3 rapoarte catre CMR, 12 rapoarte
pentru examinarea medicalad pentru personalul cu atributii in siguranta transporturilor cu un total

de 1639 persoane examinate.

3. Compartimentul de evaluare si promovare a sanatatii

Subprogramul de evaluare si promovare a sinatatii si educatie pentru sanitate
Domenii specifice:

1. Interventii pentru un stil de viata sanatos
Scopul interventiilor : informarea si constientizarea unor grupuri populationare /populatiei
generale cu privire la problemele de sanatate n vederea adoptarii unor comportamente favorabile
sanatagii.

Tn anul 2024 s-au organizat si desfasurat campaniile IEC destinate temelor prioritare de
interventie conform calendarului prioritatilor nationale.
Campania I.E.C. nr. 1 - PREVENTIE CANCER DE COL UTERIN SI PROMOVAREA
VACCINARII IMPOTRIVA HPV
Scopul campaniei: cresterea gradului de informare si constientizare in randul grupurilor tinta ale
campaniei cu privire la eliminarea CCU prin vaccinare HPV si programe screening pentru
depistare precoce
Grupurile tinta ale campaniei sunt: femei (25-64 ani), profesionisti din sistemul de sanatate,
populatia generala
Perioada derulirii: ianuarie 2024
Campania L.E.C. nr. 2- SANATATEA MINTALA — parte integranti si esentiali a sinititii
Scopul campaniei: cresterea nivelului de informare si constientizare a gravidelor privind
problematica sanatatii mintale.
Grupurile tinta ale campaniei sunt: gravid, populatia feminina
Perioada derularii februarie 2024
Campania IEC nr. 3— SANATATEA ORALA -“Cu un zimbet mai aproape de saniitate!”
Scopul campaniei: Promovarea cunoasterii importantei sanatatii orale ca parte a sanatatii
generale a copiilor precum si a aspectelor legate de:

» Formarea deprinderilor sanatoase de igiena orala
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» Accesarea serviciilor stomatologice preventive

» Rolul tratamentului precoce al potentialelor probleme dentare.
Grupurile tinta ale campaniei sunt: copii (6-11 ani), parintii copiilor din ciclul primar, populatia
generala
Perioada derulirii martie 2024
Campania I.E.C. nr 4 - LUNA NATIONALA A INFORMARII DESPRE VACCINARE — NU!
Rujeolei, DA! Vaccinarii
Scopul campaniei: promovarea vaccinarilor din Calendarul National.
Grupurile tinta parinti, medici, asistente medicale
Activitati specifice-documentare, postare pe site, transmitere prin e-mail, organizare stand
informativ, intélniri de lucru, postare materiale Tn reteaua FB, mese rotunde, activitati
desfasurate Tn unitati de Tnvataméant,comunicare cu mass-media.
Perioada derularii aprilie 2024
Campania IEC nr. 5 - PREVENTIA CONSUMULUI DE TUTUN
Scopul campaniei — Informarea adolescentilor si parintilor acestora despre impactul nociv pe
care consumul de tigari si utilizarea dispozitivelor electronice (HTP) il pot avea asupra sanatatii
Grupurile tinti : adolescenti (grupa de varsta 12-16 ani, copii din ciclul gimnazial)
Grupuri tinta secundare: parinti de adolescenti, profesori din ciclul gimnazial
Perioada derularii mai 2024
Campania IEC nr. 6 — LUNA NATIONALA DE INFORMARE ASUPRA EFECTELOR
CONSUMULUI DE ALCOOL
Scopul campaniei: Informarea populatiei generale, in special a tinerilor, adolescentilor si
parintilor acestora despre impactul negativ pe care consumul de alcool il are asupra sdnatatii.
Grupurile tinta ale campaniei sunt: Grupurile tintd identificate sunt reprezentate de : tineri,
adolescenti, parintii acestora precum si populatia generala. Tn mod particular, s-a identificat drept
grup tintd pentru care sa se dezvolte interventii preventive: adolescentii si tinerii din grupa de
varstd 15-25 de ani, deoarece sunt o grupa populationala la care este oportuna transmiterea de
informatii privind efectele negative ale consumului de alcool in vederea prevenirii initierii
consumului de alcool, avind mai mare eficientd educatia si schimbarea stilului de viata, iar
interventiile pot avea rezultate pe termen lung.
Perioada derularii iunie 2024
Campania IEC nr. 7- PROMOVAREA SANATATII REPRODUCERII
Scopul campaniei: Tmputernicirea tinerilor de a lua decizii informate in ceea ce priveste propria
sanatate reproductiva (educare privind comportamentele individuale de prevenire a ITS,

prevenire sarcini nedorite si utilizarea contraceptiei)
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Informarea si constientizarea femeilor gravide si a celor care doresc sa devind mame cu privire la
diferitele aspecte ale sanatatii sexuale (SR), inclusiv asupra importantei consultului
medical/ginecologic.

Grupurile tinta ale campaniei sunt: tineri, viitori parinti, femei insarcinate, profesionistii din
medicina primara, comunitara si scolara.

Perioada derularii iulie 2024

Campania IEC nr. 8 - PREVENTIA BOLILOR TRANSMISIBILE (gripa, tuse convulsiva)
Scopul campaniei: este vital ca persoanele vulnerabile sa fie la curent cu vaccinarea impotriva
gripei si tusei convulsive; este important ca toatd lumea sa ia masuri individuale pentru a reduce
riscul de infectie cu virusurile respiratorii.

Perioada derularii august 2024

Campania IEC nr. 9 - PROMOVAREA ACTIVITATII FIZICE

Scopul : Informarea populatiei adulte si a tinerilor despre imbunatatirea starii de sanatate prin
practicarea activitatilor fizice in mod regulat

Perioada derulirii septembrie 2024

Campania IEC nr. 10 - PREVENIREA CANCERULUI MAMAR

Scopul : Cresterea gradului de informare si constientizare in randul grupurilor tintd ale
campaniei cu privire la importanta detectarii precoce si a tratamentului cancerului de san
Grupurile tinta : femei cu varsta 50-69 de ani, profesionisti din sistemul de sanatate,

populatia generala

Perioada derularii octombrie 2024

Campania IEC nr. 11 - NUTRITIA (PROMOVAREA ALIMENTATIEI SANATOASE)
Scopul : Informarea si educarea adolescentilor si parintilor acestora privind principiile unei
alimentatii sdnatoase.

Cresterea constientizarii problematicii obezitatii infantile, in special la adolescenti si informarea
parintilor despre beneficiile unei alimentatii sdndtoase si a consecintelor alimentatiei nesanatoase
prin consumul bauturilor indulcite, energizante si produse de tip fast foodGrupurile tinta :
femei (50-69 ani) profesionistii din sanatate, populatia generala

Grupurile tinta : copiii din ciclul gimnazial (prescolari, adolescenti) din grupa de varsta 12-15
ani si pdrintii acestora.

Perioada derulirii noiembrie 2024

Campania IEC nr. 12 - PREVENIREA BOLILOR CARDIOVASCULARE

Scopul : Imbunititirea cunostintelor si a gradului de constientizare al populatiei in legitura cu

riscul si preventia bolilor cardiovasculare
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Grupurile tinta : populatia adulta; persoane cu factori de risc pentru bolile cardiovasculare
Grup tintd secundar:
- prescolari si scolari
- profesionistii din asistentd medicala primara, secundara si tertiard

Perioada derulirii decembrie 2024

2. Interventii destinate prioritatilor de sanatate specifice locale:
Interventia IEC Nr 1: Prevenirea infectiilor respiratorii de sezon
Scop : informare si educatie despre regulile de igiena personald si colectiva in scopul scaderii
incidentei infectiilor respiratorii de sezon si prevenirii complicatiilor
Perioada derularii: ianuarie - februarie
Interventia IEC Nr 2: Prevenirea efectelor caniculei
Scop : informare si educatie despre regulile de respectat pe perioada caniculei pentru diferite
grupe de varsta si profesionale pentru prevenirea efectelor temperaturilor extreme asupra
sanatatii
Perioada derularii: iunie-iulie-august
Interventia IEC Nr 3: Activitate fizicd pentru prevenirea bolilor cronice (obezitate, boli
cardiovasculare, diabet zaharat, boli neurodegenerative, cancere)
Scop : informare si educatie despre regulile si stilul de viatd necesar pentru prevenirea
obezitatii, bolilor cardiovasculare, diabetului zaharat, bolilor neurodegenerative, cancere, cu
accent pe necesitatea activitatii fizice zilnic
Perioada derulirii: iulie-august
Interventia IEC Nr 4: Prevenirea efectelor temperaturilor scizute/extreme asupra
organismului
Scop : informare si educatie despre regulile de respectat pe perioadele cu temperaturi scazute
pentru diferite grupe de varsta si profesionale pentru prevenirea efectelor temperaturilor extreme
asupra sanatatii
Perioada derulirii: decembrie

3. Organizarea si desfasurarea de interventii IEC pentru activitate fizica si nutritie:

3.1. Adoptarea unui comportament sanogen in ceea ce priveste nutritia si activitatea
fizica in randul copiilor si adolescentilor si populatiei varstnice;
Activitatea 1. Interventii bazate pe ghidul de interventie pentru alimentatie sanatoasa si activitate
fizica
Activitatea 2. Interventii in comunitate
Interventia 1 Tema: Alimentatie Sandtoasa

Interventia 2 Tema: Activitatea fizica
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4. Activititi pentru marcarea zilelor/saptimanilor mondiale/ europene/ nationale pe
perioada anului 2024:
Informare 1- Informare privind Ziua Mondiala de lupta impotriva cancerului
Perioada derularii: 4 -16 februarie
Informare 2- Ziua Internationala a bolilor rare
Perioada derularii: 28 februarie
Informare 3 — Ziua Mondiala a obezitatii
Perioada derularii: 4 — 8 martie
Informare 4- Ziua Mondiala a apei
Perioada derularii: 22 martie
Informare 5- Ziua Mondiala de lupta impotriva TBC
Perioada deruldrii: 24 martie
Informare 6- 7 Aprilie - Ziua Mondiala a Sanatatii
Perioada deruldrii: 7 Aprilie
Informare 7- Ziua Mondiala a Igienei Mainilor
Perioada derularii: 5 mai
Informare 8 — Importanta consumului de sare iodata
Perioada deruldrii: 24 mai
Informare 9- Saptamana de lupta Tmpotriva cancerului
Perioada derularii: 25-31 mai
Informare 10- Prevenirea bolilor transmise prin vectori (capuse, tantari)
Perioada derularii: mai
Informare 11- Ziua Mondiala fara tutun
Perioada derularii: 31 mai
Informare 12- Ziua Internationala anti-drog
Perioada derularii: 26 iunie
Informare 13 — Informare privind efectele temperaturilor extreme si ale radiatiilor ultraviolete
Perioada derularii: 1 iulie
Informare 14- Informare privind efectele nocive ale POP asupra mediului si sanatatii umane
Perioada deruldrii: 17 ulie
Informare 15 — Informare privind Saptdména Mondiald a Alimentatiei la San
Perioada derularii: 1-7 august
Informare 16- Informare privind riscurile asociate expunerii la radon Tn interiorul locuintelor,
locurilor de munca si cladirilor cu acces public

Perioada derularii: 22 august
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Informare 17 - Saptaména Europeana a Mobilitatii (SEM)
Perioada deruldrii: 16-22 septembrie
Informare 18 - Ziua Internationala de lupta a maladiei Alzheimer
Perioada derularii: 21 septembrie
Informare 19 - Ziua Mondiala a Contraceptiei
Perioada deruldrii: 26 septembrie
Informare 20 - Ziua Mondiala a Inimii
Perioada derularii: 29 septembrie
Informare 21 - Saptaména constientizarii despresiei post-partum
Perioada deruldrii: 25 septembrie-1 octombrie
Informare 22 — Informare privind Ziua Europeana pentru combaterea DEPRESIEI
Perioada deruldrii: 1 octombrie
Informare 23- Informare privind Ziua Internationali a PERSOANELOR VARSTNICE
Perioada derularii: 1octombrie
Informare 24 — Informare privind Ziua Mondialda a DIABETULUI
Perioada deruldrii: 14 noiembrie
Informare 25 - Informare privind Zivua de actiune pentru ELIMINAREA CANCERULUI DE
COL UTERIN
Perioada deruldrii: 17 noiembrie
Informare 26 — Informare privind Ziua Europeani a INFORMARII despre ANTIBIOTICE
Perioada deruldrii: 18 noiembrie
Informare 27 — Informare privind Ziua Nationali FARA TUTUN
Perioada derularii: 21 noiembrie
Informare 28 — Informare privind Ziua Internationala de ELIMINARE A VIOLENTEI
TMPOTRIVA FEMEILOR
Perioada deruldrii: 25 noiembrie
Informare 29 — Informare Ziua Mondiala de lupta impotriva HIV/SIDA
Perioada derularii: 29 noiembrie
Informare 30 — Informare TRICHINELOZA
Perioada deruldrii: decembrie
Informare 31 — Informare privind cele mai bune practici de utilizare a PRODUSELOR BIOCIDE

Perioada derularii: decembrie

4. Laboratorul de diagnostic si investigare in sanatate publica

87



4.1. Diagnostic microbiologie

Tn cadrul Laboratorului D.S.P - Compartimentul Microbiologie se efectucaz:

- analize ale produselor biologice umane: ser, secretii faringiene, nazale, oculare, auriculare,
purulente, LCR, materii fecale, uroculturi;

- analize de evaluare a eficientei procedurilor de curatenie si dezinfectie (in cadrul Serviciului de
Prevenire a Infectiilor Asociate Asistentei Medicale, Autocontrolul efectuat de diverse unitati
sanitare);

- analize privind numarul total de germeni al solutiilor de dializa.

Testele se fac in scop:

- preventiv in cadrul programelor nationale de sanatate si in afara lor;

- diagnostic pentru pacienti cu bilet de trimitere de la medicii de famile, spitalele din judet si
beneficiari directi;

- de control si autocontrol al activitatii din diverse unitati medicale.

Solicitantii testelor de microbiologie sunt: Spitalul Judetean de Urgenta Buzau- Sectia de
boli infectioase, Sectia OG, Sectia PNF, Statia de Dializa, Spitalul Orasenesc Nehoiu, Spitalul de
Boli Cronice Smeeni, Spitalul Sf. Sava - Sectia Buzau si Sectia Patarlagele, Spitalul EcoMed
Vintila Voda, Spitalul Medinvest, Policlinica N. Titulescu Buzau, S.C Esculap Ji, S.C
Medintern, S.C Optimed, CSPV “Alexandru Marghiloman”, S.C AmaMed, Compania de Apa
SA si practic toate cabinetele stomatologice din judet. Acestora li se alatura si alte departamente
din D.S.P, ca Serviciul de Control in Sanatate Publica si Compartimentul Epidemiologie.

Tn anul 2024, laboratorul de microbiologie umani a efectuat 9169 de analize, in mai
multe departamente. Dintre acesteal396 au avut rezultat pozitiv ( 15,2%).
Serologie - s-au lucrat 2000 analize de serologie, in crestere fata de anul precedent cu

950 analize. Dintre acestea 695 sunt cu rezultat pozitiv (35 %) astfel :

Tabel 1 Analize serologie anul 2024, comparative cu anul 2023

2023 2023 2024 2024
Numar probe | Pozitivi | Numar probe | Pozitivi
HIV 418 13 480 9
Ag HBs 267 32 295 25
Ac HCV 161 16 170 13
TPHA (RPR carbon) 166 (35) 35 190/ 42 42
Ac IgM HAV 14 3 45 33

88



Ac IgM HBc 11 1 15 1
Ac IgM rujeola 13 6 805 572
Total 1050 106 2000 695

Toate testarile pentru HIV au fost lucrate prin metoda ELISA. Toate rezultatele pozitive
au fost confirmate de Institutul Cantacuzino Bucuresti. Toate testarile pentru HIV sunt pe
programe nationale.

Testari rujeold — s-au efectuat determinari de anticorpi IgM pentru rujeola.

Concluzii:

1. Se observa o triplare a determinarilor de hepatita A din serologie. Anul anterior s-au
inregistrat 21% pozitivi, iar in anul 2024 procentul fiind 73 % pozitivi , explicabil prin
focarele de hepatita A din judet.

2. Epidemia de rujeola a dus la cresterea de 61 % a numarului de probe. Dintre determinari
s-au identificat 71% pozitivi.

3. Tnanul 2024 s-au lucrat 2000 analize de serologie, fata de anul anterior cand s-au lucrat
1050 ; o crestere de 90%. Dintre acestea 695 au avut rezultat pozitiv, deci un procent
de 35% pozitivi fati de anul anterior cand au fost doar 10% pozitivi.

Bacteriologie medicala
Testari coprobacteriologice au avut ca scop identificarea bacteriilor din genul Shigella,

Salmonella si Escherichia coli enteropatogen, Clostridium difficile, Helicobacter pylori, Rota-
Adenovirus. Anul acesta s-a introdus si identificare pentru Campylobacter jejuni. Modul de
identificare este diferit: pentru unele s-au facut culturi de bacterii pe medii clasice, pentru altele
s-au determinat antigenii prezenti in produsele biologice.

Tn 2024 s-au efectuat 4350 teste dintre care 393 cu rezultat pozitiv ( 9%) :

- Diagnostic Shigella si Salmonella = 1460 probe, dintre care 28 probe pozitive;

- Diagnostic Escherichia coli enteropatogen = 683 probe dintre care 120 pozitive;

- Control periodic = 768 probe, 3 cu rezultat pozitiv;

- Programe = 280 probe;

- Probe pentru suspiciune TIA care au fost lucrate astfel: 33 probe pentru Shigella , Salmonella +
E coli enteropatogen si Stafilococ auriu, dintre acestea 8 au fost pozitive la Stafilococ si 3 la E
coli enteropatogen ;

Teste rapide:

- Diagnostic Clostridium difficile = 144 probe cu 62 pozitive;

- Diagnostic Campylobacter = 776 probe cu 149 pozitive;

- Diagnostic Helicobater pylori = 69 probe cu 13 pozitive;
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- Diagnostic Rota-Adenovirus = 37 probe cu 7 pozitive.

Concluzie:

Tn anul 2024, cu mici variatii se observa pastrarea numarului de probe ct si de rezultate
pozitive fata de anul anterior.

Testari parazitologice - au avut ca scop identificarea parazitilor declarati in certificatul
de acreditare Renar. Laboratorul lucreaza examene coproparazitologice prin metoda
microscopiei directe (ser fiziologic si Lugol), prin metoda imunocromatografica (teste rapide).

Tn anul 2024 s-au efectuat determinari la 614 de probe care au cuprins determinari prin

microscopie directa si determinari de antigeni, 12 fiind pozitive.

Tabel 2 Testdiri parazitologie/ trimestre/ anul 2024

Control periodic | Profilactic | Diagnostic | Total | Pozitivi
Trimestrul | 62 34 20 116 4
Trimestrul 11 103 35 38 176 4
Trimestrul 111 115 46 17 178 1
Trimestrul IV 80 35 29 144 3
Total anul 2024 360 150 104 614 12

Probele pozitive au detectate astfel: 6 cazuri cu Entamoeba coli, 2 cazuri cu Ascaris

lumbricoides, 3 cazuri cu Enterobius vermicularis, 1 caz cu Giardia lamblia, conform tabelului:

Tabel 3 Testdiri parazitologie pozitive/ trimestre/ anul 2024

Parazitul detectat Nr de probe
Trimestrul | Ascaris lumbricoides 1
Entamoeba coli 3
Trimestrul Il Entamoeba coli 2
Enterobius vermicularis 2
Trimestrul 11 Ascaris lumbricoides 1
Trimestrul 1V Enterobius vermicularis 1
Entamoeba coli 1
Giardia lamblia 1
Total anul 2024 - 12
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Concluzie:

Tn anul 2024, ca si numar de probe nu sunt variatii foarte mari fata de anul anterior, se
observa o variatie a tipurilor de paraziti detectati cu mentinerea aproape constanta a numarului
de probe pozitive, respectiv 12 fata de 11 in anul anterior.

Testari exsudate faringiene, alte secretii, uroculturi si LCR au avut ca scop
identificarea genurilor Staphylococcus spp si Streptococcus spp; genuri apartinand familiei
Enterobacteriaceae; genuri Pseudomonas spp si Acinetobacter spp apartinand bacililor
nefermentativi.

Tn anul 2024, au fost 932 probe, cu 2206 determinari, dintre care 281 pozitive (13%).
Dintre acestea exsudate nazo-faringiene 818 probe cu 1636 determinari cu 229 rezultate pozitive.
La calcul obtinem o valoare de 14% pozitivi.

S-au mai efectuat determinari pentru secretii si uroculturi 114 probe cu 570 determinari,
dintre care 52 rezultate pozitive (9.1% pozitivi).

Toate probele mentionate mai sus au fost trimise in cadrul controalelor periodice,
examindrilor diagnostice sau au beneficiat de programe nationale.

Infectii intraspitalicesti si solutii de dializa - Cererile adresate acestui departament sunt
fie in cadrul programului de autocontrol efectuat de diverse unitati sanitare (spitalele din judet,
cabinetele medicale, cabinetele stomatologice, sectiile de dializd), fie de la alte departamente
(Epidemiologie, C.S.P). Se efectueaza teste de sanitatie (suprafete), teste de sterilitate (ape
sterile, eficienta sterilizarii pentru instrumentar, eficienta sterilizarii prin analiza testelor
biologice), solutii de dializa, aeromicroflora.

Tn anul 2024 au fost efectuate 1703 de probe, dintre care 69 probe au avut rezultat pozitiv
(4%). S-au efectuat teste biologice pentru eficienta sterilizarii, teste de sterilitate , teste de

sanitatie, solutii de dializa, teste de aeromicroflora, teste pentru ape sterile.

Tabel 4 Analize/ luna

Luna | Eficienta | Teste de Teste de Aero Ape Solutii de Total
sterilizarii | sanitatie | sterilitate | microflore | sterile dializa
pentru
beneficiarii
externi
lan 7 testari 26 testari | 18 testari | 11 testari | 2 testari | O testari 64 testari
Feb | 19 testari 67 testari | 42 testari | 40 testari | 5 testari | 3 testari 176 testari
Mart | 21 testari 61 testari | 10 testari | 52 testari | 2 testari | 3 testari 149 testari
Apr | 19 testari 124 testari | 33 testari | 10 testari | 15 testari | 3 testari 204 testari
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Mai | 8 testari 62 testari | 26 testari | 26 testari | 2 testare | 3 testari 127 testari
lun | 15 testari 62 testari | 16 testari | 26 testari | O testari | 3 testari 122 testari
lul 20 testari 39 testari | 32 testari | 26 testari | O testari | 3 testari 120 testari
Aug | 14 testari 14 testari | 29 testari | 8 testari 0 testari | 3 testari 68 testari
Sept | 15 testari 119 testari | 43 testari | 44 testari | 1 testare | 3 testari 225 testari
Oct | 24 testari 32 testari | 3 testari 26 testari | 1 testare | O testari 86 testari
Nov | 10 testari 63 testari | 40 testari | 38 testari | 8 testari | 3 testari 155 testari
Dec | 21 testari 97 testari | 40 testari | 38 testari | 8 testare | 3 testari 207 testari
Total | 193 testari | 766 testari | 332 testari | 333 testari | 46 testari | 33 testari 1703
testari
Identificarile la probele pozitive sunt evidentiate Tn tabelul de mai jos :
Tabel 5 Analize pozitive/ luna
Luna Tipul de Bacteria identificata Nr de probe
determinare pozitive la
respectiva
bacterie
lanuarie Teste sanitatie | Bacillus spp 1
= 7 probe E coli 1
pozitive Staphylococccus auresus MSSA 3
Teste sterilitate | Staphylococccus auresus MSSA 1
Staphylococcus spp (coag. neg) —Meticilino 1
sensibil
Februarie | Teste sanitatie | Staphylococccus auresus MSSA 1
= 5 probe | Teste sterilitate | Corynebacterium propinquum 1
pozitive (identificare Inst Cantacuzino)
Aeromicroflora | Germeni hemolitici 3
Martie Teste sterilitate | Staphylococccus spp. 2
= 5 probe | Ape sterile Bacillus spp 2
pozitive Brevidomonas vesicularis 1
Aprilie Aeromicroflora | Germeni hemolitici 1
= 8 probe | Teste sanitatie | Staphylococccus auresus MRSA 1
pozitive Staphylococccus auresus MSSA 3
Ape sterile Nesterila in absenta cresterii la 72 ore 1
Pseudomonas spp 1
Staphylococccus spp. 1
Mai Ape sterile Bacillus spp. 1
= 7 probe | Aeromicroflora | Germeni hemolitici 2
pozitive Teste sterilitate | Staphylococccus spp. 1
Staphylococccus auresus MSSA 1
Ralstonia picketti 1
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Teste sanitatie | Staphylococccus auresus MSSA 1
lunie Teste sanitatie | Staphylococccus auresus MSSA 2
= 4 probe Staphylococcus spp (coag. neg), Bacillus 1
pozitive spp,
Pseudomonas spp 1
lulie Teste sterilitate | Staphylococcus spp (coag. neg) —Meticilino 1
= 2 probe rezistent
pozitive Stenotrophomonas maltophila 1
August Teste sterilitate | Klebsiella spp 3
= 7 probe E. coli 1
pozitive Brevidomonas vesicularis 1
Bacillus spp 1
Staphylococcus spp (coag. neg) 1
Septembrie | Aeromicroflora | Germeni hemolitici 2
= 15 probe Incarcatura mare (peste 550 germ/m3) 3
pozitive Teste sanitatie | Staphylococccus auresus MSSA 9
Acinetobacter baumanni 1
Octombrie | - -
Noiembrie | Teste sterilitate | Staphylococccus auresus MSSA 1
= 7 probe | Ape sterile Nesterila in absenta cresterii la 48 ore 1
pozitive Brevidomonas vesicularis 1
Staphylococcus spp 1
Staphylococcus spp (coag. neg) —Meticilino 1
rezistent
Staphylococcus spp (coag. neg) —Meticilino 1
sensibil
Teste sanitatie | Flora polimorfa 1
Decembrie | Teste sanitatie | NTG peste 1 000 germeni/cm2 2
= 2 probe
pozitive

Mentionam ca o mare parte dintre identificarile efectuate pentru teste de sterilitate, teste
de sanitatie si ape sterile au fost insotite de antibiograme. Acestea au fost solicitate de catre
departamentul SPIAAM 1in vederea urmaririi epidemiologice a germenilor implicati in infectii
intraspitalicesti.

Laboratorul este acreditat RENAR. Tn decursul anului 2024 a avut loc o viziti RENAR,
fiind acreditat pentru perioada 2024-2028. Acreditarea cuprinde 19 tipuri de analize Tn domeniul
microbiologic. Laboratorul participa anual la exercitii de intercomparare laborator pentru a-si
demonstra si mentine competenta.

Laboratorul D.S.P Compartiment Microbiologia Apei si Alimentului are ca profil de
activitate analiza microbiologica a probelor de apa potabila, apa imbuteliatd, apa de imbaiere,
alimente, ambalaje n contact cu alimentul, produse cosmetice.

Pentru compartimentul Microbiologia apei si alimentului solicitantii Tn anul 2024 au fost:

compartimentele D.S.P Buzau, autoritatile locale (OJPC; Compania de Apa), agenti economici
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din teritoriul judetului Buzau (S.C Living Junbo Industry; S.C Legume Fructe SA, S.C
BOROMIR SA,etc.), agenti economici din alte judete, persoane fizice. Laboratorul este solicitat
sd realizeze analize si 1n caz de litigiu fiind acreditat RENAR din anul 2008 si reacreditat in
2024.

In ceea ce priveste activitatea laboratorului de microbiologia alimentului: s-au realizat
un total de probe 700 (de la diferiti agenti economici) cu un numar de 866 determinari. S-au
mentinut principalii agenti economici care doresc analize pentru asigurarea sigurantei alimentare,
S.C Boromir SA - panificatie, morarit, cofetarie, S.C Ursus Breweries SA- bere, - cat si
societatile comerciale.

Conform contractelor incheiate cu diferite firme, s-au efectuat 571 de teste de
sanitatie cu un numar de 1554 determinari.

Firma S.C Living Jumbo Industry S.A, a solicitat laboratorului nostru testarea
ambalajelor ce vin Tn contact cu alimentele. Tn total au fost 159 probe ambalaje cu 318 de
determinari.

Laboratorul de microbiologia apei este inregistrat la Ministerul Sanatatii cu nr 718 din
08.06.2023 pentru un numar de 28 de parametrii chimici si bacteriologici si prelevare din care 5
doar parametrii microbiologici. Tn anul 2024 s- a realizat un numar de 1172 probe. Numirul
analizelor microbiologice au fost de 4042 determindri, ceea ce indica un numar aproximativ de
5 parametri determinati/ proba.

Numarul total al analizelor microbiologice au fost de 7333 determinari.

Probele de apd au fost recoltate de Compartimentul Supravegherea Factorilor de Mediu si
Serviciul Control in Sanatate Publica in cadrul actiunilor de control si tematice.

Tn cadrul programului P.N V pentru fantani, Compartimentul Supravegherea Factorilor de
Mediu a recoltat 58 probe din care: 55 pozitive cu 290 determinari. De asemenea, au existat
multe solicitari din partea clientilor externi pentru analizd microbiologica in  cadrul
monitorizdrilor calitdtii apelor potabile.

In perioada verii s-au analizat microbiologic si probe de api de piscini. In cadrul
laboratorului, spitalele din tot judetul isi monitorizeaza calitatea apei.

Pentru compartimentul de analiza cosmeticelor cosmeticelor s-au analizat un numar
de 81 probe. Numarul analizelor microbiologice au fost de 405 determinari, ceea ce indica un
numar de 5 parametri determinati/ proba.

Toate aceste probe au avut parametrii microbiologici corespunzatori.

Laboratorul este evaluat anual de cétre organismul de acreditare RENAR. Laboratorul

Microbiologia apei si alimentului are acreditate 19 tipuri de analize microbiologice. Laboratorul

participd anual la exercifii de intercomparare laborator pentru a-si demonstra si mentine
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competenta. In perioada urmitoare Laboratorul isi propune mentinerea reacreditarii si
imbunatatirea conditiilor de lucru.

Laboratorul D.S.P - Compartimentul de testare RT-PCR pentru stabilirea
diagnosticului de Sindrom Respirator Acut Sever determinat de noul coronavirus SARS COV-2
a realizat in anul 2024 un numar de 27 probe (6 pozitivi). S-au mai efectuat determinari de virus
gripal (virusu gripal gripa A, gripa B) in total de 9 determinari cu 2 pozitivi si virus sincitial
respirator (RSV) 5 determinari fara rezultate pozitive. Probele au fost primite de la:

- unitdfi spitalicesti din judetul Buzdu (Spitalul Judetean de Urgentd Buzdu, Spitalul

Municipal Ramnicu Sarat),

- medici de familie care au avut pacienti cu simptomatologie specifica, dar cu rezultate
negative pe teste rapide,

Laboratorul este evaluat anual de catre organismul de acreditare RENAR

Tn 2024 laboratorul a primit reacreditarea pentru ciclul 2024-2028. Laboratorul DSP
Buzau are acreditate 56 de tipuri de analize si o activitate de prelevare din care 22 de Incercari
pe microbiologie si 34 de incercdri pe analize fizico-chimice, fiind laboratorul cu cea mai larga
paletd de analize acreditate din reteaua Ministerului Sanatatii. In 2024 s-au desfasurat etapa de
reevaluare pentru urmatorul ciclu de acreditare.

Laboratorul participa anual la exercitii de intercomparare laborator pentru a-si demonstra
si mentine competenta. In 2024 laboratorul a participat cu o parte din Tncercarile acreditate la
scheme de intercomparare organizate de ERA Waters, LGC Standard, German Reference Office
for Proficiency Testing and Reference materials (DRRR), Supelco Merck, furnizori
internationali acreditati.

In pericada urmitoare Laboratorul DSP isi propune introducerea parametrului
Clostrudium perfringens si eventual autorizarea lui in functie de cerinte.

In cadrul Programelor Nationale de Sanatate PN V, laboratorul DSP Buziu a fost
desemnat de catre Ministerul Sanatatii s efectueze analizele microbiologice pentru o serie de
programe de sdnatate.

Pentru monitorizarea apelor din fantanile publice, in cadrul programelor nationale s-au

analizat 40 de probe de apa din care 40 au fost necorespunzétoare chimic sau/si bacteriologic.
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4.2. Chimie sanitara si /sau toxicologie

Laboratorul D.S.P Compartiment Chimie sanitara are ca profil de activitate analiza
probelor de apa potabild, apa imbuteliatd, apa de imbaiere, alimente, produse cosmetice, probe
de toxicologie industriala.

Pentru compartimentul chimie sanitara solicitantii in anul 2024 au fost: compartimentele
D.S.P Buzau, directii de sanatate publicd judetene in cadrul Programelor Nationale, agenti
economici din teritoriul judetului Buzau (S.C URSUS BREWERIES SA, SC BOROMIR SA,
S.C LEGUME FRUCTE SA, COMPANIA DE APA BUZAU, etc), agenti economici din alte
judete, persoane fizice.

Laboratorul este solicitat sa realizeze analize si in caz de litigiu, fiind acreditat RENAR
din anul 2008, reacreditat in martie 2012, martie 2016, martie 2020, 2024 (certificat de acreditare
LI 637/24.03.2024) , aflandu-se in al 5-lea ciclu de acreditare. Laboratorul este acreditat pentru
un numar de 29 incercari pe domeniul fizico-chimic si o esantionare.

In ceea ce priveste activitatea laboratorului de chimia alimentului s-au analizat un total
de 554 probe cu un numar de 901 determinari. Comparativ cu anul anterior, 566 probe cu un
numar de 1010 determinari se poate concluziona ca au ramas aceiasi clienti, numarul solicitarilor
fiind constant. S-au mentinut principalii agenti economici care doresc analize pentru asigurarea
sigurantei alimentare, S.C Boromir SA- panificatie, morarit, cofetarie, S.C Ursus Breweries SA-
bere, S.C Legume Fructe SA, Prodvinalco SRL din Cluj Napoca pentru confirmare acciza la
alcool, cat si societatile comerciale mai mici care prefera serviciile laboratorului nostru pentru
ca sunt de calitate si la preturi rezonabile conform declaratiilor acestora si a fiselor de evaluarea
satisfactiei clientilor completate.

Tn anul 2024, toti clientii au solicitat analize de laborator pe baza de comandi, cu plata.

In ceea ce priveste activitatea laboratorului de chimia apei - laboratorul este inregistrat
la Ministerul Sanatatii cu nr 718/08.06.2023 pentru un numar de 28 parametrii chimici si
bacteriologici+prelevare, din care 22 doar parametric chimici.. Laboratorul a primit inregistrarea
determinarii metalelor grele din apa prin absorbtie atomicd. Aceastd determinare a metalelor
grele nu se realizeaza 1nsa datorita tensiunii electrice scdzute care nu poate asigura functionarea
aparatului.

In anul 2024 s-a analizat fizico-chimic un numair de 1304 probe, in crestere fatd de anul
2023 ( 1078 probe), din care 615 probe au fost neconforme la unul sau mai multi
parametri fizico-chimici, in crestere cu 50% fatd de anul precedent. Numarul analizelor fizico-

chimice a fost de 8715 determinari, mai mare cu 50% fata de anul 2023 (5593 determinari) .
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Activitatea Tn perioada 2018-2024 ( exceptand 2020 anul de pandemie) se poate ilustra

conform graficului. Proportia probelor necorespunzatoare are o tendintd ascendenta.
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Grafic nr 1 Probe efectuate 2018-2024

Repartitia probelor efectuate pentru analiza fizico-chimica a apei a fost: 233 probe recoltate
de Serviciul de Control in Sanatate Publica in cadrul actiunilor de control si tematice, 348 probe
recoltate de compartimentul Supravegherea si Evaluarea Factorilor de Mediu (monitorizare si
verificare calitate apa retea), 723 solicitari din partea clientilor externi societdti comerciale sau
persoane fizice. Serviciul Supravegherea si Evaluarea Factorilor de Mediu a recoltat 168 probe
pentru analiza chimica si microbiologica in cadrul monitorizarilor calitatii apelor potabile. In
perioada verii s-au analizat chimic si microbiologic 53 probe de apa de piscina din care 18 au
fost necorespunzatoare fizico-chimic (clor sau pH).

Tn cadrul laboratorului de toxicologie industriali s-a realizat in anul 2024 un numir de
418 probe. Toate probele au fost solicitate de agenti economici cu plata (22 unitati).

In cadrul subcompartimentului de factori de mediu functioneazi si cel de analiza fizico-
chimica a produselor cosmetice. Analizele sunt solicitate de agenti economici sau in cadrul
Programelor de Sanitate. In anul 2024 s-au analizat 221 de probe solicitate Tn cadrul PN V. S-au
efectuat 227 determinari de laborator ( dublu fata de anul 2023). Laboratorul este acreditat sa
analizeze continutul in acid tioglicolic, formaldehida, conservanti: acid salicilic, benzoic si
sorbic, parabeni si metilcloroizotiazolinona, metilizotiazolinona, fenoxietanol, alcool benzilic
prin tehnica HPLC. In prezent, gama analizelor acreditate pentru produse cosmetice este in
numar de 7 .

Din punct de vedere economic, la nivelul laboratorului s-au incasat din analize efectuate
la terti in jur de 440000 lei, in crestere fatd de anul 2023 cu 30%.
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Tn 2024 laboratorul a primit reacreditarea pentru ciclul 2024-2028. Laboratorul DSP
Buzau are acreditate 56 de tipuri de analize si o activitate de prelevare din care 22 de incercari
pe microbiologie si 34 de incercari pe analize fizico-chimice, fiind laboratorul cu cea mai larga
paleti de analize acreditate din reteaua Ministerului Sanatitii. Tn 2024 s-a desfasurat etapa de
reevaluare pentru urmatorul ciclu de acreditare.

Laboratorul participa anual la exercitii de intercomparare laborator pentru a-si demonstra
si mentine competenta. In 2024 laboratorul a participat cu o parte din Tncercarile acreditate la
scheme de intercomparare organizate de ERA Waters, LGC Standard, German Reference Office
for Proficiency Testing and Reference materials (DRRR), Supelco Merck, furnizori
internationali acreditati. Laboratorul a obtinut majoritatea rezutatelor satisfacatoare, acolo unde
acestea au fost chestionabile sau nesatisfacatoare s-au analizat cauzele si s-au aplicat masuri de
corectie.

In perioada urmitoare Laboratorul DSP isi propune mentinerea acreditirii si eventual
introducerea de noi analize 1n functie de cerinte.

Tn cadrul Programelor Nationale de Sinitate PN V, laboratorul DSP Buziu a fost
desemnat de catre Ministerul Sanatatii sa efectueze analizele fizicio-chimice pentru o serie de
programe de sanatate.

A) Laboratorul de produse cosmetice a fost desemnat sa participe la PN V- domeniul
mediu pentru mai multe tipuri de determinari: Continut de conservanti parabeni si metilcloro
izotiazolinone.  Din cele 221 de probe s-au identificat 2 probe necorespunzaitoare la
formaldehida si acid salicilic si mai multe truse de cosmetice pentru copii- etichetare.

B) Pentru monitorizarea apelor din fantanile publice, in cadrul programelor nattionale s-au
analizat 40 de probe de apa din care 40 au fost necorespunzatoare chimic sau/si bacteriologic.

C) Laboratorul a participat la programul national de determinare a sarii din meniuri si a
efectuat un numar de 67 de determinari solicitate de DSP Buzau si DSP Vrancea.

De asemenea, laboratorul DSP prin persoana nominalizatd ca expert tehnic pentru
produse cosmetice in cadrul grupului Consiliului Europei si a Directoratului European pentru
Calitate in Medicina (EDQM ) de la Strasbourg a participat la cele doud sesiuni de lucru ale
EDQM-OCCL si CE facand schimb de informatii cu tarile membre.
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IX. ACTIVITATEA IN DOMENIUL CONTROLULUI IN SANATATE
PUBLICA

1. Inspectia si controlul factorilor de risc din mediul de viata si munca

Tn anul 2024, Serviciul de Control in Sanitate Publica din cadrul Directiei de Sanitate
Publica Buzau a desfasurat activitatea de exercitare a controlului oficial al respectarii
reglementarilor legale in domeniul sanatatii publice si al aplicarii unitare a acestora in cadrul
operatorilor economici din sectorul public, privat si cooperatist, al autoritatilor si institutiilor
publice, care isi desfasoara activitatea pe teritoriul judetului Buzau, activitatea in cadrul
Programelor nationale de sdnatate, care se adreseaza domeniilor de interventie in sdnatatea
publica privind monitorizarea factorilor determinanti din mediul de viatd si munca,in baza
urmatoarelor acte normative:

- Legea nr. 95/2006 privind Reforma in domeniul sanitar

- Ordinul Ministerului Sanatatii nr. 1078 / 2010 privind aprobarea regulamentului de
organizare $i functionare §i a structurii organizatorice ale directiilor de sanatate publica judetene
s a municipiului Bucuresti

- Ordinul Ministerului Sanatatii nr. 824 / 2006 pentru aprobarea Normelor privind
organizarea si functionarea Inspectiei Sanitare de Stat

Activitatea a constat din actiuni tematice si planificate de control, care au vizat
verificarea respectarii legislatiei comunitare si nationale in vigoare in unitatile sanitare, inclusiv
a managementului deseurilor rezultate din activitatea medicala, unitati de invatamant, in unitati
de productie apd potabild si imbuteliatd, in domeniul apelor de imbdiere, in domeniul
cosmeticelor si biocidelor, a suplimentelor alimentare, aditivilor alimentari, materialelor care vin
in contact cu alimentele, alimentelor tratate cu radiatii, alimentelor cu destinatie nutrifionala
speciald, Tn mediul de viata, precum si verificari ale aspectelor igienico-sanitare sesizate de catre
cetateni sau autoritati.

Au fost efectuate Tn total un numar de 1122 controale si recontroale, fiind aplicate un
numar de 330 sanctiuni, din care 172 avertismente si 158 amenzi contraventionale, in cuantum

de 800.300 lei, astfel:
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Unitati sanitare cu paturi: 10 controale integrale,6 sectii cu diferite profiluri si 1
recontrol. Au fost aplicate 13 sanctiuni, din care 7 avertismente si 6 amenzi contraventionale, Tn
cuantum de 9.000 lei. Au fost recoltate 83 probe, din care 3 necorespunzatoare.

Au fost constatate urmatoarele neconformitati:

- neraportarea infectiilor asociate asistentei medicale de céatre medicii sefi de sectie catre
serviciile de supraveghere si control al acestora de la nivelul unitatilor sanitare cu paturi,

- neintocmirea §i nerespectarea programului propriu de supraveghere, prevenire si control al
infectiilor asociate asistentei medicale;

- nerespectarea precautiunilor universale si a protocoalelor de lucru de catre personalul medical
si auxiliar;

- existenta si/sau utilizarea produselor biocide, dispozitivelor medicale de clasa II a) si b), a
reactivilor, a materialelor sanitare si articolelor de unica folosintad, a medicamentelor si/sau
substantelor terapeutice cu termen de valabilitate expirat;

- necunoasterea si neaplicarea de catre personalul auxiliar sanitar a tehnicilor si procedurilor de
curatenie si dezinfectie;

- neintrefinerea permanentd a starii de curdtenie in unitdtile sanitare si neinregistrarea
operatiunilor de curdtenie si dezinfectie in fiecare incdpere in care se desfasoard aceste
operatiuni, precum §i nemonitorizarea acestor activitati de catre personalul cu atributii In acest
sens.

Unitati sanitare cu exceptia spitalelor: 142 controale si 2 recontroale, repartizate astfel:
1. unitati de asistenta medicald primara -76 controale si 1 recontrol , unde au fost aplicate 6
sanctiuni, din care 3 avertismente si 3 amenzi contraventionale, in cuantum de 7.400 lei. Au fost
constatate urmatoarele neconformitati:

-neasigurarea de catre angajatori din orice domeniu de activitate, public si privat, a examinarilor
medicale, prin medicii de medicina muncii, la angajare, la reluarea muncii, la schimbarea locului
de munca si a controlului medical periodic al lucratorilor, conform reglementarilor legale in
vigoare privind supravegherea starii de sanatate si a expunerii profesionale a tuturor lucratorilor
prin servicii de medicina muncii;

- absenta evidentelor de gestionare a deseurilor provenite din activitatile medicale la nivelul
unitatilor medicale si al celor care asigura transportul, tratarea si incinerarea acestora;

- neasigurarea lantului de frig in cadrul cabinetelor medicale, conform reglementarilor legale in
vigoare;

- neintocmirea si nerespectarea procedurilor specifice activitatii de curdtenie, dezinfectie si
sterilizare in unitatile sanitare

2. unitati de asistentd medicald ambulatorie de specialitate — 2 unitati
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3. asistentd de medicind dentard - 22 unitati, unde au fost aplicate 6 sanctiuni, din care 4
avertismente si 2 amenzi contraventionale, in cuantum de 3200 lei pentru :
- nerespectarea conditiilor de depozitare temporard a deseurilor provenite din activitatile
medicale, In conformitate cu reglementarile legale n vigoare;
- neefectuarea controlului eficientei sterilizdrii si neintocmirea documentatiei necesare evidentei
sterilizarii, potrivit normelor in vigoare;
- neasigurarea de catre administratiile unitatilor sanitare a aprovizionarii permanente si suficiente
cu materiale necesare efectudrii curdteniei si operatiunilor de dezinfectie;
- nerespectarea protocolului complet de sterilizare in functie de metoda aplicata.
4. centre de permanentd — 3 controale
5. laborator analize medicale — 1 unitate
6. puncte externe de recoltare analize medicale — 4 unitati, unde a fost aplicat 1 avertisment
pentru neintocmirea si nerespectarea procedurilor specifice activitatii de curdtenie, dezinfectie si
sterilizare 1n unitatile sanitare
7. unitati socio-medicale pentru varstnici — 10 unitati, unde a fost aplicatd 1 amenda
contraventionald, in cuantum de 22000 lei, pentru nerespectarea conditiilor de depozitare
temporard a deseurilor provenite din activitatile medicale, in conformitate cu reglementarile
legale n vigoaresi necunoasterea si neaplicarea de citre personalul auxiliar sanitar a tehnicilor si
procedurilor de curdtenie si dezinfectie
8. centre rezidentiale pentru copii — 5 centre, unde au fost aplicate 2 amenzi contraventionale, in
cuantum de 2000 lei, pentru nerespectarea in unitatile de alimentatie publicd si colectivd a
obligatiei de a pastra cate o probad din fiecare fel de mancare servit timp de 48 de ore in spatii
frigorifice, in recipiente curate, acoperite si etichetate
9. cabinete medicale scolare — 18 cabinete
10. cabinete de optica medicala - 1 control si 1 recontrol

Unitati de transplant -1 control la unitatea acreditata pentru activitatea de prelevare
tesuturi umane/ organe umane

Unitati de transfuzii — 7 controale, din care 5 la unitati de transfuzie sanguina din spitale
si 2 la centrul judetean de transfuzie sanguina

Unitati de invatamant 114 controale, repartizate astfel:

- Unititi anteprescolari — 3
- Unitati pentru prescolari — 53, unde au fost aplicate 4 avertismente pentruneasigurarea

de catre conducatorii unitatilor pentru protectia, educarea si instruirea copiilor si tinerilor, a

conditiilor de igiena privind spdlarea si depozitarea rufariei, neaplicarea masurilor de prevenire
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si combatere a insectelor si rozatoarelor vectoare in unitati de orice tip de catre detinatorii
acestora

- Unitati de invatimant primar si gimnazial — 46, unde au fost aplicate 6 avertismente
pentruabsenta autorizatiei sanitare de functionare pentru obiectivele ce desfasoara activitati cu
risc pentru starea de sanatate a populatiei, supuse procedurii de autorizare sanitard, conform
reglementarilor legale in vigoare; nerespectarea conditiilor pentru transportul, distributia si
depozitarea produselor lactate si de panificatie distribuite elevilor si prescolarilor conform
normelor in vigoare, neasigurarea de catre conducatorii unitatilor pentru protectia, educarea si
instruirea copiilor si tinerilor, a conditiilor de igiena privind spalarea si depozitarea rufariei

- Unitati de 1invatamant liceal -6, unde au fost aplicate 4 avertismente
pentrunerespectarea conditiilor pentru transportul, distributia si depozitarea produselor lactate si
de panificatie distribuite elevilor si prescolarilor conform normelor Th vigoare, nerespectarea
ritmicitatii actiunilor de combatere a insectelor si rozatoarelor vectoare si producatoare de
disconfort in unitdti de orice tip, angajarea si/sau mentinerea in unititi a personalului fara
certificatul de instruire profesionald privind insusirea notiunilor fundamentale de igiend, conform
reglementarilor legale in vigoare

- After school -1

- Unitati de cazare ( internate scolare) — 1

- Blocuri alimentare din unitétile de invatamant — 1

- Unititi de catering - 1

- Tabere scolare —2

De asemenea au fost efectuate 3 controale la chiscurile care comercializeaza produse
alimentare in incinta unitatilor de invatamant, fiind aplicatdl sanctiune contraventionald, in
cuantum de 2000 lei pentru comercializarea si distribuirea produselor alimentare care nu respecta
limitele de la care acestea devin nerecomandate prescolarilor si scolarilor, conform listei stabilite
de Ministerul Sanatatiisi s-a dispus scoaterea de la comercializare a 1,5 kg produse alimentare
care nu respectd prevederile Legii nr. 123/2008.

Apa potabila — 93 controale, din care :78 controale si 1 recontrol la producatorii si
distribuitorii de apd potabild in sistem centralizat, unde au fost aplicate 30 amenzi
contraventionale, in cuantum de 564.000 lei, pentru absenta autorizatiei sanitare de functionare
pentru obiectivele ce desfasoard activitati cu risc pentru starea de sandtate a populatiei, supuse
procedurii de autorizare sanitara, conform reglementarilor legale in vigoare, neintocmirea
regulamentului de exploatare, functionare si intretinere a instalatiilor centrale de aprovizionare
cu apa pentru consum uman, neintocmirea dosarului cu schema zonelor de aprovizionare,

neasigurarea conformarii la parametrii de calitate a apei potabile prevazuti in art. 5 din
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Ordonanta Guvernului nr.7/2023, nerespectarea Planului de monitorizare a calitatii apei,
nerealizarea monitorizarii procesului de tratare, neintocmirea diagramei de flux, neintocmirea
registrului de interventii,neintocmirea registrului de sesizari, utilizarea de materiale/echipamente
in contact cu apa potabila care nu sunt insotite de avize/notificari in conformitate cu prevederile
Ordinului Ministerului Sanatatii nr. 275/2012 privind aprobarea Procedurii de reglementare
sanitard pentru punerea pe piatd a produselor/materialelor/substantelor chimice/amestecurilor si
echipamentelor utilizate in contact cu apa potabild, cu modificarile si completarile ulterioare,
nerespectarea de catre furnizorul de apa a prevederilor art.41, alin.2 din HG nr. 971/2023
referitoare la publicarea pe site-ul propriu a informatiilor privind intreruperile in furnizarea apei
si cauzele acestora, a masurilor de remediere care se impun a fi adoptate, rezultatele
monitorizarii

Au fost prelevate 168 probe, din care 99 necorespunzatoare fizico-chimic si 94
necorespunzatoare bacteriologic.

- 10 producatori de apa potabilda din industria alimentara, unde au fost aplicate 9
avertismente pentru neefectuarea monitorizarii de control a calitatii apei potabile folosite in
industria alimentard, lipsa documentelor de reglementare sanitard, precum viza anuala,
nerespectarea masurilor impuse prin prevederile legale in vigoare privind protejarea
rezervoarelor de Tnmagazinare, nerespectarea de catre intreprinderile cu profil alimentar care
detin surse proprii de apa a frecventei pentru monitorizarea operationald

- 4 la utilizatorii din alimentatie publica, unde au fost recoltate 5 probe, din care 1
necorespunzdtoare bacteriologic

- 3 instalatii locale (fantani publice), unde au fost recoltate 12 probe, din care 9
necorespunzatoare fizico-chimic si 12 necorespunzdtoare bacteriologic

Turism — 4 controale la pensiuni turistice, unde a fost aplicatdl sanctiune
contraventionald Tn cuantum de 1000 lei pentruneasigurarea de catre angajatori din orice
domeniu de activitate, public si privat, a examindrilor medicale, prin medicii de medicina
muncii, la angajare, la reluarea muncii, la schimbarea locului de munca si a controlului medical
periodic al lucrétorilor, conform reglementarilor legale in vigoare privind supravegherea starii de
sanatate si a expunerii profesionale a tuturor lucratorilor prin servicii de medicina muncii.

Cosmetice — 13 controale, din care

- 2 controale si 1 recontrol la producatori, unde au fost aplicate 2 sanctiuni, din care 1
avertisment si 1 amenda contraventionald, in cuantum de 1000 lei, pentru plasarea pe piata si
comercializarea unui produs biocid, cosmetic sau dispozitiv medical sub altd denumire si alta
incadrare decat cele date de legislatia Tn vigoare careia i se supune

- 11 la distribuitori
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Au fost verificate un numar de 103 produse cosmetice, din care 85 conforme si 14
neconforme. S-a dispus retragerea de la comercializare a 13 buc. produse cosmetice
Biocide — 30 controale, din care 18 controale si 1 recontrol la distribuitori, unde au
fost aplicate 11 sanctiuni, din care 8 avertismente si 3 amenzi contraventionale, in cuantum de
7000 lei pentrunerespectarea de catre titularii de autorizatii a prevederilor art. 69 alin. (1), alin.
(2) lit. @)-0) si alin. (3) lit. b) din Regulament, cu privire la clasificarea, ambalarea si etichetarca
produselor biocide ,1 recontrol la utilizatori profesionali unitati sanitare, unde a fost aplicat 1
avertisment pentru neutilizarea corecta sau conform instructiunilor producatorului a produselor
biocide, 3 la utilizatori profesionali cabinete de infrumusetare, unde a fost aplicata 1 amenda
contraventionala, in cuantum de 800 lei pentruutilizarea produselor biocide neavizate conform
legislatiei in vigoare sau cu termen de valabilitate expiratsi 9 controale si 1 recontrol la alti
utilizatori profesionali (unitati DDD), unde au fost aplicate 6 sanctiuni, din care 5 avertismente si
1 amenda contraventionald in cuantum de 1000 lei pentru nerespectarea de catre unitatile
prestatoare de servicii de dezinfectie, dezinsectie si deratizare a normelor tehnice de aplicare a
produselor biocide, Utilizarea de produse biocide cu termen de valabilitate expirat, neasigurarea
de catre angajatori din orice domeniu de activitate, public si privat, a examindrilor medicale, prin
medicii de medicina muncii, la angajare, la reluarea muncii, la schimbarea locului de munca si a
controlului medical periodic al lucratorilor, conform reglementarilor legale in vigoare privind
supravegherea starii de sdnatate si a expunerii profesionale a tuturor lucratorilor prin servicii de
medicina muncii
Au fost verificate un numar de 199 produse, din care 159 conforme si 40 neconforme. S-
a dispus retragerea de la utilizare a 111 si 5 kg, respectiv retragerea de la comercializare a 913 1.
Deseuri periculoase — 22 controale laproducatorii care efectueaza colectare si stocare
deseuri rezultate din activitatea medicald. Au fost aplicate 20 sanctiuni, din care 13 avertismente
si 7 amenzi contraventionale in cuantum de 10.800 lei, pentru nerespectarea conditiilor de
depozitare temporard a deseurilor provenite din activitatile medicale, in conformitate cu
reglementdrile legale in vigoare, nerespectarea duratei stocarii temporare a deseurilor medicale
infectioase in incintele unitdtilor medicale, peste 48 de ore, cu exceptia situatiei in care deseurile
sunt depozitate intr-un amplasament prevazut cu sistem de racire care sd asigure constant o
temperaturd mai micd de 4°C, situatie in care durata depozitarii poate fi de maximum 7 zile.
Amplasamentul trebuie sd aibd un sistem automat de monitorizare si Inregistrare a
temperaturilor, ce va fi verificat periodic, neasigurarea circuitelor functionale, precum si a
gestiondrii corecte a deseurilor rezultate din activitatea medicald, in conformitate cu

reglementarile legale in vigoare;
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Cabinete de infrumusetare — 50 controale si 1 recontrol, fiind aplicate37 sanctiuni, din
care 5 avertismente si 32 amenzicontraventionale in cuantum de 33000 lei, pentrulipsa evidentei
si a controlului eficientei sterilizarii instrumentarului utilizat in cadrul cabinetelor de
infrumusetare corporald, utilizarea in cabinetele de infrumusetate a instrumentarului tdietor-
intepdtor fara sterilizare prealabila, utilizarea produselor biocide neavizate conform legislatiei in
vigoare sau cu termen de valabilitate expirat, neutilizarea corectd sau conform instructiunilor
producatorului a produselor biocide si/sau nepdstrarea acestora in conditii care sd prevind
modificarile fizico-chimice si ale proprietatilor biocide ale produselor, nemarcarea datei de
deschidere a produsului cosmetic cu valabilitatea limitata, indicatd prin perioada de dupa
deschiderea acestuia, de catre personalul cabinetelor de infrumusetare corporald care utilizeaza
produsul respective, neasigurarea de catre angajatori din orice domeniu de activitate, public si
privat, a examindrilor medicale, prin medicii de medicina muncii, la angajare, la reluarea muncii,
la schimbarea locului de munca si a controlului medical periodic al lucratorilor, conform
reglementarilor legale in vigoare privind supravegherea starii de sanatate si a expunerii
profesionale a tuturor lucratorilor prin servicii de medicina muncii

Ape de imbaiere — 24 controale si 5 recontroale, fiind aplicate 17 sanctiuni, din care 7
avertismente si 10 amenzi contraventionale, in cuantum de 33000 lei pentruutilizarea apei care
nu corespunde normelor de calitate, conform reglementarilor legale in vigoare, pentru bazine de
inot, stranduri, piscine si pentru lipsa buletinelor de analiza privind calitatea apei de imbdiere
conform cerintelor stabilite de normele in vigoare.

Au fost recoltate 27 probe de apa de imbaiere, 16 fiind necorespunzatoare.

Mediul de viata al populatiei — 119 controale, din care:

- 96 controale zone de locuit, unde au fost aplicate 9 sanctiuni, din care 7 avertismente si
2 amenzi contraventionale, In cuantum de 6500 lei, pentru nerespectarea de catre persoanele
fizice si juridice a normelor de igiend In vigoare care reglementeaza zonele de locuit,
nerespectarea distantelor minime de protectie sanitard stabilite prin normele de igiend in vigoare
referitoare la zonele de locuit;

- 22 controale si 1 recontrol la unititi de servicii funerare, unde au fost aplicate 4
sanctiuni, din care 3 avertismentesi 1 amenda contraventionald pentrulipsa avizului consiliului
local al unitatii administrativ-teritoriale, conform prevederilor, pentru nesolicitarea avizului
sanitar de transport Tn cazul persoanelor decedate in alte localitati, situate la o distantd mai mare
de 30 km de cea in care urmeaza sa aiba loc inhumarea si pentru neasigurarea de catre angajatori
din orice domeniu de activitate, public si privat, a examindrilor medicale, prin medicii de
medicina muncii, la angajare, la reluarea muncii, la schimbarea locului de munca si a controlului

medical periodic al lucratorilor, conform reglementarilor legale in vigoare privind supravegherea
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starii de sanatate si a expunerii profesionale a tuturor lucratorilor prin servicii de medicina
muncii;

- 1 alte unitati

Aliment — 461 controale si recontroale, din care:

- 1 producator primar

- 22 producatori si ambalatori, unde au fost aplicate 9 sanctiuni, din care 5 avertismente si
41 amenzi contraventionale, in cuantum de 15.000 lei, pentru urmatoarele neconformitati:

- utilizarea de mentiuni de sanatate neprevazute in listele de mentiuni autorizate, potrivit
prevederilor Regulamentului;

- neimplementarea bunelor practici de fabricare sau a planului HACCP, conform
reglementarilor legale n vigoare;

- neefectuarea operatiunilor de curdtenie si/sau dezinfectie a locurilor de munca,
utilajelor, ustensilelor, suprafetelor de lucru si a ambalajelor in conditiile stabilite de normele
igienico-sanitare in vigoare;

- 22 distribuitori, unde au fost aplicate 6 sanctiuni, din care 5 avertismente si 1 amenda
contraventionald, In cuantum de 3000 lei pentruneetichetarea produselor alimentare, aditivilor,
colorantilor, suplimentelor alimentare, alimentelor cu destinatie speciald, in conformitate cu
normele in vigoare;

- 2209 retaileri, unde au fost aplicate 63 sanctiuni, din care 53 avertismente si 10 amenzi
contraventionale, in cuantum de 13.200 lei, pentru urmatoarele neconformitati:

- neefectuarea in unitdtile alimentare a operatiunilor de curatenie si dezinfectie, precum si
neasigurarea dotarii si aproviziondrii unitatii alimentare cu utilaje, ustensile si materiale
specifice pentru curatenie si dezinfectie;

- neasigurarea controlului si Tnregistrarii temperaturii din spatiile frigorifice de pastrare a
produselor alimentare perisabile;

- depozitarea necorespunzatoare a produselor alimentare si a ambalajelor in alte spatii
decat cele prevazute 1n acest sens;

- neasigurarea sau asigurarea in cantitati insuficiente a ustensilelor si a produselor biocide
necesare pentru dezinfectia suprafetelor, echipamentelor, ustensilelor si mainilor personalului

- nerespectarea ritmicitdtii operatiunilor de dezinsectie si deratizare, conform prevederilor
Ordinului Ministerului Sanatatii nr. 119/2014;

- angajarea si/sau mentinerea in unitatile care desfasoara activitate de productie si de
comercializare a produselor alimentare, de alimentatie publica si colectiva, servicii si productie

de apa potabila, precum si servicii de intretinere corporalda a personalului fara certificatul de
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instruire  profesionala privind 1Insusirea notiunilor fundamentale de igiena, conform
reglementarilor legale in vigoare.

- utilizarea produselor biocide neavizate conform legislatiei In vigoare sau cu termen de
valabilitate expirat;

- unitéiti de alimentatie publica - 103 controale si 14 recontroale , unde au fost aplicate 37
sanctiuni, din care 9 avertismente si 28 amenzi contraventionale, in cuantum de 38.800 lei,
pentru urmatoarele neconformitati:

- neefectuarea 1n unitatile alimentare a operatiunilor de curatenie si dezinfectie, precum si
neasigurarea dotdrii i aproviziondrii unitatii alimentare cu utilaje, ustensile si materiale
specifice pentru curatenie si dezinfectie;

- nerespectarea masurilor prevazute de normele de igiend in vigoare privind prepararea,
pastrarea , depozitarea si servirea produselor alimentare;

- depozitarea ambalajelor produselor alimentare in conditii care pot determina
contaminarea sau impurificarea acestora;

- mentinerea 1n activitate sau angajarea personalului fara certificate de instruire privind
Notiunile fundamentale de igiena;

- neefectuarea in unitatile alimentare a operatiunilor de curdtenie si dezinfectie, precum si
neasigurarea dotarii si aprovizionarii unitdtii alimentare cu utilaje, ustensile si materiale specifice
pentru curatenie si dezinfectie;

- neasigurarea de catre angajatori din orice domeniu de activitate, public si privat, a
examindrilor medicale, prin medicii de medicina muncii, la angajare, la reluarea muncii, la
schimbarea locului de munca si a controlului medical periodic al lucratorilor, conform
reglementdrilor legale in vigoare privind supravegherea stirii de sdnatate si a expunerii
profesionale a tuturor lucratorilor prin servicii de medicina muncii.

- unitati de productie care comercializeaza direct consumatorului final - 70 unitati,
unde au fost aplicate 19 sanctiuni, din care 11 avertismente si 8 amenzi contraventionale, in
cuantum de 13.000 lei, pentru urmatoarele neconformitati:

- neasigurarea sau asigurarea in cantitati insuficiente a ustensilelor si a produselor biocide
necesare pentru dezinfectia suprafetelor, echipamentelor, ustensilelor si mainilor personalului;

- neefectuarea operatiunilor de curatenie si/sau dezinfectie a locurilor de munca, utilajelor,
ustensilelor, suprafetelor de lucru si a ambalajelor in conditiile stabilite de normele igienico-
sanitare n vigoare;

- neasigurarea pastrarii corespunzatoare a produselor alimentare si a ambalajelor, in spatii

special amenajate Tn acest sens;
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- utilizarea la ambalarea produselor alimentare a materialelor care nu respecta legislatia
specifica in domeniu;
S-a dispus scoaterea de la utilizare a 140 bucati materiale in contact cu alimentele
Tn anul 2024 s-au Tnregistrat 313 sesizari, din care au fost rezolvate 308, restul de 5
fiind Tn curs de rezolvare. Aspectele sesizate s-au referit la disconfort in mediul de viata:
- conditii necorespunzatoare de functionare si disconfort produs prin desfasurarea
activitatii de alimentatie publica si de comercializare produse alimentare — 20;
- calitate necorespunzatoare a apei distribuita prin instalatii centrale i fantani — 28;
- disconfortul creat de activitatile unitatilor de productie, alimentatie publica-amplasare
agregate frigorifice si de ventilatie, disconfortul creat prin desfasurarea unor activitati in
locuinte, discoteca, restaurant -102;
- disconfort creat prin amplasarea necorespunzatoare a latrinelor, hasnalelor si deversare
necorespunzatoare a reziduurilor lichide si menajere -21,;
- disconfort creat prin depozitarea gunoiului de grajd rezultat din cresterea animalelor si
pasarilor in apropierea locuintelor invecinate — 90;
- disconfort creat de cresterea cainilor si pisicilor — 9;
- nerespectarea conduitei deontologice a cadrelor medicalesi conditii igienico-sanitare
necorespunzatoare in unitatile sanitare — 10;
- nerespectarea termenelor si a masurilor stabilite de inspectorii sanitari -15;
- nerespectarea conditiilor de desfasurare a prestarilor de servicii funerare — 4;
- nerespectarea conditiilor igienico sanitare in cabinetele de Infrumusetare corporala — 9.
Activitatile derulate pentru realizarea Programelor Nationale de Sanatate Publica au
vizat urmatoarele programe din PN V de monitorizare a factorilor determinanti din mediul de
viata si de munca :
1. Verificarea respectarii limitelor de migrare pentru materialele si obiectele care

vin n contact cu alimentele

2. Controlul microbiologic al recipientelor si materialelor de ambalaj in contact cu
alimentul

3. Evaluarea riscului chimic si bacteriologic al alimentelor cu destinatie nutritionala
speciala

4. Monitorizarea alimentelor tratate cu radiatii

S. Monitorizarea nivelului de iod din sarea iodata pentru consumul uman

6. Evaluarea si monitorizarea cantitatii de sare in produsele de larg consum si

meniuri din Romania

7. Monitorizarea consumului de aditivi alimentari
108



8. Supravegherea produselor cosmetice
9. Supravegherea produselor biocide

1. Verificarea respectarii limitelor de migrare pentru materialele si obiectele care
vin in contact cu alimentele
Scopul este monitorizarea factorilor de risc care provin din materialele si obiectele care vin in
contact cu alimentele. S-au desfasurat urmatoarele activitati:

a. Monitorizarea obiectelor din ceramica. Determindrile de plumb, cadmiu, cupru si crom in
urma extractiilor acide din obiectele de ceramica fabricata in tara si/sau din import -1 proba

b. Evaluarea obiectelor din hartie si/sau carton care vin in contact cu alimentele. Determinarea
migrarii de metale grele a formaldehidei si bisfenol A— 2 probe

d. Evaluarea migrarii globale de component si a metalelor grele pentru obiectele din material
plastic care vin Tn contact cu alimentele - 2 probe (1 Proba de material plastic care se poate
umple + 1 proba de material plastic flexibil)

e. Evaluarea migrarii formaldehidei din obiectele de melamina care vin in contact cu alimentele
— 1 proba

Pana la data intocmirii raportului nu au fost emise buletine de analize pentru toate probele.

2. Programul Controlul microbiologic al materialelor si obiectelor in contact cu
alimentele. S-au efectuat determinari microbiologice din 2 probe de material plastic, rezultatele
fiind corespunzatoare.

3. Programul evaluarea riscului chimic si bacteriologic al alimentelor destinate
sugarilorsi copiilor de varsta mici, alimentelor destinate unor scopuri medicale speciale are
drept scop protejarea populatiei Tmpotriva efectelor datorate consumului inadecvat, depistarea
precoce si inlaturarea sau limitarea factorilor de risc chimici si bacteriologici care ar putea
modifica securitatea si siguranta acestui tip de produs. S-au desfasurat urmatoarele activitati:

- Determinarea nivelurilor de pesticide din alimente pe baza de cereal prelucrate pentru sugari si
copii de varsta mica altele decat formulele de Tnceput, formulele de continuare - 1 proba;

- Determinarea nivelului de nmitrati dintr-o proba de produse alimentare usor masticabile si
ingerabile destinate copiilor de varsta mica si produse alimentare pe baza de cereale prelucrate,
destinate sugarilor si copiilor de varsta mica;

- Determinarea parametrilor microbiologici Salmonella spp., Listeria monocytogenes si
Cronobacter spp din:

- 1 proba din alimente destinate unor scopuri medicale special destinate sugarilor si
copiilor de varstamica (nu se include in aceasta categorie alimentele fara lactoza si cele fard
gluten 1)

- 1 proba formule de inceputdeshidratate
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- Determinarea nivelurilor de Pb, Cd siAs din:

- 1 probd/an/DSP jud. din formule de inceput si formule de continuare introduse pe piata
sub forma de pulbere)

- 1 proba/an/DSP jud. din produse alimentare usor masticabile si ingerabile destinate
copiilor de varsta mica si produse alimentare pe baza de cereale prelucrate, destinate sugarilor si
copiilor de varstd mica

- 1 proba/an/DSP jud. din produsele alimentare destinate unor scopuri medicale speciale
pentru sugari si copii de varstd mica
- Determinarea Staniului, 1 proba/an /DSP jud. din produse alimentare usor masticabile si
ingerabile destinate copiilor de varstd mica in conserva si produse alimentare pe bazad de cereale
prelucrate, in conserva, destinate sugarilor si copiilor de varsta mica
- Determinarea nivelului de micotoxine:

- pentru Aflatoxina M; -1 proba/an/DSP jud. din formule de inceput sau formule de
continuare,
- pentru deoxinivalenol — 1 proba/an/DSP din alimente pe baza de cereale prelucrate
pentru sugari si copii de varstd mica, cu exceptia produselor pe baza de orez.
- Determinarea nivelurilor de benzo(a)piren, benzo(a)antracen, benzo(b)fluoranten si crisen -
1 probad/an/DSP jud. Din produse alimentare usor masticabile si ingerabile destinate copiilor de
varsta micd si produse alimentare pe bazd de cereale prelucrate, destinate sugarilor si copiilor de
varsta mica
- Determinarea melaminei: 1 proba/an/DSP jud. din formule de inceput si formule de continuare
introduse pe piata sub forma de pulbere
Pana la data intocmirii raportului nu au fost emise buletine de analize pentru toate probele.

4. In cadrul Programului National de monitorizare a alimentelor tratate cu radiatii s-a
efectuat detectia iradierii din plante aromatice uscate, ingredient vegetale (legume) uscate
folosite pentru asezonarea alimentelor sau in cazul in care nu se identifica pe piata locala astfel
de produse se vor recolta probe de condiment. S-au recoltat 2 probe de boia de ardei dulce si
usturoi granulat, acestea fiind corespunzatoare.

5. Tn cadrul Programului National de monitorizare a nivelului de iod din sarea iodati
pentru consumul uman s-a efectuat recoltarea a 20 probe de sare iodatd din unitatile de
comercializare, toate fiind corespunzatoare si verificarea etichetelor ambalajelor ce contin sare
pentru depistarea produselor de sare neiodata.

6. Tn cadrul Programului National Monitorizarea consumului de aditivi alimentari sau

desfasurat 2 activitati:
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- studiu pilot pentru punerea la punct a unor metode, respective validarea si acreditarea
analizelor, fiind recoltate 3 probe. Pana la data intocmirii raportului nu au fost emise buletine de
analize

- determinarea sulfitilor din vin, fiind recoltate 4 probe, acestea fiind corespunzatoare.

7. In cadrul Programului National de Evaluarea si monitorizarea cantititii de sare in
produsele de larg consum si meniuri din Roménia s-au recoltat 35 probe, cate 5 probe de
pizza, 5 de shaorma, 5 de burger, 5 felul 1 catering, 5 felul 2 catering, 5 felul 1 gospodarie
individuala, 5 felul 2 gospodarie individuald, recoltate lunar in perioada iunie-octombrie si
catagrafierea a 45 produse alimentare privind cantitatea de sare mentionata pe eticheta. Probele
sunt corespunzatoare.

8. Tn cadrul Programului National Supravegherea produselor cosmetice Tn relatie cu
siniatatea umania S-a urmarit protejarea sanatatii publice in relatie cu contaminantii si
substantele din compozitia produselor cosmetice din Romania, care prezintd risc pentru
consumator.

Tn anul 2024 s-au desfasurat urmatoarele activitati:
- Monitorizarea methylisothiazolinone si a amestecului format din methylisothiazolinone si
methylchlororisothiazolinone din creme si lotiuni pentru copii - 1 proba
- Monitorizarea formaldehidei din produse pentru indreptarea parului sau masti pentru par
-1 proba
-Monitorizarea parabenilor din farduri, truse de machiaj si vopsele decorative pentru copii -
1 proba
- Monitorizarea acidului benzoic din creme si lotiuni pentru copii — 1 proba
- Monitorizarea acidului sorbic din creme si lotiuni pentru copii — 1 proba
- Monitorizarea acidului salicilic din produse pentru ingrijirea parului care se indeparteaza prin
clatire si lotiuni de corp — 1 proba
- Monitorizarea plumbului si cadmiului din farduri, vopsele decorative si truse de machia;
pentru copii — 1 proba
-Monitorizarea microbiologica a sampoanelor pentru copii, a cremelor si lotiunilor pentru
copii - catel proba
Pana la data intocmirii raportului nu au fost emise buletine de analize pentru toate produsele.

9. Tn cadrul Programului National Supravegherea produselor biocide s-a desfasurat
activitatea de evaluare a activitdtii bactericide si fungicide/sau levuricide a antisepticelor si a
dezinfectantelor chimice utilizate pentru dezinfectia suprafetelor — 1 proba, produsul fiind

conform.
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2. Compartimentul de control servicii de asistentd medicala primara

Tn anul 2024 s-a asigurat controlul activitatii de asistenti medicald primari, in
conformitate cu reglementarile si metodologia specifica pentru aceasta activitate.

In conformitate cu prevederile Legii nr. 263/2004 privind asigurarea continuitatii
asistentei medicale primare prin centrele de permanentd, modificata si completatd si a Ordinului
ministrului sanatatii nr. 774/2023 pentru aprobarea Normelor metodologice cu privire la
asigurarea continuitatii asistentei medicale primare prin centrele de permanentd, asigurarea
continuitdtii asistentei medicale primare in regim de garda a colectivitatilor locale arondate, in
afara programului normal de lucru al cabinetelor de medicind de familie, se realizeaza prin
intermediul centrelor de permanenta.

La nivelul judetului Buzau functioneaza trei centre de permanenta in localitatile:
Vernesti, Vintila Voda si Berca.

Tn cele trei centre de permanenta isi desfisoard activitatea 20 medici si 19 asistente
medicale, fiind deservite 13 localitati rurale cu o populatie de 40710 locuitori, astfel:

|. Centrul de permanenti Vernesti, are sediul in comuna Vernesti, avand ca locatie
C.M.L Dr. Plesa Cristinela Oana, in incinta dispensarului medical din Vernesti. Functioneaza de
la data de 1 decembrie 2011, cu 6 posturi de medic si 7 posturi de asistent medical, si deserveste
2 localitati cu o populatie de 13463 locuitori (comuna Vernesti si comuna Tisau).

Il. Centrul de permanenti Vintila Voda, are sediul in comuna Vintila Voda avand ca
locatie spatiul pus la dispozitie de catre Primaria Vintila Voda, in Sat Niculesti, Strada
Principala, nr. 6, Functioneaza de la data de 6 februarie 2012, cu 7 posturi de medic si 7 posturi
de asistent medical, si deserveste 6 localitati cu o populatie de 15281 locuitori (comuna Vintila
Voda, comuna Lopatari, comuna Sarulesti, comuna Manzalesti, comuna Bisoca, comuna
Beceni).

[1l. Centrul de permanenti Berca, are sediul in comuna Berca, avand ca locatie S.C
“SANATATEA UMANA.” SRL — Dr. Cutulschi Tit, functioneazi de la data de 10 septembrie
2013. Personalul este format din 7 posturi de medic si 5 posturi de asistent medical si asigura
asistenta medicala primara pentru 5 localitati cu o populatie de 11966 locuitori (comuna Berca,
comuna Scortoasa, comuna Canesti, comuna Chiliile, comuna Odaile).

Tn anul 2024, numarul consultatiilor a crescut fatd de anul precedent cu 639, gradul de

adresabilitate fiind mai ridicat.

Tabel 1 Numar consultatii acordate in anul 2024
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Centrul de Centrul de Centrul de
Permanenta Permanenta Permanenta
Vernesti Vintila Voda Berca
Total 6759 2302 2080
Total general 11141

In ceea ce priveste administrarea medicatiei injectabile/perfuzabile necesare tratamentului
recomandat de medicul de familie / medicul specialist, dupa caz, precum si administrarea
medicatiei necesare tratamentului de urgenta, conform indicatiei medicului din cadrul centrului
de permanentd, ingrijiri post interventii chirurgicale de tipul suprimarii firelor de suturd conform
recomandarilor medicului specialist, efectuarea de pansamente si schimbarea pansamentelor

chirurgicale s-au acordat 4898 de servicii, inregistrand o crestere cu 9% fata de anul precedent.

Tabel 2 Numar tratamente acordate in anul 2024

Centrul de Centrul de Centrul de
Permanenta Permanenta Permanenta
Vernesti Vintild Voda Berca
Total 2350 1144 1404
Total general 4898

In anul 2024 s-a asigurat controlul activititii desfasurate la nivelul centrelor de
permanenta ( 3 controale) fiind aplicate recomandari/ termene, fara sanctiuni privind abaterea de
la dispozitiile privind asigurarea asistentei medicale in regim de gardd prin centrele de

permanenta.

3. Compartimentul de situatii de urgenta si managementul asistentei

medicale de urgenta si evenimente speciale

I. Monitorizeaza si evalueaza activitatea serviciului judetean de ambulanta,
Il. Monitorizeaza si evalueaza activitatea unitatilor de primiri urgente din cadrul unitatilor

sanitare din sectorul public;

I1l. Informeaza operativ in cazul aparitiei evenimentelor si situatiilor de calamitate.
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I. Serviciul de Ambulanti Judetean Buziu acorda asistentd medicald de urgenta Tn
judetul Buzau, fiind unitate sanitara publica de importanta strategica, cu personalitate juridica,
aflata in subordinea directa a Ministerului  Sanatatii si in coordonarea departamentului de
specialitate din Ministerul Sanatatii —conform Legii nr. 95/2006 art.92 alin. (1) lit. m), H.G. nr
144/2010 si O.M.S. nr 738/2018.

Serviciul de Ambulanta Judetean Buzau deserveste 0 populatie de aproximativ 437000
de locuitori, raspanditi pe o suprafata de 6102, 6 km?, rezultdind o densitate medie de 71,72
locuitori/ km? si cu populatie imbatranita. O caracteristica a judetului nostru este ca are toate
formele de relief (zona montana, subcarpatica si campie ) cu zone greu accesibile si are o
extindere est-vest foarte mare, aceasta zona fiind strabatuta de drumul european E85 cu o
incidentd mare a accidentelor rutiere mortale si zona urbana fiind la o distanta mare de granitele
judetului.

Obiectivele Serviciului Judetean de Ambulanta Buzau:

- Asigurarea acordarii asistentei medicale in caz de urgente medico-chirurgicale ;

- Asigurarea acordarii serviciilor medicale populatiei fara nicio discriminare folosind formele
cele mai eficiente de tratament;

- Acordarea cu prioritate asistentei medicale femeii gravide si sugarilor;

- Acordarea ingrijirilor medicale de urgenta, in caz de boala sau accident din momentul solicitarii
ori de la locul accidentului si pana la rezolvarea stirii de urgenta, in limita competentelor cu
respectarea criteriilor de calamitate elaborate conform prevederilor legale n vigoare;

- Asigurarea prezentei personalului medico-sanitar propriu sau in cazul urgentelor de cod rosu si
galben, sd alerteze si sa solicite prezenta SMURD;

- Asigurarea serviciilor medicale de urgenta, utilizand mijlocul de interventie si transport adecvat
si echipamentul corespunzitor situatiei respective in conformitate cu prevederile legale in
vigoare.

Serviciul de Ambulanta Judetean Buzau acorda asistentd medicala de urgenta si asigura
transport medical asistat al pacientilor din judetul Buzau, utilizand, dupa caz, personal medical
superior si/sau mediu calificat la diferite niveluri, precum si conducatori auto formati ca
ambulantieri, conform Legii nr 95/2006 si O.M.S. nr. 738/2018 (ROF).

Serviciul de Ambulanta Judetean Buzau are relatii de colaborare cu : Inspectoratul pentru
Situatii de Urgenta ; Serviciul SMURD -unitate mobila aeriana ; Inspectoratul Judetean de
Politie.

Serviciul de Ambulantd Judetean Buzdu are in structura organizatorica o statie centrala cu

sediul in Buzdu si 9 substatii Tn judet, astfel: Substatia RA&mnicu Sarat; Substatia Nehoiu;
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Substatia Pogoanele; Substatia Patarlagele; Substatia Parscov;Substatia VintilaVoda; Substatia
Smeeni; Substatia Mihailesti; Substatia Berca.

Statia centrala Buzau este dotata cu echipaj cu medic pentru consult la domiciliu (ACD) ,
ambulante tip C2 (medic, asistent medical si ambulantier), ambulante tip A2 ( doar cu
ambulantier). Substatiile au echipaje cu asistenti medicali de tip B2 si ambulante cu ambulantier
tip A2.

Resursele umane sunt reprezentate de un numar de 240 posturi ocupate, structurat astfel:
8 posturi medici, din care: 4 posturi medici titulari (2 medici au atestat in medicina de urgenta), 2
posturi medici rezidenti, 2 medici colaboratori, 99 posturi asistenti medicali, 98 posturi soferi
autosanitara si ambulantieri, 12 posturi operatori registratori de urgentda, 4 posturi Comitet
Director, 10 posturi TESA, 2 muncitori, 4 paznici si 3 ingrijitoare.

Activitatea Serviciului de Ambulantd Judetean Buzau cuprinde 2 compartimente:

a) compartimentul de asistenta medicala de urgenta si transport medical asistat;
b) compartimentul de urgenta si transport sanitar neasistat.

Serviciul de Ambulanta Judetean Buzau, fiind o unitate medicala in asteptare cu regim
permanent isi desfasoara activitatea in ture de 12 ore.

Organizarea activitatii este in functie de statie sau substatie:

La statia centrald Buzdu activeaza :

1) 1 echipaj medical de urgenta cu medic (EMU-M)
- mijloc utilizat- tip C2
- minim 3 persoane,
2) 8-10 echipaje medicale de urgenta cu asistent (EMU-A)
- mijloc utilizat —tip B2
- minim 2 persoane
3) 1 echipaj de consultatii de urgenta la domiciliu (ECU)
- mijloc utilizat —un vehicol neclasificat cu dotare specifica, fara capacitate de transport
- minim doua persoane: un medic si un ambulantier.
4) 1-3 echipaje de transport sanitar neasistat (ET)
- mijloc utilizat: tip A2
- minim 1 persoana -1 ambulantier

La substatia Radmnicu Sarat activeaza 3 echipaje cu asistent (EMU-A) si 1 echipaj de

transport neasistat (ET);

La celelalte substatii activeaza cate un singur echipaj (EMU-A) cu ambulante tip B2.
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Tn cazul Serviciului de Ambulanti Judetean Buziu, alertarea se face de catre Centrul unic
de apel 112, care transmit dispeceratului medical care la randul lui alerteaza cel mai apropiat
echipaj aflat in apropierea pacientului prin resursele mobile si prin statiile Tetra din dotare.

Solicitarile medicale sunt triate in dispecerat dupa codurile de culoare (cod rosu, cod
galben, cod verde ) si dupa codurile de diagnostic.

Serviciul de Ambulanta Judetean Buzau a efectuat in anul 2023 un numar de 59806 de
solicitari, in crestere cu 3778 solicitari fata de anul precedent, astfel:

- C2- cod rosu 538 de solicitari
- C2- cod galben 71 de solicitari
- B2- cod rosu 14262 de solicitari
- B2- cod galben 30683 de solicitari
- ACD —cod verde 362 de solicitari
- Al- cod transport 1751 de solicitari, restul fiind solicitari cod verde asigurate de
ambulante tip B si C.
Ponderea cea mai mare a solicitarilor s-a inregistrat in luna ianuarie, iar cea mai mica in

luna septembrie.

Nr. solicitari
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Figura nr. 1 Solicitari ambulanti/lund

In ceea ce priveste solicitirile inregistrate la nivelul substatiilor, situatia se prezinti

astfel:
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Statia cod rosu cod galben codverde transport Total
BUZAU 11.402 23.858 362 11.992 47.614
RAMNICU SARAT 1.319 3.154 853 5.326
VINTILA VODA 403 924 443 1.770
SMEENI 291 752 501 1.544
POGOANELE 272 694 396 1.362
MIHAILESTI 237 724 157 1.118
NEHOIU 248 422 113 783
BERCA 40 86 21 147
PATARLAGELE 50 69 23 142

Total 14.262 30.683 362 14.499 59.806
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cod verde M transport

0 5,000 10,000 15,000 20,000 25,000 30,000 35,000 40,000 45,000 50,000

Figura nr. 2 Solicitdri ambulantd/ substatii/ coduri de urgentd

Parcul auto al Serviciului de Ambulanta Judetean Buzau s-a extins in anul 2024, fiind

format din 59 autosanitare, astfel :Ambulanta tip A1 = 6 buc; Ambulanta tip B2 = 46 buc;
Ambulanta tip C2 =3 buc; Ambulanta tip ACD = 4 buc.

Autosanitarele din dotare, au parcurs in cursul anului 2024 un numar de 2.467.495 Km.

Pe fiecare autosanitara s-au repartizat cel putin 3 echipaje, rezultdnd operativitate cu cel putin

75% din timp.

[I. UPU — SMURD a Spitalului Judetean de Urgenta Buziu permite primirea,

trierea, investigarea, stabilizarea si aplicarea tratamentului de urgentd pacientilor sosifi cu

ambulantele sau cu mijloacele proprii de transport. UPU Buzau are urmatoarea structura de

personal;
Tabel 1 Structurd personal UPU la data de 31.12.2024
Categorii personal Numir posture ocupate | Numar posturi vacante
Medici 10 8
Medici rezidenti pe post 5 2
Alte persoane studii superioare 2 0
Cadre medii 91 6
Infirmiere 26 0
Statisticieni 7 1
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Brancardieri 25 0
Ingrijitoare 10 3
Secretar 1 0
Lucrator IT 1 0
Oficiant medical 0 1
Administrator 1 0
TOTAL 179 21

Tn anul 2024, numarul prezentirilor la UPU a crescut fati de anul precedent cu 4188,
gradul de adresabilitate fiind unul ridicat. Din totalul de 76489 de prezentari, 17,68% s-au
finalizat prin internare. Codul Rosu si Codul Galben impreuna, in anul 2024, au fost de 5617 de
cazuri, fata de 4977 de cazuri in anul 2023. Unde viata este in imediat pericol sau cazul poate sa
se degradeze si sa ajunga foarte rapid la Cod Rosu. Dupa care codul verde, de la 66066 in 2023,
la 68440 n anul 2024. Alte doud coduri de culori sunt alocate cazurilor care nu necesita prea
multe investigatii.

Tabel 2 Situatie prezentari si internari UPU-SMURD 1n functie de codul de urgenti:

Tip cod Prezentari Internari
Cod rosu 204 131
Cod galben 5413 2295
Cod verde 68440 11236
Cod albastru 2326 86
Cod alb 106 5
Total 76489 13523

Datele statistice pentru perioada 01.01.2024-31.12.2024 evidentiaza urmatoarele:
- prezentari — 76489 pacienti;
- internari — 13753 pacienti;
- pacienti adusi de SMURD — 4101 pacienti;
- pacienti adusi de SAJ — 24679 pacienti;
- transfer la alta unitate spitaliceasca — 1975 pacienti ( inclusiv cei transferati pe cale aeriana);
- pacienti directionati catre camere de garda SJU Buzau - 2904;
- decedati — 87 pacienti;
- refuza internarea — 681 pacienti;
- plecati acasa fara aviz— 4008 pacienti;
Din totalul pacientilor 37,62% au fost transportati de serviciul judetean de ambulanta si
SMURD, iar 62,37%, respectiv 47709 pacienti s-au prezentat direct.
Numarul cel mai mare de decese s-a inregistrat in luna ianuarie, iar cel mai mic n luna

aprilie.
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Figura nr. 3 Pacienti decedati in anul 2024

Datele statistice pe cazuistica:
- accidente rutiere — 603 pacienti;
- hipo sau hipertermie —49 pacienti;
- tentativa suicid — 59 pacienti;
- violenta/agresiune — 629 pacienti;
- muscaturi de animale —595 pacienti;
- cazuri sociale — 414 pacienti;
Raportul pacientilor critici pe anul 2024, defalcat pe ATI, USTIC si transfer se

prezintd astfel :

Tabel 3 Pacienti critici in anul 2024

Anul 2024 ATI USTIC | Transfer Bucuresti
lanuarie 96 29 64
Februarie 94 29 59
Martie 101 33 57
Aprilie 89 40 57
Mai 93 35 67
lunie 105 33 61
lulie 99 32 58
August 91 30 52
Septembrie 91 40 43
Octombrie 95 31 55
Noiembrie 89 42 50
Decembrie 85 15 60
Total 1128 389 683

* La transfer Bucuresti sunt inclusiv pacientii transferati cu elicopterul (69 pacienti).
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lIl. Tn ceea ce priveste informarea operativi in cazul aparitiei evenimentelor si
situatiilor de calamitate s-au realizat urmatoarele:

- Tntocmirea si transmiterea spre aprobare catre Comitetul Judetean pentru Situatii de
Urgentda Buzau: Planul de masuri privind diminuarea efectelor produse de fenomenele de seceta

si caniculd si Planul de masuri privind diminuarea efectelor fenomenelor meteo din sezonul

rece;

- implementarea masurilor de interventie in situatiile de urgentd determinate de

calamitati naturale (caniculd) si fenomene meteo din sezonul de iarna:

Pe perioada verii, la nivelul judetului s-au constituit 9 puncte de asistentd medicala
asigurate de primariile Buzau, Ramnicu Sarat, Nehoiu, Patarlagele si Pogoanele, precum si
puncte de asistentd medicala asigurate de farmaciile din tot judetul.

Pe site-ul institutiei si in locuri publice s-au afisat recomandari cadru pentru prevenirea
incidentelor in timpul perioadelor de temperaturi extreme adresate populatiei generale, copiilor,
persoanelor varstnice si cu afetiuni cronice, persoanelor care prin natura activitatii lor depun un
efort fizic deosebit, angajatorilor.

In conformitate cu O.M.S nr.1168/23.06.2008 modificat de OMS 904/16.07.2009
pentru aprobarea componentei si atributiilor Comitetului tehnic Central si Comitetelor
Judetene/Municipiului Bucuresti de coordonare a masurilor de interventie in situatiile de urgenta
determinate de calamitati naturale (caniculd) au fost Tntocmite adrese privind reamintirea
atributiilor prevazute in ordin, catre :

1. Primdriile municipiilor si oraselor din judetul Buzau, fiind solicitata transmiterea
informatiilor privind :

- asigurarea punctelor de acordare a asistentei medicale;

- aprovizionarea cu apa potabila in locurile publice in aceasta perioada;

- functionarea fantanilor arteziene si udarea principalelor artere de circulatie ale municipiului,
precum si a altor strazi frecvent circulate;

- ridicarea prompta a gunoiului menajer.
2. Serviciul Judetean de Ambulanta
3. Spitale
4. Medici de familie privind realizarea si transmiterea catagrafiei populatiei la risc inalt (bolnavi
cronici, gravide cu risc, persoane dependente fizic, varstnici cu nevoi speciale, copii cu afectiuni
care necesitd monitorizare permanenta).

In perioada 35 de grade C si peste 35 grade C s-au raportat zilnic datele privind canicula

catre Centrul Operativ pentru Situatii de Urgenta- Ministerul Sanatatii.
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In sezonul rece, avand in vedere avertizirile meteorologice de vreme severa s-a solicitat
fiecarui cabinet medical de medicina de familie din rural intocmirea si transmiterea situatiilor
privind persoanele aflate la risc (gravide in ultimul trimestru de sarcina; gravide cu risc; copii
care necesitd monitorizare permanentd, bolnavi cronici care necesitd monitorizare permanenta,
persoane peste 65 de ani dependente fizic sau cu nevoi speciale).

De asemenea, au fost transmise adrese catre unitdtile sanitare cu paturi, Seviciul Judetean
de Ambulantd Buzau, centrele de permanentd, Colegiului Farmacistilor Buzau, precum si catre
Centrul Medical de Dializa si Nefrologie I.H.S Buzau privind :

- identificarea masurilor ce se impun pentru rezolvarea situatiilor speciale ;

- dispunerea masurilor necesare asigurarii cu personal corespunzator (medici, asistenti medicali,
etc) ;

- evaluarea stocului de medicamente si materiale sanitare;

- identificarea nevoilor pentru situatiile de urgenta aparute in sezonul rece;

- asigurarea la nivel optim a activitatii de acordare de servicii medicale.

Pentru comunicarea operativa a situatiilor deosebite s-a actualizat baza de date privind
persoanele responsabile de asigurarea asistentei medicale in fiecare comuna din judetul Buzau.

Lunar, s-a realizat actualizarea bazei de date privind persoanele aflate la risc (dializati;
gravide in ultimul trimestru de sarcina; gravide cu risc; copii care necesitd monitorizare
permanentd, bolnavi cronici care necesitd monitorizare permanenta, persoane peste 65 de ani
dependente fizic sau cu nevoi speciale) la nivel judetean prin catagrafierea acestora de catre
medicii de familie cu participarea asistentilor medicali comunitari si a mediatorilor sanitari.

Luand 1in considerare avertizarile privind conditiille meteorologice s1 valorile
temperaturilor atmosferice scazute, zilnic s-au raportat cazurile de hipotermie catre Centrul
Operativ pentru Situatii de Urgentd- Ministerul Sanatatii.

IV. In conformitate cu Ordinul Ministerului Sanatatii Nr. 1.159/2010 s-a realizat evidenta

si autorizarea unitatilor de asistenta medicald pentru examinarea ambulatorie a candidatilor la
obtinerea permisului de conducere si a conducatorilor de autovehicule sau tramvaie. Lista
cuprinzand numele unitatilor de asistentd medicald autorizate pentru examinarea ambulatorie a
candidatilor la obtinerea permisului de conducere si a conducdtorilor de autovehicule sau
tramvaie, precum si datele de contact ale acestora a fost transmisa Ministerului Sanatatii, afisata
pe site si actualizata permanent.

V. In conformitate cu prevederile OMS nr.1519/2009 s-au desfisurat urmdtoarele:
acordarea de consultanta in Tntocmirea dosarului de autorizare a furnizorilor privati de servicii de

asistentd medicald de urgentd prespitaliceasca si de transport medical asistat si transport sanitar
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neasistat, a serviciilor de ambulanta judetene si a serviciilor mobile de urgenta, reanimare si
descarcerare (SMURD), primirea dosarului, solicitarea avizarii comisiei numita de D.S.P Buzau,
informarea membrilor comisiei si a unitatii medicale privind activitatea de autorizare,
comunicarea raportului de inspectie furnizorului medical. De asemenea, s-a realizat evidenta

documentelor si a furnizorilor autorizati.

4. Compartimentul de control al asistentei medicale a mamei si copilului

Obiectiv: Coordonarea, monitorizarea si evaluarea la nivelul judetului Buzdu a
Programului National de Sanatate a Femeii si Copilului X111

Programul National de Sanatate a Femeii si Copilului reprezintd o prioritate pentru
sistemul de sdnatate din Romania. Acesta cuprinde mai multe subprograme nationale de sandtate
in scopul evaludrii, prevenirii, tratamentului si controlul bolilor cu impact major asupra starii de
sanatate a acestora. Astfel, Th anul 2024 s-au derulat urmétoarele subprograme:

1. Subprogramul de nutritie si sinatate a copilului

1.1.1. Prevenirea complicatiilor fenilcetonuriei, hipotiroidismului congenital §i a
fibrozei chistice prin screening neonatal, confirmarea diagnosticului §i monitorizarea evolutiei
bolii de fenilcetonurie

Screening neonatal pentru fenilcetonurie si hipotiroidism congenital. Recoltarea testarilor
pe unitati sanitare a PKU & HTC anul 2024: Spitalul Judetean de Urgenta Buzau =2037; Spitalul
Municipal Ramnicu Séarat =57; Spitalul Orasenesc Nehoiu=8.

Implementarea activitatii de screening pentru fibroza chistica s-a realizat in cele trei
unitati sanitare cu sectii/compartimente de neonatologie din luna iulie a a anului 2022. Au fost
intocmite adrese de informare privind Metodologia de screening pentru derularea interventiei.
1.1.1. Prevenirea complicatiilor fenilcetonuriei, hipotiroidismului congenital si a fibrozei
chistice prin screening neonatal,confirmarea diagnosticului si monitorizarea evolutiei bolii.

Indicatori fizici realizati : beneficiari =2095 copii

Rata de acoperire prin screening la fenilcetonurie, hipotiroidism congenital si fibroza chistica a
nou-nascutilor din maternitatile judetului Buzau este de 98,82%, numarul nasterilor in anul 2024
fiind de 2120 copii.

1.1.2. Prevenirea deficientelor de auz prin screening auditiv la nou-nascuti
Implementarea activitatii de screening auditiv s-a realizat in cele trei unitati sanitare cu
sectii/compartimente de nou-nascuti  prin dotarea cu echipamente de testare auditiva,
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achizitionate prin alocarea sumelor din bugetul Ministerului Sanatatii si prin contributia cu 10%
din valoarea echipamentelor de catre autoritatile publice locale.
Screening pentru depistarea precoce a deficientelor de auz la nou-nascuti: beneficiari=2083.

1.3.1. Profilaxia distrofiei la copiii cu varsta cuprinsa intre 0-12 luni, care nu beneficiaza
de lapte matern, prin administrare de lapte praf
Unitati care implementeaza interventia la nivelul judetului Buzau : 29 autoritati publice locale,
lar un numar de 44 medici de familie au acordat gratuit lapte praf in baza prescriptiei medicale
eliberate pentru copiii cu varsta cuprinsa intre 0 si 12 luni care se incadreaza in anumite criterii.
Idicatori fizici realizati cumulat de la inceputul anului = 927 copii
Pentru imbunatatirea activitatii la solicitarea Ministerului Sanatatii au fost Tnaintate propuneri
privind structura , estimarea si fundamentarea necesarului de fonduri pentru Programul National
de Sanatate a Femeii si Copilului.

1.3. 2. Profilaxia malnutritiei la copiii cu greutate mica la nastere - un numar cumulat in
cele 12 luni ale anului 2024 de 158 copii au beneficiat de administrarea de solutii pentru
alimentatie parenterala si alimente cu destinatie medicald speciald, pentru copilul cu greutate
mica la nastere in scopul recuperarii nutritionale a acestuia si prevenirii malnutritiei protein-
calorice ,administrate Tn timpul spitalizarii.

2. Subprogramul de sinitate a femeii

2.1. Prevenirea sarcinilor nedorite prin cresterea accesului la servicii moderne de
planificare familiala
Pe teritoriul judetului Buzau Tsi desfasoara activitatea 2 cabinete de planificare familiala, in
cadrul urmatoarelor spitale: Spitalul Judetean de Urgenta Buzau si Spitalul Municipal R&mnicu
Sarat. In cadrul acestor cabinete, orice persoani sau cuplu poate beneficia de consiliere gratuita
in vederea alegerii celei mai potrivite metode contraceptive si a planificarii unei eventuale
viitoare sarcini. Categoriile de persoane beneficiare ale acordarii gratuite a contraceptivelor sunt:
somerele, elevele si studentele, persoanele care fac parte din familii beneficiare de ajutor social,
femeile cu domiciliul stabil Tn mediul rural, femeile care efectueaza un avort, la cerere, intr-o
unitate sanitara publica, precum si alte persoane fara venituri, care dau declaratie pe propria
raspundere Tn acest sens.

Lipsa prevederilor bugetare pentru acest subprogram a determinat discontinuitate in derularea
activitatii. Acest aspect a contribuit la neasigurarea accesului gratuit a categoriilor de persoane
beneficiare la produsele specifice (contraceptive si dispozitive medicale).

2.4. Profilaxia sindromului de izoimunizare Rh
Interventia se deruleaza prin Spitalul Judetean de Urgenta Buzau- Sectia obstetrica-ginecologie:

efectuarea determinarilor specifice - vaccinarea antiD a lauzelor Rh negativ eligibile si a
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femeilor Rh negativ eligibile, care au suferit un avort, care au avut sarcini ectopice sau la care

s-au efectuat proceduri invazive in scop terapeutic si diagnostic.

Indicatori fizici realizati in 2024: 138 beneficiare .

Administrarea s-a efectuat conform protocolului si nu au fost inregistrate incidente si accidente.

Ca urmare a implementarii subprogramului au rezultat beneficii asupra femeii, capacitatea de

interventie fiind posibila in cadrul unui serviciu medical asistat in timp util si acoperit pecuniar.

Tn anul 2024 nu au fost inregistrate decese materne.

*

*

Alte activitati :
Intocmirea Rapoartelor de activitate pentru anul 2024, in cadrul Programului National de
Sanatate a Femeii si Copilului- indicatori PN XIII;
Elaborarea de materiale catre Institutia Prefectului judetului Buzau privind derularea
activitatilor interventiilor Programului National de Sanatate a Femeii si Copilului;
Intocmirea de adrese citre medicii de familie si primarii privind prevederile Ordinului
Ministerului Sanatatii si Ministerul Afacerilor Interne nr.380/160/2011 privind modificarea
art.]1 din anexa nr.1 la Ordinului Ministerului Sanatatii si Ministerul Afacerilor Interne
nr.267/1253/2006 pentru aprobarea normelor metodologice de aplicare a Legii nr. 321/2001
acordarea gratuita de lapte praf si a Ordinului Ministerului Sdnatatii nr.964/2022 pentru
aprobarea Normelor tehnice de realizare a programelor de sanatate pentru anii 2023-2024;.
Realizarea bazei de date privind administrarea laptelui praf, in conformitate cu raportarile
lunare primate de la medicii de familie;
Intocmirea repartitiei laptelui praf catre unititile administrative teritoriale in a carei raza
teritoriala se afla cabinetul medicului de familie, atat in mediul urban cat si in mediul rural;
Demersuri pentru obtinerea finantarii de achizitionare a laptelui, intocmirea listelor de
necesar pentru beneficiari, verificarea distributiei, pe baza retetelor;
Procesare documente primite de la medicii de familie pentru laptele praf si de la
responsabilii din cadrul autoritatilor publice locale, cu atributii in eliberarea laptelui praf
catre beneficiari;
Elaborare referate achizitionare lapte praf;
Intocmire referate privind estimarea cantitatilor necesare de contraceptive pentru fiecare
cabinet activ din judet;
Participare intalnire online de consens pentru Ghidul de asistenta in educatie si promovarea
sanatatii reproducerii la tineri,Proiectul -Consolidarea retelei nationale de furnizori de
ingrijiri primare de sdnatate pentu imbunatatirea starii de sdnatate a populatiei,copii si adulti

inclusiv populatia vulnerabila;
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+ Corespondentd (adrese, rdspunsuri) cu Institutul National pentru Sanidtatea Mamei si
Copilului privind implementarea PN XI1I referitoare la metodologia /protocoalele de lucru
specific interventiilor din program,;

+ Comunicare in teritoriu citre sectiile spitalelor de specialitatea obstetricd - ginecologie si
neonatologie a legislatiei actualizate privind aprobarea metodologiei si criteriilor minime
obligatorii de ierarhizare a structurilor de obstetrica-ginecologie,neonatologie si pediatrie
care asigura servicii de terapie intensiva,

+ Comunicare citre unitdtile sanitare a adeselor ASOCIATIEI MOASELOR
INDEPENDENTE referitoare la proiectul FOCUS PE MAMELE MINORE avand ca
obiectiv scaderea si prevenirea numarului de sarcini la minore;

- Participare la intdlnirea online pentru prezentarea caracteristicilor modalitatii de utilizare si a

rezultatelor prin folosirea sistemului informatic MEDILOG-lapte praf.

5. Compartiment de control al asistentei medicale a comunitatilor la risc

Obiectiv: coordonarea tehnica si metodologica, monitorizarea, evaluarea si controlul
activitatii de asistentd medicald comunitara la nivel judetean.

Conform O.U.G. Nr. 18/2017 si H.G. Nr. 324/2019, principalele activitati desfasurate
pentru eficientizarea masurilor ce vizeaza accesul la servicii de sdnatate comunitare a populatiei,
in special a populatiei vulnerabile au fost:

1. Asigurarea Indrumarii tehnice si metodologice a activitatii de asistentd medicala comunitara la
nivel judetean.

2. Acordarea de sprijin tehnic i1n domeniul evaludrii nevoilor in vederea acoperirii acestora, al
stabilirii prioritatilor de planificare a dezvoltarii retelei de asistenta medicala comunitard pentru
acoperirea treptata a nevoilor, a implementarii §i monitorizarii politicilor de asistentd medicala
comunitara integrata la nivel comunitar.

3. Avizarea planului anual de asistentd medicald comunitard elaborat de unitdtile administrativ-
teritoriale in conformitate cu indicatorii de monitorizare stabiliti conform normelor
metodologice.

4. Colaborarea cu autoritatile executive ale administratiei publice locale in vederea stabilirii listei
de prioritati in domeniul asistentei medicale comunitare si a realizarii planului anual de asistenta

medicald comunitara.
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5. Asigurarea cadrului organizatoric necesar pentru implementarea programelor nationale de
sanatate la nivelul colectivitatilor locale care au organizatd activitatea de asistentd medicala
comunitara.

6. Identificarea si initierea de actiuni de sanatate publica la nivel local, inclusiv la cel judetean,
care sa raspunda nevoilor colectivitatilor locale, in special programe de educatie pentru sanatate
si pentru adoptarea unui stil de viatd sanatos, programe de consiliere medicosociald in limita
competentelor profesionale, servicii de monitorizare si interventie la domiciliu pentru persoane
vulnerabile, cum ar fi: gravide, nou-nascuti, copii, bolnavi cronici, bolnavi cu boli rare, batrani,
persoane cu dizabilitati, persoane neasigurate, persoane victime ale violentei domestice, persoane
cu probleme de sandtate mintald, precum si alte categorii de persoane identificate la nivel local
ca fiind vulnerabile sau in situatii de risc medico-social.

7. Evaluarea si monitorizarea actiunilor de sanatate publicd, judetene sau locale, care se
adreseaza prin intermediul asistentei medicale comunitare categoriilor de persoane identificate la
nivel local ca fiind vulnerabile sau in situatii de risc.

8. Identificarea nevoilor de formare a personalului de specialitate din asistenta medicala
comunitard §i organizarea, inclusiv impreund cu alte institutii publice, cu institutii aflate in
coordonarea si/sau subordonarea Ministerului Sdnatatii sau organizafii neguvernamentale, de
programe de instruire a personalului care lucreaza in reteaua de asistentd medicald comunitara,
inclusiv pentru colaborarea cu reteaua de medicinad de familie, servicii ambulatorii si spitalicesti,
si propunerea de formare de manageri de caz pentru cazurile complexe de boli cronice si boli
rare, In vederea facilitarii accesului pacientului la serviciile de ingrijire de care are nevoie.

9. Participarea ca membri in comisiile de examen pentru ocuparea posturilor din reteaua de
asistentd medicald comunitara, respectiv in comisiile de solutionare a contestatiilor.

10. Coordonarea tehnicd si metodologicd, monitorizarea, evaluarea si controlul activitatii de
asistentd medicald comunitard la nivel judetean si monitorizarea introducerii lunare a datelor
activitatii de asistentd medicald comunitard desfasurate la nivel de judet in aplicatia
AMCMSR.gov.ro.

11. Analizarea, lunard, a activitdtii de asistentd medicald comunitard si a raportdrilor lunare
introduse in aplicatia on-line AMCMSR.gov.ro si comunicarea periodicd catre unitatile
administrativ-teritoriale a rezultatelor activitatii de asistentd medicald comunitara.

12. Organizarea de intdlniri lunare si ori de cate ori s-a impus cu personalul din asistenta
medicald comunitara, potrivit competentei teritoriale, evaluarea rapoartelor intocmite de catre

acesta si propunerea catre autoritatile administratiei publice locale si catre Ministerul Sanatatii de

126



masuri care se impun pentru imbunatatirea activitatii de furnizare a serviciilor de asistentad
medicald comunitara.

13. Avizarea, la nivel judetean, la cererea autoritatilor executive ale administratiei publice locale,
infiintarea, respectiv desfiintarea posturilor de asistent medical comunitar, moasa si mediator,
posturi finantate de la bugetul de stat prin bugetul Ministerului Sanatatii, precum si a posturilor
finantate de la bugetul local.

14. Prezentarea, spre informare, a raportului anual, realizat pe baza datelor colectate prin
aplicatia AMCMSR.gov.ro, autoritatilor administratiei publice locale de la nivelul
unitatilor/subdiviziunilor administrativ-teritoriale care implementeaza activitatea de asistenta
medicald comunitara, pana In ultima saptdmana a primei luni din anul urmator, in scopul
dezvoltarii strategiilor locale de crestere a accesului la servicii de sdnatate al persoanelor
apartinand grupurilor vulnerabile.

15. Facilitarea §i promovarea infiintarii de centre comunitare integrate si servicii de asistenta
medicald comunitara integrata,

16. Facilitarea crearii parteneriatelor interinstitutionale privind dezvoltarea de servicii integrate
la nivel comunitar, implementarea obiectivelor strategiilor de sanatate locale si judetene si
stabilirea protocoalelor comune pentru integrarea serviciilor de asistenta medicala comunitara cu
serviciile socioeducationale la nivel comunitar.

17. Colaborarea cu celelalte servicii publice judetene - serviciile publice de asistentd sociala,
Inspectoratul Scolar Judetean, Agentia Teritoriala pentru Plati si Inspectie Sociala.

Asistenta medicalda comunitara cuprinde ansamblul de programe, servicii de sdndtate si
actiuni de sdnatate publica furnizate la nivelul comunitdtilor cu scopul cresterii accesului
populatiei si, in special, al grupurilor vulnerabile, inclusiv a celor de etnie roma, la servicii de
sdndtate, in special la cele centrate pe prevenire.

Scopul asistentei medicale comunitare constda in Tmbundtatirea starii de sdnatate a
populatiei prin asigurarea echitabild a accesului la servicii de sanatate a tuturor persoanelor din
fiecare comunitate, indiferent de statutul socioeconomic, nivelul de educatie, amplasarea acesteia
in mediul rural sau urban sau de distanta fata de furnizorul de servicii medicale.

Activitatile si serviciile de sanatate furnizate in sistem integrat cu serviciile sociale se
adreseaza persoanelor si familiilor aflate Tn situatii de vulnerabilitate: nivel economic sub pragul
sdraciei, somaj, nivel de educatie scdzut, diferite dizabilitdti, boli cronice, boli aflate in faze
terminale, graviditate, varsta a treia, varsta sub 18 ani, familii monoparentale, risc de excluziune
sociala.

CADRUL LEGAL APLICABIL
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Activitatea de asistentd medicald comunitarad este reglementatd, in prezent, de un set de
acte normative :

- Ordonanta de urgenti a Guvernului nr.18/2017 privind asistenta medicald
comunitara, aprobatd prin Legea nr.180/2017, modificatd si completatd cu Legea nr.
119/2019, promulgata prin Decret nr. 519/2019;

- Hotararea nr. 324/2019 pentru aprobarea Normelor metodologice privind organizarea,
functionarea si finantarea activitatii de asistentd medicala comunitara,

- HG 459/2010 pentru aprobarea standardului de cost /an pentru servicii acordate in
unitdtile medico-sociale si a unor normative privind personalul din unitétile de asistenta
medico-sociala si personalul care desfasoara activitati de asistenta medicala comunitara,
cu modificarile si completarile ulterioare;

- Ordinul comun al Ministerului Sanatatii nr. 1282 din 11 aprilie 2023 si Ministerului
Dezvoltirii, Lucririlor Publice si Administratiei nr. 728 din 20 aprilie 2023 privind
aprobarea Modelului de protocol-cadru de colaborare intre unitatea/subdiviziunea
administrativ-teritoriala si cabinetele de medicina de familie care deservesc populatia;

- Ordinul ministrului sanatitii nr. 740/ 31.01. 2024 privind aprobarea ghidurilor
metodologice privind furnizarea serviciilor de asistentd medicald comunitara integrata de
catre asistentul medical comunitar si mediatorul sanitar;

- sl de standardul ocupational, respectiv OUG nr. 144/ 2008 la nivel profesional.

Tn anul 2024, activitatea s-a raportat la activititile privind eficientizarea masurilor ce
vizeaza accesul la servicii de sanatate comunitare a populatiei si obiectivele asistentei medicale
comunitare stabilite prin legislatie, in concordantd cu activitdtile privind implementarea si
aplicarea masurilor In domeniul sanatatii publice 1n situatii de risc epidemiologic.

Tn vederea stabilirii listei de prioritati in domeniul asistentei medicale comunitare si a
realizarii planului anual de asistentd medicala comunitara s-a colaborat cu 62 autoritati executive
ale administratiei publice locale, planurile fiind avizate de DSP Buzau.

In ceea ce priveste acordarea sprijinului tehnic in domeniul evaluirii nevoilor in vederea
acoperirii acestora, al stabilirii prioritatilor de planificare a dezvoltarii retelei de asistenta
medicald comunitard, s-a acordat consultantd unui numar de 6 autoritati publice locale cu privire
la infiintarea posturilor de asistent medical comunitar, respectiv organizarea concursurilor de
ocupare a posturilor, cu asigurarea finantarii din bugetul local sau bugetul de stat, prin Ministerul
Sanatatii ( Lopatari, C. A. Rosetti, Siriu, Merei, Cozieni, Tintesti, Vadu Pasii).

Tn anul 2024 s-au organizat 3 concursuri pentru ocuparea posturilor de asistent medical

comunitar, la nivelul unitatilor administrativ- teritoriale: Merei, Lopatari si Vadu Pasii.
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In baza Hotardrii 324/2019 pentru aprobarea Normelor metodologice privind
organizarea, functionarea si finantarea activitatii de asistenta medicald comunitard S-a asigurat
participarea ca membru in comisia de concurs pentru ocuparea posturilor de asistent medical
comunitar.

Prezenta asistentului medical comunitar si a mediatorului sanitar are scopul de a creste
accesul populatiei si, in special, al grupurilor vulnerabile la servicii de sanatate de baza, prezenta
pe care Directia de Sanatate Publica Buzdu o considera o necesitate reald pentru toate
comunitdtile din judet.

La sfarsitul anului 2024, in judetul Buzau, au fost 81 posturi de personal comunitar,
distribuite pe 62 unitati administrativ-teritoriale (71,26% din totalul unitatilor administrativ-
teritoriale din judetul Buzau) respectiv, 66 posturi de asistenti medicali comunitari si 15 posturi
de mediatori sanitari .

In mediu urban acoperirea este de 40%, ceea ce inseamni ca programul se deruleaza in 2
localitati urbane din cele 5 localitati existente ( oras Nehoiu si oras Pogoanele). In mediul rural
acoperirea este de 68,3%, din 82 localitdti rurale in 56 sunt angajati asistenti medicali
comunitari care sa furnizeze servicii de asistentd medicala comunitara persoanelor vulnerabile,
26 localitati sunt fara. In anul 2024 s- a acordat aviz favorabil pentru infiintarea de posturi noi de
asistent medical comunitar la nivelul a 4 UAT-uri.

Posturile de asistent medical comunitar de la nivelul unitatilor administrativ-teritoriale
Bradeanu, Cilibia, Grebanu (3 posturi), Lopatari, Maracineni, Nehoiu ( 1 post), Pogoanele (1
post), Puiesti, Sahateni, Unguriu si Vintila Voda sunt finantate din bugetul local, fiind remarcata
cresterea interesului/implicarii administratiilor publice.

Acoperirea cu mediatori sanitari romi in localitdfile dens populate de persoane de etnie
romd (minim 700 romi/UAT) este de 83,33%. Din cele 12 localitati cu astfel de structura

demograficd identificate in 10 localitdti s-a reusit angajarea unor mediatori sanitari de etnie

roma.
Tabel nr. 1 Situatia furnizorilor de servicii de asistentd medicalid comunitard din judetul Buzdu pe
unitati administrativ-teritoriale in anul 2024
NR UNITATE ADMINISTRATIV NUMAR NUMAR POPULATIA
CRT TERITORIALA ASISTENTI MEDIATORI la 1 iulie 2024
MEDICALI SANITARI
COMUNITARI
1 MUNICIPIUL BUZAU 2 121340
2 MUNICIPIUL RAMNICU SARAT 4 37016
3 ORAS NEHOIU 3 9940
4 ORAS POGOANELE 2 6818
5 AMARU 1 2108
6 BECENI 1 3951
7 BISOCA 1 2300
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8 BOZIORU 1 869

9 BRADEANU 1 2177
10 | BRAESTI 1 2153
11 BREAZA 1 2391
12 BUDA 1 2742
13 CALVINI 1 4723
14 CANESTI 1 613

15 CERNATESTI 1 3398
16 CHILIILE 1 419

17 CHIOJDU 1 3061
18 CILIBIA 1 1862
19 COCHIRLEANCA 1 4985
20 COLTI 1 795

21 COSTESTI 1 4935
22 FLORICA 1 1162
23 | GALBINASI 1 4362
24 GHERGHEASA 1 2026
25 GREBANU 3 5183
26 LOPATARI 1 3186
27 LUCIU 1 2611
28 MAGURA 1 2174
29 MARACINENI 1 9485
30 MEREI 1 6463
31 MURGESTI 1 754

32 | NAENI 1 1541
33 ODAILE 1 613

34 PARDOSI 1 301

35 PARSCOV 1 5193
36 PIETROASELE 1 2978
37 PODGORIA 1 2969
38 | POSTA CALNAU 1 5972
39 PUIESTI 1 3251
40 RACOVITENI 1 1166
41 RAMNICELU 2 5198
42 ROBEASCA 1 994

43 RUSETU 1 3349
44 SAGEATA 1 4198
45 SAHATENI 1 3118
46 SAPOCA 1 3509
47 | SARULESTI 1 1160
48 SCORTOASA 1 2381
49 SCUTELNICI 1 1940
50 STALPU 1 3061
51 TISAU 2 4184
52 TOPLICENI 4124
53 ULMENI 1 2993
54 UNGURIU 1 2133
55 VADU PASII 1 10112
56 VALCELELE 1 1322
57 VALEA RAMNICULUI 1 5269
58 VALEA SALCIEI 1 589

59 VERNESTI 9280
60 VINTILA VODA 1 2629
61 VIPERESTI 2 3388
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62 | ZARNESTI 1 4776

TOTAL 66 15 365338

In ceea ce priveste repartitia pe medii se remarca o predominantd numericd a mediului
rural, numarul mare al populatiei rurale necesitand o atentie sporitd pentru dezvoltarea adecvata

a serviciilor de sanatate simultan cu masurile socio-economice.

70
60
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= 40
2 30
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0
Aaistenti medicali comunitari Mediatori sanitari
B TOTAL 66 15
m URBAN 5 6
RURAL 61 9

Figura nr. 1 Structura personalului pe medii de rezidentai

Pe linia de indrumare tehnicd si metodologicd a activitatii de asistentd medicalad
comunitara la nivel judetean s-a urmarit asigurarea cadrului de referinta corespunzator aplicarii
legislatiei specifice iIn mod coerent si unitar, transmiterea/colectarea continud a informatiilor
relevante despre modul de desfasurare a activitdtii, monitorizarea modului de realizare a
obiectivelor, consilierea in procesul implementarii programelor si actiunilor de protejarea
sanatatii.

In anul 2024 activitatea de instruire a personalului s-a concretizat pe formarea
personalului nou angajat, a asistentilor medicali comunitari/mediatorilor sanitari privind
acordarea serviciilor de asistentd medicala integratd conform ghidurilor metodologice, a
asistentilor medicali comunitari privind activitatea de introducere/inregistrare a datelor in noua
platforma, precum si alte programe de formare organizate in colaborare cu OAMGMAMR
Buzau, organizatii nonguvernamentale ( aprox. 30 de activitati).

La nivelul judetului s-a asigurat facilitarea si promovarea infiintarii de centre comunitare
integrate i servicii de asistentd medicald comunitard integratd, 10 unitati administrativ
teritoriale-Buda, Bradeanu, Cilibia, Magura, Mihailesti, Lopatari, Luciu, Ramnicelu, Valea
Salciei, Viperesti au depus dosar de finantare pentru a beneficia de fonduri din PNRR.
Componentei 12 — Sanatate, Investitia 1. Dezvoltarea infrastructurii medicale prespitalicesti,

Investitia specifica I1.4: Centre Comunitare Integrate.
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Populatia judetului Buzau a urmat un trend constant de scadere, fiind Tn numar de
4376722, inregistrand unul din cele mai severe ritmuri de declin.

Raportat la populatia judetului procentul de acoperire al populatiei cu servicii de asistenta
medicala comunitara in anul 2024 a fost de 17,66%, inregistrandu-se o crestere procentuald de
0,40% fata de anul 2023.

Activitatile desfisurate in domeniul asistentei medicale comunitare de catre

persoanele care au atributii legale in acest domeniu. in vederea realizirii obiectivelor:

Introducerea/Inregistrarea datelor activitatii  personalului din asistenta medicala
comunitard se realizeazd conform aplicatiei on-line a Ministerului Sanatatii, cu numele de
subdomeniu AMCMSR.gov.ro, inscrisa in REGISTRU GOV.RO, cu asigurarea protectiei
datelor personale, precum si a celor medicale, conform Legii drepturilor pacientului nr. 46/2003,
cu modificarile si completarile ulterioare.

Aplicatia permite catagrafierea populatiei vulnerabile, inregistrarea vizitelor la domiciliul
beneficiarilor de servicii, inregistrarea situatiei socio-medicale a acestora, inclusiv factori de risc
pentru sanatate si boli cronice de care suferd, precum si colectarea datelor privind participarea
asistentilor medicali comunitari si a mediatorilor sanitari la anumite actiuni de sdnatate, servicii
profilactice si de promovare a sdnatdtii din comunitate.

|. Identificarea nevoilor de sprijin la nivel comunitar

1. Catagrafierea populatiei

La finalul lunii martie a anului 2024 numarul persoanelor apartindand grupurilor
vulnerabile introduse in catagrafie de catre asistentii medicali comunitari si mediatorii sanitari
era de 77312, cu o crestere de 1009 persoane fatd de anul precedent, procesul fiind dinamic,
evolutiv.

Avand in vedere cd incepand cu luna aprilie Ministerul Sanatatii a dezvoltat o noua
platforma AMC-MSR, pentru componenta adresata asistentilor medicali comunitari s-a reluat
procesul de identificare, inregistrare si inventariere a persoanelor din comunitate, in vederea
evidentierii vulnerabilitdtilor stdrii de sdnatate si a evaluarii nevoil de servicii de asistenta
medicald comunitard, fiind reintroduse datele in noua aplicatie.

I1. Interventiile asistentilor medicali comunitari

Luand in considerare faptul ca aplicatia se afla intr-un proces de restructurare pentru a fi
abordata raportarea pe management de caz si a se realiza interoperabilitatea cu orice aplicatie din
sistemul de sanatate si social pentru realizarea rapoartelor integrate, datele privind serviciile

furnizate de asistentii medicali comunitari sunt partiale.

2 http://www.buzau.insse.ro/
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Serviciile de profilaxie primard, secundara si tertiara catre persoanele vulnerabile

acordate de asistentii medicali comunitari In anul 2024 au fost in numar de 65998.

gravide, 1.31 pacienti boli
rare, 0.05

Figura 2 Distributia serviciilor pe categorii vulnerabile

Principalele activitatile desfasurate de asistentii medicali comunitari vizeaza:

- 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 sandtate si a asigurdrii accesului acestora la servicii
medicale. Serviciile medicale de medicina de familie suferd de un deficit de personal si
infrastructura, dar si de o distributie neuniforma in judete, regiuni, cu precadere intre mediul
rural si cel urban.

Astfel, la nivelul judetului existd 8 comune fard medic de familie, iar 30 unitati
administrativ-teritoriale au deficit din punct de vedere al prezentei medicului de familie.D.S.P
Buzau oferd informatii privind localitatile fara medic de familie/ deficitare In asistenta medicald
primard, acorda consilierea medicilor care doresc infiintarea unui cabinet medical de medicind de
familie, oferd asistentd de specialitate n sdndtate publicd pentru evaluarea proiectelor de
amplasare/construire/amenajare pentru cabinetele de medicina de familie. De asemenea, s-a
urmdrit asigurarea cu servicii de asistentd medicald comunitard in localitdtile fard medic de
familie, la finalul anului 2024 fiind o singura comuna fara asistent medical comunitar ( Largu).

- Supravegherea in mod activ a starii de sandtate a sugarului si a copilului mic si
promovarea aldptarii si practicilor corecte de nutritie; efectuarea de vizite la domiciliul sugarilor
cu risc medical sau social §i urmarirea aplicdrii masurilor terapeutice recomandate de medic.

- Urmarirea si supravegherea medicala a gravidelor cu risc medical sau social in
colaborare cu medicul de familie si cu asistenta medicald a acestuia, prin efectuarea de vizite

periodice la domiciliul gravidelor si al lauzelor.
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- Identificarea femeilor de varsta fertila vulnerabile din punct de vedere medical, social
sau al saraciei si informarea acestora despre serviciile de planificare familiala si contraceptie,
precum si asigurarea suportului de a accesa aceste servicii.

In judetul Buziu numirul cabinetelor de planificare familiala este redus ( 1 cabinet in
municipiul Buzau si 1 cabinet in municipiul Ramnicu Sarat). Tn mediul rural planificarea
familiala continud sd se mentind la un nivel necorespunzator. Accesarea serviciilor de baza de
sanatatea reproducerii si planificare familiala, incluzand contraceptive gratuite, CAt mai aproape
de domiciliul pacientului este elementul esential.

- Monitorizarea si supravegherea in mod activ a bolnavilor din evidenta speciald,
respectiv evidenta privind tuberculoza, HIV/SIDA , boli rare, prematuri, anemici, persoane cu
tulburari mintale si de comportament , precum si alte categorii de persoane supuse riscului sau cu
afectiuni medicale inscrise in evidentele speciale.

Pentru grupuri din ce In ce mai mari de persoane inaintarea in varsta va fi insotita de
boald, dizabilitate, dependenta , vulnerabilitate si de o utilizare mai intensa a serviciilor medico-
sociale. Imbatranirea populatiei necesitd, astfel, un rispuns de sinitate publici pliat acestei
tendinte si nevoilor rezultate.

- Efectuarea de vizite la domiciliu pentru asistenta medicala a pacientului cronic sau in
stare de dependenta, adultului si a varstnicului, in special a varstnicului singur, complementar
asistentei medicale primare, secundare si tertiare.

Asistenta medicala a varstnicului ocupa ponderea cea mai mare, ceea ce implica o noud
gandire privind masurile sociale. Acest lucru trebuie avut in vedere in ceea ce priveste politicile
de sdndtate aplicate in viitor, si anume dezvoltarea unor domenii specifice din sistemul de
sanatate, care sa raspunda nevoilor specifice ale populatiei Varstnice.

- Furnizarea de servicii de asistentd medicald de urgentd in limita competentelor
profesionale legale s-a concretizat prin asistarea cazurilor pana la sosirea ambulantei.

- Administrarea medicamentelor persoanelor vulnerabile.

- Participarea la desfasurarea diferitelor actiuni colective de pe teritoriul comunitatii:
vaccindri, actiuni de screening, programe de sdnatate si implementarea programelor nationale de
sandtate, inclusiv mobilizarea populatiei pentru participarea la programele de vaccinari si
controalele medicale profilactice.

- Derularea actiunilor destinate protejarii sdnatdtii, promovarii sdndtatii.

Temele de promovare a sanatatii abordate: Importanta Vaccinarii, Prevenirea
imbolnavirilor specifice de sezon rece/cald, lgiena personald, locuintei si a mediului
inconjurdtor, Igiena Orala, Combaterea consumului de alcool si / sau droguri, Sdnatatea Mintala,

Sanatatea Reproducerii, Activitatea fizica, Prevenirea hipertensiunii arteriale, Prevenirea
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efectelor datorate consumului de tutun/ alcool, Alimentatia Sandtoasd, Prevenirea violentei
domestice, Stil de viatd sanatos in Diabetul Zaharat, Prevenirea cancerului de col uterin/
mamar/colorectal, Luna nationald a informarii despe Bolile Transmisibile (HIV/ SIDA,
Tuberculoza, Hepatita).

- Participarea la desfasurarea campaniilor de donare sange si activitdti in cadrul unitatilor
de invatimant ( triaj epidemiologic, supravegherea starii de sanatate, a dezvoltarii fizice si
psihice a prescolarilor, elevilor, tinerilor, asistenta medicald pe perioada examenelor de Evaluare
Nationala si de Bacalaureat), mediul rural fiind fara personal medical scolar angajat.

I11. Interventiile mediatorilor sanitari

In anul 2024 au beneficiat de servicii de mediere sanitard un numar de 7479 de
beneficiari, fiind acordate 19136 de servicii. Pe primele locuri ierarhizate dupa ponderea din

totalul serviciilor, se afld urmatoarele:

Tabel 2 Ierarhizarea serviciilor de asistentd medicald comunitard furnizate populatiei de
mediatorii sanitari din judetul Buzdu in anul 2024

MSR Tip persoana Anul 2024
19. Campanie/actiune de sanatate publica In familie/familii 22,96%
05. Vizita si consiliere la domiciliu Copil>1 an 16,21%
05. Vizita si consiliere la domiciliu Bolnav cronic 14,04%
16. Persoana sprijinita in obtinerea unor beneficii sociale Altele 12,31%
05. Vizita si consiliere la domiciliu Varstnic 5,08%
06. Campanie vaccinare copii Anuntat 3,90%
05. Vizita si consiliere la domiciliu Gravida 3,77%
16. Persoana sprijinita in obtinerea unor beneficii sociale Ajutor social 3,43%

Activitatea de sprijin in obtinerea actelor de identitate, certificatelor de handicap si alte
beneficii sociale s-a concretizat in anul 2024 prin 3936 servicii, in crestere cu 184 servicii fata de
anul precedent.

Unul dintre cei mai influentiali factori sociali determinanti ai sandtdtii este nivelul
venitului, existand o legatura intre acesta ca factor de risc in incidenta si severitatea bolii, precum
si speranta de viata. Cu cat statutul socio-economic al unei persoane este mai ridicat, cu atat sunt
mai sanatosi. Venitul sau nivelul de educatie determind de obicei statutul socio-economic.
Statutul socio-economic al unei persoane in comparatie cu alte persoane care traiesc in acelasi
loc reflectd probabilitatea lor relativa de: imbolndvire prematurd, supraponderalitate sau
obezitate, moarte prematura.

Serviciile de mediere sanitara constd mai ales in:

- acordare de sprijin in emiterea actelor de identitate si in obtinerea unor beneficii sociale;

sprijin in incadrarea in grad de handicap si obtinerea certificatului de handicap; inscrierca
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persoanelor de etnie roma la medicul de familie, vizite si consiliere la domiciliu; supravegherea
starii de sdndtate a nou-nascutilor, sugarilor si copiilor; supravegherea stirii de sandtate a
gravidelor si facilitarea ludrii In evidentd de catre MF si medicul specialist; supravegherea
lauzelor; mobilizarea la imunizari; insotirea la medicul de familie/medicul specialist sau la
unitatea sanitard; raportarea problemelor medicale, medico-sociale depistate in comunitate
medicului de familie, primariei sau autoritatilor abilitate; promovarea unui stil de viatd sanatos
in comunitate, etc.

Rolul cel mai important al mediatorului sanitar intr-o comunitate este facilitarea
comunicdrii intre membrii comunitdtii rome deservite si autoritati si supravegherea activa a starii
de sandtate al comunitatii.

Activitatea de asistentd medicald comunitard este esentiald pentru asigurarea accesului
populatiei vulnerabile la servicii de sdnatate, In special la servicii preventive, precum si la
serviciile din pachetul minim de la nivel comunitar.

Tn cadrul compartimentului s-a realizat participarea ca membru Tn echipele/comisiile
judetene: Echipa interinstitutionald judeteand pe linia prevenirii si combaterii traficului de
persoane; Echipa intersectoriala in domeniul prevenirii si combaterii violentei in familie; Echipa
Intersectoriale Judetene pentru prevenirea si Combaterea exploatarii prin munca; Grupul de
Lucru Mixt Institutia Prefectului Buzau pentru implementarea Strategiei Guvernului Romaniei
de incluziune a cetdatenilor romani apartindnd minoritatii romilor ; Comisia pentru stabilirea
necesarului de medici de familie cu liste proprii si a numarului minim de persoane asigurate
inscrise pe lista medicului de familie, precum si a sporurilor de zona ; Comisia judeteand in
domeniul egalitatii de sanse intre femei si barbati; Comisia pentru stabilirea deficitului de medici
de familie la nivelul unitatilor administrativ teritoriale din judetul Buzau, precum si stabilirea
necesitatii Infiintdrii punctelor de lucru, Comitetul Judetean de planificare MRSS, Comitetul de
Monitorizare a SDD a judetului Buzdu 2021-2027, Comisia judeteand pentru incluziune sociala.

Tn anul 2024 s-a participat la lucrarile Autoritatii Teritoriale de Ordine Publici Buziu (2
sedinte), Comisia Judeteand de Dialog Social (2 sedinte) si la examenele de certificare a
calificarii profesionale a absolventilor invatamantului postliceal - nivel de competenta 5 (2
sesiuni).

In cadrul acestor activititi au fost elaborate materialele privind planificarea activititilor
Directiei de Sanatate Publicd Buzau in cadrul comisiilor/ echipelor/ grupurilor de lucru, precum
si stadiul de implementare al actiunilor specifice.

De asemenea, s-a asigurat participarea la intdlniri de lucru//conferinte/seminarii
organizate in cadrul unor proiecte, precum si sesiuni de instruire, desfasurate in

format fizic / online. (36 activitati).
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X. ACTIVITATEA IN DOMENIUL ASISTENTEI MEDICALE SI
PROGRAMELOR DE SANATATE

In anul 2024, Programele Nationale de Sanitate au fost derulate la nivelul judetului
Buzau in conformitate cu Hotararea Guvernului nr. 423/2022 privind aprobarea Programelor
Nationale de Sédnatate si a Ordinului Ministrului S&natatii nr. 964/2022 privind aprobarea
Normelor tehnice de realizare a Programelor de Sanatate, cu modificdrile si completdrile
ulterioare.

Conform  Ordinului Ministrului Sandtatii nr. 1078/2010 s-a urmarit derularea
urmatoarelor obiective Tn domeniul programelor de sanatate:
- coordonarea, monitorizarea si evaluarea programelor nationale de sanatate la nivel judetean;
- monitorizarea modului de derulare a programelor/subprogramelor nationale de sanatate la
nivelul unitatii sanitare prin indicatorii fizici si de eficienta realizati si transmisi de aceasta;
- centralizarea si raportarea indicatorilor specifici catre structurile de specialitate Unitati de
Asistenta Tehnica st Management si Ministerul Sanatatii;
- elaborarea trimestriald si anuald a rapoartelor cu privire la derularea programelor nationale de
sandtate si transmiterea acestora cdtre structurile de specialitate Unitdti de Asistentd Tehnica si
Management;

- organizarea evidentei beneficiarilor programului TBC.

Programul national de vaccinare

Obiectiv : Protejarea sanatatii populatiei Tmpotriva principalelor boli transmisibile care
pot fi prevenite prin vaccinarea populatiei.
Activitati
1. vaccinarea populatiei la varstele prevazute in Calendarul national de vaccinare;
2. vaccinarea grupelor populationale la risc.
In anul 2024, Directia de Sanitate Publici Buziu a incheiat:

- 1 contract cu medicii de familie conform Hotdrarii Guvernului nr. 423/2022 si a
Ordinului Ministrului Sanatatii nr. 964/2022 pentru Anexa 16 B — Contract de furnizare a
serviciilor medicale de vaccinare, precum si a vaccinurilor necesare pentru implementarea
activitatilor din cadrul Programului National de Vaccinare si a Programului National de

Supraveghere si Control al Bolilor Transmisibile Prioritare;
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- 184 acte aditionale cu medicii de familie, conform prevederilor Ordinului Ministrului Sanatatii
nr. 1640/29.03.2024 pentru modificarea si completarea Normelor tehnice de realizare a Programelor
Nationale de Sanatate Publica, aprobate prin Ordinul Ministrului Sanatatii nr. 964/2022, incepand cu
data de 01.04.2024, pentru modificarile din CONTRACTUL de furnizare a serviciilor medicale de

vaccinare, precum si a vaccinurilor necesare pentru implementarea activitatilor din cadrul programelor

nationale de sandtate publica, incheiat initial cu Directia de Sanatate Publica Buzau.
Situatia stocurilor la 31.12.2024:

Valoarea bunurilor la inceputul perioadei de raportare = 3323369.41 lei

Valoarea bunurilor intrate Tn perioada de raportare = 2519029.88 lei

Valoarea bunurilor consumate in perioada de raportare = 3455217.04 lei

Valoarea bunurilor in stoc la sfarsitul perioadei de raportare = 2387182.25 lei
Executia bugetara la 31.12.2024:

- Buget alocat DSP=1.778.000 lei

- Finantare = 1.778.000 lei

- Plati = 1.778.000 lei

- OP-uri = 1420

Programul national de supraveghere si control al bolilor transmisibile prioritare

Obiectiv:  Depistarea precoce si asigurarea diagnosticului etiologic al bolilor
transmisibile in vederea implementdrii masurilor de limitare a raspandirii acestora.
Structura:
1. Subprogramul national de supraveghere si control al bolilor transmisibile prioritare;
2. Subprogramul national de testare NAAT/RT-PCR si de secventiere.
Activitati :
1. supravegherea epidemiologica a bolilor transmisibile;
2. interventia in focar;
3.derularea de studii epidemiologice de evaluare a incidentei si prevalentei bolilor infectioase.
Situatia stocurilor la 31.12.2024:
Valoarea bunurilor la inceputul perioadei de raportare = 2591.71 lei
Valoarea bunurilor intrate in perioada de raportare = 30396.872 lei
Valoarea bunurilor consumate in perioada de raportare = 27603.338 lei
Valoarea bunurilor in stoc la sfarsitul perioadei de raportare = 5385.244 lei
Executia bugetara la 31.12.2024:
- Buget alocat DSP=55.000 lei
- Finantare = 53.931 lei
- Plati = 53.406 lei
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Executia bugetara pentru testarea RT-PCR pentru identificarea SARS-CoV-2 la
31.03.2024:
- Buget alocat DSP = 4.000 lei
- Finantare = 0 lei
- Plati = 0 lei

Programul national de prevenire, supraveghere si control al infectiei HIV

Obiective :
1. reducerea raspandirii infectiei HIV/SIDA prin actiuni specifice de prevenire, precum §i prin
depistarea precoce a persoanelor infectate in randul celor cu comportament la risc pentru infectia
HIV/SIDA si a persoanelor infectate HIV simptomatice;
2. reducerea morbiditatii asociate cu infectia HIV prin asigurarea tratamentului bolnavilor cu
infectie HIV/SIDA;
Activitati:
1.1. efectuarea testelor specifice de screening;
1.2. confirmarea cazurilor de infectie HIV;
1.3. luarea in evidenta a persoanelor cu infectie HIV la nivelul unitatilor de boli infectioase
teritoriale;
1.4. asigurarea, in spital si in ambulatoriu, a medicamentelor ARV necesare profilaxiei
postexpunere;
Situatia stocurilor DSP la 31.12.2024:
Valoarea bunurilor la inceputul perioadei de raportare =1860 lei
Valoarea bunurilor intrate in perioada de raportare = 10133.44 lei
Valoarea bunurilor consumate in perioada de raportare =10425.94 lei
Valoarea bunurilor in stoc la sfarsitul perioadei de raportare =1567.5 lei
Situatia stocurilor AAPL la 31.12.2024:
Valoarea bunurilor la inceputul perioadei de raportare =585793.73 lei
Valoarea bunurilor intrate in perioada de raportare = 2651470.19 lei
Valoarea bunurilor consumate in perioada de raportare =2998649.3 lei
Valoarea bunurilor in stoc la sfarsitul perioadei de raportare =238614.68 lei
Executia bugetara la 31.12.2024:
- Buget alocat PN HIV DSP = 3.000 lei
- Finantare = 1.740 lei
- Plati = 1.740 lei
- Buget alocat PN HIV AAPL =2.638.000 lei

- Finantare = 2.638.000 lei
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- Plati =2.638.000 lei

Programul de prevenire, supraveghere si control al tuberculozei

Obiective :

1. reducerea incidentei, prevalentei si a mortalitatii TB;

2. cresterea ratei de succes terapeutic la cazurile noi pozitive de TB pulmonara.
Activitati :

1. depistarea si supravegherea cazurilor de TB;

. diagnosticul cazurilor de TB;

. tratamentul bolnavilor TB;

A wWwDN

. monitorizarea raspunsului terapeutic.
Organizarea evidentei beneficiarilor programului TBC, pe judetul Buzau, in anul 2024:

- nr. bolnavi de tuberculoza aflati in tratament = 304
- nr. bolnavi de tuberculoza tratati chimioprofilactic = 132

Lunar, s-a centralizat si transmis catre Agentia Judeteana pentru Plati si Inspectie Sociala
Buzau, Anexa 1 la Protocolul de colaborare privind schimbul de date pentru acordarea
indemnizatiei lunare de hrand cuvenite persoanelor diagnosticate cu TBC, in baza cererilor
primite de la ambulatoriul TBC Buzdu, Ramnicu-Sarat, Nehoiu si Pogoanele.

Total cereri indemnizatie de hrand TBC in anul 2024 = 1165

Situatia stocurilor AAPL la 31.12.2024:
Valoarea bunurilor la inceputul perioadei de raportare =114671.88 lei
Valoarea bunurilor intrate in perioada de raportare = 167068.52 lei
Valoarea bunurilor consumate in perioada de raportare =213299.44 lei
Valoarea bunurilor in stoc la sfarsitul perioadei de raportare = 67440.96 lei
Executia bugetara - Total AAPL la 31.12.2024:

- Buget alocat Total AAPL =187.000 lei
- Finantare = 186.420 lei
- Plati = 186.420 lei
- Buget alocat Spitalul Judetean de Urgenta Buzau = 133.000 lei
- Finantare = 132.480 lei
- Plati = 132.480 lei
- Buget alocat Spitalul Municipal Ramnicu Sarat = 42.000 lei
- Finantare = 41.998 lei
- Plati = 41.998 lei
- Buget alocat Spitalul Orasenesc Nehoiu = 12.000 lei

- Finantare = 11.942 lei
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- Plati = 11.942 lei

Programul national de monitorizare a factorilor determinanti din mediul de viata si

munca
Obiectiv: Protejarea sanatatii publice prin prevenirea imbolnavirilor asociate factorilor
de risc determinanti din mediul de viata si munca.
Domenii specifice :
1. protejarea sanatatii si prevenirea imbolndvirilor asociate factorilor de risc din mediul de viata;
2. protejarea sanatatii si prevenirea imbolnavirilor asociate radiatiilor ionizante;
3. protejarea sanatatii prin prevenirea imbolnavirilor asociate factorilor de risc din mediul de
munca;
4. protejarea sanatatii publice prin prevenirea imbolnavirilor asociate factorilor de risc
alimentari si de nutritie;
5. activitati complementare.
Situatia stocurilor la 31.12.2024:
Valoarea bunurilor la inceputul perioadei de raportare =0 lei
Valoarea bunurilor intrate Tn perioada de raportare = 1893.86 lei
Valoarea bunurilor consumate n perioada de raportare = 1893.86 lei
Valoarea bunurilor in stoc la sfarsitul perioadei de raportare = 0 lei
Executia bugetara la 31.12.2024:
- Buget alocat DSP = 3.000 lei
- Finantare = 1.963 lei
- Plati = 1.963 lei
Programul national de depistare precoce activi_a cancerului prin_screening

organizat

Subprogramul de screening organizat pe baze populationale pentru cancerul de col

uterin’
Activitati:
Depistare precoce activd a cancerului de col uterin prin efectuarea testarii Babes-
Papanicolau la populatia feminina eligibild, in regim de screening populational.
Obiective:
1. reducerea poverii cancerului de col uterin in populatia feminind prin depistarea in faza
incipientd de boala prin screening organizat;
2. indrumarea pacientei cu leziuni precursoare sau incipiente cétre servicii medicale specializate

de diagnostic si tratament;
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3. cresterea gradului de informare a populatiei pentru utilizarea serviciilor de screening ca

metoda de depistare precoce a cancerului de col uterin la persoane asimptomatice.
Situatia stocurilor la 31.12.2024:

Valoarea bunurilor la inceputul perioadei de raportare = 0.00 lei

Valoarea bunurilor intrate in perioada de raportare = 0.00 lei

Valoarea bunurilor consumate in perioada de raportare = 0.00 lei

Valoarea bunurilor in stoc la sfarsitul perioadei de raportare = 0,00 lei
Executia bugetara la 31.12.2024:

- Buget alocat AAPL =0 lei

- Finantare = 0 lei

- Plati =0 lei

Programul national de promovare a sanatatii si educatie pentru sanatate

Obiectiv: Imbunititirea stirii de sinitate a populatie prin promovarea unui stil de viata
sanatos si combaterea principalilor factori de risc.
Situatia stocurilor la 31.12.2024:
Valoarea bunurilor la inceputul perioadei de raportare = 0.00 lei
Valoarea bunurilor intrate Tn perioada de raportare = 7996.8 lei
Valoarea bunurilor consumate in perioada de raportare =7996.8 lei
Valoarea bunurilor in stoc la sfarsitul perioadei de raportare = 0,00 lei
Executia bugetara la 31.12.2024:
- Buget alocat DSP = 8.000 lei
- Finantare = 7.999 lei
- Plati = 7.997 lei

Programul national de sanatate a femeii si copilului

Obiective:
1. imbunatatirea starii de sanatate a copilului;
2. imbunatatirea starii de sanatate a femeii.
Structura:
1. Subprogramul de nutritie si sanatate a copilului;
2. Subprogramul de sanatate a femeii.
1. Subprogramul de nutritie si sdnatate a copilului:
1.1. Profilaxia distrofiei la copiii cu varsta cuprinsa intre 0-12 luni, care nu beneficiaza
de lapte matern prin administrare de lapte praf
Situatia stocurilor buget de stat la 31.12.2024:

Valoarea bunurilor la inceputul perioadei de raportare = 51686.405 lei
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Valoarea bunurilor intrate in perioada de raportare = 218957.457 lei

Valoarea bunurilor consumate Tn perioada de raportare = 224771.69 lei

Valoarea bunurilor in stoc la sfarsitul perioadei de raportare = 45872.1722 lei
Executia bugetara la 31.12.2024 :

- Buget alocat DSP =219.000 lei

- Finantare = 218.959 lei

- Plati = 218.957 lei
1.2. Profilaxia malnutritiei la copiii cu greutate mica la nastere.
Situatia stocurilor la 31.12.2024:

Valoarea bunurilor la inceputul perioadei de raportare =2519.21 lei

Valoarea bunurilor intrate in perioada de raportare = 209.34 lei

Valoarea bunurilor consumate in perioada de raportare = 4478.59 lei

Valoarea bunurilor in stoc la sfarsitul perioadei de raportare = 139.96 lei
Executia bugetara la 31.12.2024:

- Buget alocat AAPL =2.000 lei

- Finantare = 1.900 lei

- Plati = 1.900 lei

1.3. Prevenirea deficientelor de auz prin screening auditiv la nou-nascuti

Situatia stocurilor la 31.12.2024:
Valoarea bunurilor la inceputul perioadei de raportare = 66.26 lei
Valoarea bunurilor intrate Tn perioada de raportare = 2499.00 lei
Valoarea bunurilor consumate Tn perioada de raportare = 2499.00 lei
Valoarea bunurilor in stoc la sfarsitul perioadei de raportare = 66.26 lei

Executia bugetard la 31.12.2024:
- Buget alocat AAPL=2.000 lei
- Finantare = 1.000 lei
- Plati = 1.000 lei

2.Subprogramul de sanatate a femeii

2.1. Profilaxia sindromului de izoimunizare Rh

Situatia stocurilor la 31.12.2024:
Valoarea bunurilor la inceputul perioadei de raportare = 3488.00 lei
Valoarea bunurilor intrate in perioada de raportare = 35806.50 lei
Valoarea bunurilor consumate in perioada de raportare = 33408.50 lei
Valoarea bunurilor in stoc la sfarsitul perioadei de raportare = 5886.00 lei

Executia bugetara la 31.12.2024:
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- Buget alocat AAPL = 36.000 lei
- Finantare = 35.808 lei
- Plati = 35.808 lei

Programul national de transplant de organe, tesuturi si celule de origine umana

Obiective:
1. cresterea numarului de donatori vii, de donatori aflati In moarte cerebrald, precum si de
donatori fara activitate cardiaca;
2. cresterea accesului bolnavilor cu indicatie pentru transplant la proceduri de transplant de
organe, tesuturi si/sau celule de origine umana si la evaluarea periodica post-transplant;
3. dezvoltarea si gestionarea unei baze de date informatice pe teritoriul Romaniei privind
persoanele fizice care si-au dat acceptul pentru a dona celule stem hematopoietice;
Situatia stocurilor la 31.12.2024:
Valoarea bunurilor la Tnceputul perioadei de raportare =1244.85 lei
Valoarea bunurilor intrate in perioada de raportare = 0.00 lei
Valoarea bunurilor consumate in perioada de raportare = 59.67 lei
Valoarea bunurilor in stoc la sfarsitul perioadei de raportare = 1185.18 lei
Executia bugetarda la 31.12.2024:
- Buget alocat AAPL = 65.000 lei
- Finantare = 64.268 lei
- Plati = 64.268 lei

Actiuni prioritare pentru monitorizarea, tratamentul si ingrijirea pacientilor critici
de sectiile ATI:
Situatia stocurilor la 31.12.2024:
Valoarea bunurilor la inceputul perioadei de raportare = 178089.58 lei
Valoarea bunurilor intrate in perioada de raportare = 855618.86 lei
Valoarea bunurilor consumate in perioada de raportare = 794049.59 lei
Valoarea bunurilor in stoc la sfarsitul perioadei de raportare = 239658.85 lei
Executia bugetara la 31.12.2024:
- Buget alocat AAPL = 1.004.000 lei
- Finantare = 993.000 lei
- Plati = 993.000 lei
Actiuni prioritare pentru monitorizarea, tratamentul si ingrijirea pacientilor critici
de sectiile IE-RE

Situatia stocurilor la 31.12.2024:
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Valoarea bunurilor la inceputul perioadei de raportare = 99586.21 lei
Valoarea bunurilor intrate Tn perioada de raportare = 101777.10 lei
Valoarea bunurilor consumate Tn perioada de raportare = 109314.81 lei
Valoarea bunurilor in stoc la sfarsitul perioadei de raportare = 92048.50 lei
Executia bugetara la 31.12.2024:
- Buget alocat AAPL = 103.000 lei
- Finantare = 103.000 lei
- Plati = 103.000 lei
Actiuni prioritare pentru monitorizarea, tratamentul si ingrijirea pacientilor critici
de sectiile AVC
Situatia stocurilor la 31.12.2024:
Valoarea bunurilor la inceputul perioadei de raportare = 0.00 lei
Valoarea bunurilor intrate Tn perioada de raportare = 22526.15 lei
Valoarea bunurilor consumate in perioada de raportare = 0.00 lei
Valoarea bunurilor in stoc la sfarsitul perioadei de raportare = 22526.15 lei
Executia bugetara la 31.12.2024:
- Buget alocat AAPL = 89.000 lei
- Finantare = 89.000 lei
- Plati = 89.000 lei

S-a participat impreund cu reprezentantii Casei Judetene de Asigurari de Sdnatate Buzau la

analiza nevoilor de servicii medicale ale populatiei, in comisiile:
- comisia paritard pentru asistentd medicala ambulatorie de specialitate pentru specialitatile
clinice inclusiv medicina fizica si reabilitare de la CJAS Buzau;
- comisia de evaluare a furnizorilor de servicii medicale de la CJAS Buzau.
In baza Ordinului Ministerului Sanatatii nr: 964/2022 privind aprobarea Normelor
tehnice de realizare a programelor nationale de sanatate publica, avand Tn vedere prevederile:

- art. 51 alin. (5) din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, republicata,
cu modificarile si completarile ulterioare;

- art. 2 lit. a) din Hotararea Guvernului Romaniei nr. 423/2022 privind aprobarea
programelor nationale de sanatate ,in temeiul art. 7 alin. (4) din Hotararea Guvernului Romaniei
nr. 144/2010 privind organizarea si functionarea Ministerului Sanatatii, cu modificarile si
completarile ulterioare, pe baza cererilor fundamentate ale unitatilor de specialitate care le
implementeaza, insotite de documentele justificative prevazute in anexa nr. 15, la norme tehnice,
n raport cu:

a) gradul de utilizare a fondurilor puse la dispozitie anterior;
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b) disponibilul din cont ramas neutilizat;

c) bugetul aprobat cu aceasta destinatie;

- S-a verificat eligibilitatea cheltuielilor si incadrarea in bugetul aprobat si s-au intocmit
documentele centralizatoare conform formularelor din anexa 15 la norme tehnice, lit. B, distinct
pentru fiecare program/subprogram national de sandtate publica, sursa de finantare si titlul
bugetar care au fost transmise, in numar de 105 cereri de finantare, In format electronic, asumate
prin semnatura electronica extinsd/calificatd a reprezentantului legal, unitatilor de asistenta
tehnicd si management, In termenul specificat, in vederea avizdrii, la unitatile de asistenta
tehnicd si management a programelor nationale de sdnatate publicd. Totodata, s-a urmarit si
controlat modul de utilizare a fondurilor alocate pentru derularea programelor/subprogramelor
nationale de sanatate publica;

- S-au informat unitatile de specialitate cu privire la conditiile de contractare pentru
finantarea programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica, precum si cu privire la
eventualele modificari ale acestora survenite ca urmare a aparitiei unor noi acte normative;

- S-a efectuat controlul implementarii programelor/subprogramelor de sanatate publica,
respectiv controlul indeplinirii obligatiilor contractuale de cétre unitatile de specialitate cu care
se afla in relatie contractuald, potrivit prevederilor normelor tehnice;

- S-a monitorizat si evaluat modul de realizare a activitatilor cuprinse in
programele/subprogramele nationale de sandtate publica de catre unitatile de specialitate in baza
contractelor incheiate;

- S-a monitorizat si controlat consumurile si stocurile de bunuri inregistrate si raportate de
unitatile de specialitate pentru implementarea programelor/subprogramelor nationale de sanatate
publica;

- S-a monitorizat si controlat evidentele financiar - contabile ale cheltuielilor aferente
fiecarui program/subprogram, pe surse de finantare si pe subdiviziunile clasificatiei bugetare,
atat in prevederi, cat si in executie;

- S-a primit de la unitatile de specialitate raportarile trimestriale, cumulate de la inceputul
anului si anuale, privind: indicatorii specifici programelor nationale de sanatate publica, executia
bugetard, situatia consumurilor si stocurilor cantitativ-valorice de bunuri balantele de stocuri
cantitativ-valorice dupa pret, rapoartele de activitate;

- S-a verifiat corectitudinea datelor consemnate in raportari, s-a realizat centralizarea
datelor raportate de unitétile de specialitate si transmiterea acestora cdtre unitdtile de asistenta
tehnica si management in primele 20 de zile dupa incheierea perioadei pentru care se face

raportarea; situatiile centralizate au fost insotite de balantele de stocuri cantitativ-valorice dupa
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pret intocmite si raportate de fiecare wunitate de specialitate care implementeaza
programele/subprogramele nationale de sandtate publica;

- S-a analizat, verificat si fundamentat solicitarile pentru modificarea bugetului alocat
pentru implementarea programelor/subprogramelor nationale de sanatate publicd; s-a realizat
analiza solicitarilor luand in considerare indicatorii realizati, execufia bugetara, consumurile si
stocurile de bunuri Inregistrate si s-a transmis catre structura din cadrul Ministerului Sanatatii cu
atributii in domeniul programelor nationale de sandtate propunerile fundamentate de modificare
a bugetului fie in sensul redistribuirii fondurilor alocate la nivelul directiei de sanatate publica,
fie in sensul rectificarii lor.

S-a intocmit, centralizat si transmis raspunsul la adresele primite de la:

- Ministerul Sanatatii,

- Institutul National de Sandtate Publica;

- Institutul de Boli Infectioase Matei Bals;

- Institutul de Pneumoftiziologie Marius Nasta;

- Institutul National de Sanatate a Mamei si Copilului;

- Spitalele publice si private de la nivelul judetului Buzau;

- Directiile de Sandtate Publicd din tard, in vederea redistribuirii medicamentelor prin

transfer, fara plata, catre unitdtile sanitare din judetul Buzau.

XI. ACTIVITATEA IN DOMENIUL ECONOMIC SI ADMINISTRATIV

1. Compartimentul buget finante

Directia de Sanatate Publicd a judetului Buzau este institutie publicd cu personalitate
juridicd infiintatd conform Legii 95 / 2006 privind asistenta de sandtate publica, care isi
desfasoara activitatea pe plan local, in scopul realizarii politicilor si programelor nationale de
sanatate publica, a activitatii de promovare a sanatatii si medicind preventiva si de control in
sandtate publica, a monitorizarii starii de sanatate §i a organizarii statisticii de sdnatate, precum si
a planificarii si derularii investitiilor finantate de la Bugetul de stat pentru sectorul de sanatate,
conform prevederilor Ord. MS 1078/2010, privind organizarea si functionarea directiilor de
sanatate publica.

In judetul Buziu functioneazi un numar de 5 unititi sanitare cu paturi, din care, incepand
cu data de 01.08.2010, n urma transferului managementului spitalelor autoritatilor administratiei

publice locale, conform HG 529/2010, in subordinea Directiei de Sanatate Publica a Judetului
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Buzdu nu a ramas nicio unitate sanitara, iar Spitalul de Neuropsihiatrie Sapoca si Serviciul
Judetean de Ambulanta sunt subordonate direct Ministerului Sanatatii.

Avand 1n vedere prevederile Ordinului M.S. nr. 1185/2003 si dispozitia D.S.P. nr.
15/2004, s-a infiintat Centrul Judetean de Aparatura Medicala, centru ce deserveste toate
unitatile sanitare de pe raza judetului Buzau, cu cele 3 persoane incadrate.

Obiectivele principale din activitatea compartimentului economic realizate in anul
2024 se pot prezenta sistematic astfel:

- Analizarea, stabilirea si fundamentarea cheltuielilor prioritare pentru o buna functionare si
realizarea obiectivelor ce ne revin ca principal vector de interventie si raspuns in sanatatea
publica, cu incadrarea in limitele bugetare aprobate;

- Stabilirea valorilor contractuale pentru asigurarea cheltuielilor cu actiunile de sanatate si
programele nasionale de sanatate derulate atat de DSP, cat si de unitatile sanitare;

- Repartizarea transferurilor de fonduri pe unitati administrativ teritoriale pentru derularea
asistentei medicale comunitare si asistentei medico sociale;

- Analizarea permanenta a conturilor de venituri si cheltuieli bugetare, care sa reflecte incasarea
veniturilor si plata cheltuielilor aferente exercitiului bugetar;

- Aplicarea prevederilor legale privind masurile fiscal bugetare in vigoare;

- Masurarea, evaluarea, cunoasterea, gestiunea si controlul activelor, datoriilor si capitalurilor;
- Inregistrarea cronologica si sistematica, prelucrarea, publicarea si pastrarea informatiilor cu
privire la pozitia financiara, performanta financiara,

- Inventarierea generald a elementelor de natura activelor, datoriilor si capitalurilor proprii;

- Verificarea corelatiilor, aplicarea normelor metodologice privind incheierea exercitiului
bugetar, astfel incat sa prezinte fidel rezultatul patrimonial si pozitia financiara;

- Respectarea precizarilor si a termenelor comunicate;

- Identificarea corecta a resurselor financiare necesare realizarii obiectivelor esentiale ale
sistemului sanitar;

- Gestionarea, administrarea si protectia documentelor clasificate aplicarea prevederilor privind
pregatirea economiei nationale si a teritoriului pentru aparare.

Printre conceptele cele mai semnificative care domina preocuparile de modernizare a
culturii si civilizatiei managementului financiar se numara deciziile privind modul de finantare,
respectiv de procurare a resurselor, managementul si gestiunea procesului investitional,
identificarea si limitarea riscului, analiza cailor de obtinere a performantei.

Activitatea Compartimentului Economic s-a desfasurat in anul 2024 pe baza procedurilor

operationale intocmite, integrate in managementul controlului intern si s-a realizat prin
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respectarea disciplinei financiare si bugetare, in limita bugetului de venituri si Cheltuieli aprobat
si repartizat de catre Ministerul Sanatatii, ca ordonator principal de credite, in conditiile legii.
Elementele prezentate 1n situatiile financiare sunt in conformitate cu principiile
contabilitatii generale, conform contabilitatii de angajamente, si anume:
1. Principiul continuitatii activitatii
. Principiul permanentei metodelor
. Principiul prudentei

. Principiul contabilitatii pe baza de angajamente

.....

2
3
4
5. Principiul evaluarii separate a elementelor de active si de datorii
6
7
8
9

. Principiul materialitaii
10. Principiul prevalentei economicului asupra juridicului.
In cursul anului 2024, Directia de Sinitate Publici a judetului Buziu si-a desfisurat
activitatea pe baza Bugetului de Venituri si Cheltuieli aprobat, in suma de 99.151.000 lei, din

urmatoarele surse de finantare:

97.958.000 lei
1.193.000 lei

- Buget de stat

- Venituri proprii din prestari servicii HG 59/2003

EXECUTIA BUGETARA PE ANUL 2024
BUGET DE STAT
Tn anul 2024 s-au primit credite in suma de 97.698.702,00 lei, din care s-au consumat
97.306.093,00 lei, in proportie de 99,60%, astfel:

lei
Prevederi Credite primite Plati Grad de realizare
bugetare efectuate a platilor/credite
aprobate 2024 deschise %
Cheltuieli 9.633.000 9.633.000 | 9.602.632 99,68
personal DSP
Bunuri si 64.216.000 64.198.988 | 63.882.875 99,51
servicii Total
-din care 1.300.000 1.300.000 | 1.296.322 99,72
cheltuieli
functionare DSP
Programe DSP 3.150.000 3.146.592 | 2.944.432 93,58
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Programe Spitale 4.149.000 4.135.396 | 4.135.396 100,00
Actiuni sanatate 40.368.000 40.368.000 | 40.267.613 99,75
Dispensare 15.249.000 15.249.000 | 15.239.112 99,94
scolare

Transferuri 5.348.000 5.348.000 | 5.334.072 99,74
Transferuri de 18.300.000 18.059.000 | 18.059.000 100,00
capital

Fonduri 72.000 70.714 70.714 100,00
Europene

Nerambursabile

Cheltuieli de 296.000 296.000 295.795 99,93
capital

Sume aferente 93.000 93.000 61.005 65,60
pers cu

handicap

neincadrate

Total 97.958.000 97.698.702 | 97.306.093 99,60

SITUATIA PLATILOR RESTANTE

La nivelul Directiei de Sanatate Publicd Buzau nu s-au inregistrat obligatii de platd peste
termenul de scadenta la finele anului 2024.

Bugetul alocat anului 2024 a acoperit cheltuielile curente in raport direct cu solicitarile
noastre, astfel ca s-au asigurat fondurile necesare atat pentru cheltuielile proprii ale DSP, cat si
pentru cheltuielile cu actiunile de sadndtate, dispensare scolare, transferuri pentru finantarea
sanatatii (asistenti medicali comunitari si mediatori sanitari), asistentd medico sociala,
transferuri de capital, programe nationale de sanatate, transferuri pentru decontarea cheltuielilor
cu carantina.

Tnca de la debutul epidemiei In Romania am apreciat ca fiind absolut necesara dotarea
unitatii noastre cu un aparat RT PCR, moment la care au si fost initiate demersuri temeinic
fundamentate de catre Directia de Sanatate Publica Buzau catre Ministerul Sanatatii, obtinand
astfel fondurile necesare achizitionarii unui aparat RT PCR.

La nivelul unitatii noastre a existat o preocupare permanenta pentru idetificarea celor mai
bune solutii, raportate la contextul epidemiologic bine cunoscut, pentru care nici cel mai

performant sistem de sanatate din lume nu era pregatit.
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Directia de Sanatate Publica Buzau asigura finantarea actiunilor de sanatate, in baza
contractelor incheiate cu spitalele publice si finantarea dispensarelor scolare, in baza
contractelor incheiate cu autoritatile locale, astfel:

- a asigurat fondurile necesare pentru plata drepturilor salariale si a cheltuielilor materiale,
dupa caz, in conformitate cu dispozitiile legale in vigoare si corespunzator obiectului prezentului
contract;

- a asigurat lunar sumele necesare pentru plata drepturilor salariale si, dupa caz, a cheltuielilor
de natura bunurilor si serviciilor, pe baza cererii si a documentelor justificative inaintate de
unitatea sanitara, in primele 5 zile lucratoare din luna curenta pentru luna precedenta, in limita
sumei prevazute in contract;

- a analizat cererile unitatilor sanitare, avand in vedere:

a) gradul de utilizare a fondurilor puse la dispozitie anterior;

b) disponibilul din cont ramas neutilizat;

c) valoarea contractului;

- a fost organizata evidenta contabild a cheltuielilor, pe surse de finantare si pe subdiviziunile
clasificatiei bugetare, atat in prevederi, cét si in executie;
- a monitorizat respectarea dispozitiilor legale care reglementeazd desfasurarea activitatii

specifice de la nivelul fiecarei structuri;

EXECUTIA ACTIUNILOR DE SANATATE LA FINELE LUNII DECEMBRIE 2024 -
BUGET DE STAT

lei
DENUMIRE INDICATOR Prevederi Credite Plati Grad de
bugetare primite efectuate realizare a
aprobate platilor/credite
2024 deschise %
BUNURI SI SERVICII 40.368.000 | 40.368.000 | 40.267.613 99,75
Actiuni de sanatate -
Total
Cheltuieli de personal 3.051.000 3.051.000 3.046.749 99,86
rezidenti anul I-V1I
Cheltuieli cabinete 660.000 660.000 657.122 99,56
medicina sportiva
Cabinete planninig 402.000 402.000 399.013 99,26
Activitati care prezinta un
interes deosebit,
dispensare TBC, LSM- 3.515.000 3.515.000 3.504.504 99,70
stationar de zi, cabinete
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medicale de boli

infectioase din structura

spitalelor —- TOTAL

Cheltuieli de personal 3.338.000 3.338.000 3.327.504 99,69
Cheltuieli de functionare 177.000 177.000 177.000 100,00
UPU/SMURD din

structura spitalelor de

urgenti of OUG 93/2008 32.740.000 | 32.740.000 | 32.660.225 99,76
TOTAL

Cheltuieli de personal 24.129.000 | 24.129.000 | 24.049.225 99,67
Medicamente §i materiale | 8.611.000 8.611.000 8.611.000 100,00
sanitare

DISPENSARE SCOLARE | 15.249.000 | 15.249.000 | 15.239.112 99,94

Au fost realizate transferurile de la bugetul de stat catre bugetele locale pentru

finantarea unor cheltuieli in domeniul sanatatii, in limita bugetului alocat cu aceasta destinatie, in

baza cererilor de finantare si a conturilor de executie transmise de unitatile administratiei publice

locale.

EXECUTIA CREDITELOR BUGETARE PRIVIND TRANSFERURILE CATRE

UNITATILE ADMINISTRATIEI PUBLICE LOCALE LA FINELE LUNII DECEMBRIE
2024- BUGET DE STAT

lei
DENUMIRE Prevederi Credite Plati Grad de
INDICATOR bugetare primite efectuate realizare a
aprobate platilor/credite
2024 deschise %
Total 23.407.000 | 23.407.000 | 23.393.072 99,94
Transferuri curente 5.348.000 5.348.000 | 5.334.072 99,74
Transferuri catre bugetul 553.000 553.000 550.673 99,58
local pentru unitatile
medico-sociale
Transferuri bugetul local | 4.795.000 4.795.000 | 4.783.399 99,76
pentru finantarea
sanatatii asistenti
comunitari
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Transferuri bugetul local
pentru decontarea
cheltuielilor pentru
centre vaccinare

0,00

Transferuri bugetul local
pentru decontarea
cheltuielilor pentru
carantina

0,00

Transferuri de capital

18.300.000

18.059.000

18.059.000

100,00

Directia de Sanatate Publicd a judetului Buzau deruleaza programe nationale de

sanatate si controleaza modul in care sunt derulate programelor nationale de sanatate publica la

nivelul unitatilor sanitare, astfel:

a Incheiat contracte, conform prevederilor Ordinul ministrului sdnatatii nr. 964/2022 cu
unitdtile de specialitate nominalizate In norme tehnice sau desemnate in conditiile
prevazute in anexele nr. 1-7 la acestea;
a asigurat monitorizarea derularii contractelor incheiate cu unitatile de specialitate pentru
implementarea programelor nationale de sdnatate public;
a asigurat fondurile necesare pentru derularea programelor/subprogramelor nationale de
sanatate publica in cadrul bugetului aprobat cu aceasta destinatie, prin finantarea lunara,
in limita valorii prezentului contract, contravaloarea bunurilor si serviciilor acordate in
cadrul programului/subprogramului, pe baza facturilor transmise de unitatea sanitara si a
documentelor justificative, conform prevederilor legale in vigoare;
a realizat finantarea lunard, pe baza cererii justificative a unitatii de specialitate, a carei
model este prevazut in anexa nr. 8 la Normele tehnice de realizare a programelor
nationale de sanatate publicd, aprobate prin Ordinul ministrului sandtatii nr. 964/2022
insotitd de documentele prevazute la art. 7 alin. (2), In termen de maximum 60 de zile
lucratoare de la data depunerii documentelor justificative, in limita sumei prevazute in
prezentul contract, contravaloarea facturilor, prezentate in copie, pentru bunurile si
serviciile acordate in cadrul programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica,
tinand seama si de urmatoarele criterii: gradul de utilizare a fondurilor puse la dispozitie
anterior, disponibilul din cont ramas neutilizat,bugetul aprobat cu aceasta destinatie;
finantarea lunara a bunurilor si serviciilor acordate in cadrul programelor nationale de
sandtate publicd se realizeaza in termen de maximum 5 zile lucratoare de la deschiderea
de credite bugetare realizata de Ministerul Sanatatii;
a urmarit si controlat modul de utilizare a fondurilor alocate pentru derularea
programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica;
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- a efectuat controlul implementarii programelor/subprogramelor de sandtate publica,
respectiv controlul indeplinirii obligatiilor contractuale de catre unitatile de specialitate
cu care se afla in relatie contractuala, potrivit prevederilor normelor tehnice;

- a monitorizat modul de realizare al activitatilor cuprinse in programele/subprogramele
nationale de sanatate publicd de catre unitatile de specialitate in baza contractelor
incheiate; pentru realizarea activitaii de monitorizare s-a avut in vedere cel putin
urmatoarele aspecte: identificarea unor posibile disfunctionalitdti in derularea

programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica, respectarea destinatiilor

stabilite pentru fondurile alocate unitatilor sanitare/institutiilor care deruleaza programe
nationale de sanatate publica, modul de realizare si de raportare a indicatorilor prevazuti

in prezentul contract, incadrarea in bugetul aprobat, urmarirea consumurilor cantitative i

valorice ale bunurilor Tnregistrate pentru derularea activitatilor cuprinse in programele

nationale de sanatate publica, urmarirea respectarii de catre persoanele implicate a

responsabilitatilor stabilite prin prezentul contract referitoare la derularea

programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica;

- a monitorizat si controlat consumurile si stocurile de bunuri inregistrate si raportate de
unitdtile de specialitate pentru implementarea programelor /subprogramelor national de
sanatate publica;

Directia de Sanatate Publica a judetului Buzdu organizeaza si controleaza punerea in
aplicare a programelor nationale de sandtate publica, programe finantate din bugetul de stat.

In cursul anului 2024, pentru programe de sinitate finantare Buget de Stat cheltuieli
materiale, s-a primit suma de 7.281.988 lei si s-a cheltuit suma de 7.079.828 lei , reprezentand un

procent de 97,22%, astfel:

lei
DENUMIRE PROGRAM DE | Prevederi Credite Plati Grad de realizare a
SANATATE bugetare | primite | efectuate platilor/credite
aprobate deschise %
2024

P""g"am]e;fz‘gitate DSP | 3 150,000 | 3.146.592 | 2.944.432 93,58
PN I. 1 PN de imunizare 1.778.000 | 1.778.000 | 1.778.000 100,00
PN II. 1 PN de supravegherea
Si control al bolilor | 55. 000 53.931 53.406 98,03
transmisibile prioriotare
PCR PN I .2 0 0 0 0,00
PN 11l PN de supraveghereasi | 305y | 1749 | 1740 100,00
control al infectiei HIV
PN V. PN de monitorizare a
factorilor determinanti din 3.000 1.963 1.963 100,00
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mediul de viata si munca

PN XII - promovarea sanatatii 8.000 7.999 7.997 99,72
PN XIII PN de sanatate a

femeii si copilului profilaxia | 219.000 218.959 218.957 99,99
distrofiei (lapte praf)

PN Tratament Strainatate 1.084.000 | 1.084.000 | 882.369 81,40
P:A"grl_ame sanatate  Unitati | /119 000 | 4135396 | 4.135.396 100,00
PN I. 3 PN de supraveghere,

control tratament al infectiei | 2.638.000 | 2.638.000 | 2.638.000 100,00
HIV

PN I. 4 PN de supraveghere,

control si  tratament al| 187.000 186.420 186.420 100,00

tuberculozei
PN IV.3 PN de transplant

65.000 64.268 64.268 100,00
celule organe
PN VI.1.3 PN de sanatate a
femeii si copilului profilaxia 2.000 1.900 1.900 100,00
malnutritiei la copii
PN VI 1.5 PN screening auz 2.000 1.000 1.000 100,00
PN VI. 3.4 PN de sanatate a
femeii si copilului Profilaxia | 36.000 35.808 35.808 100,00
sindromului RH
PN AP AVCA 89.000 89.000 89.000 100,00
PN AP AVC REAB 23.000 23.000 23.000 100,00
PN AP ATI 1.004.000 | 993.000 | 993.000 100,00
PN AP IE/RE 103.000 | 103.000 | 103.000 100,00

Pentru derularea programelor nationale de sanatate la nivelul unitatilor sanitare cu paturi
din subordinea autoritatilor publice locale, aflate in relatii contractuale cu DSP, fondurile alocate
in anul 2024 au acoperit necesarul pentru realizarea obiectivelor prevazute de normele
metodologice. Cheltuielile efectuate de unitatile sanitare s-au Tncadrat in limita bugetului alocat
pentru aceasta destinatie, neinregistrand la finele anului obligatii de plata restante.

La nivelul DSP Buzau, pentru derularea programelor nationale de sandtate de natura
profilactica, a existat o preocuparea permanenta pentru atingerea indicatorilor de eficientd in raport
cu indicatori fizici si de rezultat realizati cu incadrarea bugetului alocat in anul 2024.

VENITURI PROPRII

Veniturile proprii incasate in anul 2024, in suma de 1.279.211,00 lei, au fost realizate din
serviciile prestate de laborator si compartimentele DSP 1n baza Ordinului MS 208/2013 si a
Ordinului 1030/20009, astfel:

- Avize si autorizari = 226.600 lei
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- Analize laborator = 737.203 lei
- Curs igiena = 202.040 lei
- Altele = 113.368 lei

e Soldul initial al veniturilor proprii la inceputul anului 2024 este de 1.364.725,00 lei.

EXECUTIA CHELTUIELILOR DIN VENITURI PROPRII

Prevederi Sold initial Plati SOLD Grad de realizare
bugetare si incasari | efectuate | 31.12.2024 | a platilor/credite
aprobate 2024 2024 deschise %
Cheltuieli 50.000 50.000 50.000 0 100.00
personal
Bunuri si servicii 1.043.000 | 2.493.935 920.818 1.573.117 36.92
Cheltuieli de 100.000 100.000 78.944 21.056 78.94
capital
Total 1.193.000 | 2.643.936 | 1.049.762 1.594.174 39.70

La nivelul DSP s-a inregistrat o adresabilitatea crescutd pentru serviciile prestate la
cerere, apreciate fiind calitatea §i conformitatea serviciilor prestate, confirmate de testele
interlaboratoare, precum si intrunirea tuturor conditiilor In mentinerea acreditariit RENAR, fapt
ce plaseaza institutia in topul preferintelor agentilor economici si a persoanelor fizice, pentru
profesionalism, seriozitate, credibilitate.

In acest context, veniturile proprii realizate la finele anului 2024 au fost in suma de

1.279.211.00 lei.

2. Compartiment de achizitii publice

In anul 2024 achizitiile publice efectuate s-au realizat in conformitate cu prevederile
legale in vigoare respectiv Legea 98/2016 privind achizitiile publice cu modificarile si
completarile ulterioare si Hotararea nr. 395/2016 - Norme Metodologice de aplicare a
prevederilor referitoare la atribuirea contractului de achizitie publicd/acordului-cadru din Legea
nr. 98/2016 privind achizitiile publice cu modificarile si completarile ulterioare.

Achizitiile efectuate de catre compartimentul achizitii publice s-au realizat cu respectarea

prevederilor art. 7 din Legea 98/2016 privind achizitiile publice, dupa cum urmeaza:
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- achizitiile directe au fost efectuate cu respectarea incadrarii necesitatii anuale in prevederile
art. 7 alin (5) din Legea 98/2016 privind achizitiile publice, in majoritate fiind online, initiate din
catalogul SICAP, pentru cele offline publicdndu-se notificari in sistemul electronic SICAP,
- procedura proprie in conformitate cu precizarile Notificarii ANAP din data de 31.07.2020
privind achizitia serviciilor sociale si altor servicii specifice ca urmare a prevederilor legislative
adoptate prin OUG nr. 114/2020 si Tn care se precizeaza ca “ incepand cu data de 13 iulie 2020
procedura de atribuire aplicabila in cazul serviciilor prevazute in anexa nr. 2 la lege, indiferent de
valoarea acestora, este o procedura proprie, autoritatea contractanta avand obligatia respectarii
principiilor prevazute la art. 2 alin. (2) din Legea nr. 98/2016 privind achizitiile publice
In vederea realizarii tuturor achizitiilor pe anul 2024, compartimentul achizitii publice a

intocmit planul anual estimativ Tnsotit de anexa privind achizitiile directe, plan anual ce a suferit
actualizari pe parcursul anului 2024 publicate in SICAP.

In baza solicitarilor compartimentelor institutiei prin referatele de necesitate aprobate de
conducerea unitatii, au fost intocmite urmatoarele:
Nr. Acte aditionale - 15
Nr. Contracte — 20, din care:
1.Proceduri MS — 1 contract subsecvent la acordul cadru MS nr.27/21.03.2023 pentru furnizare
carburant;
2.Procedura ONAC — 1 contract subsecvent la acordul cadru ONAC nr. 1691/CR/29.03.2022
pentru servicii de telefonie, voce si date si 2 contracte subsecvente la acordul cadru ONAC nr.
3551/11.12.2023 pentru furnizare hértie xerox A4 si A3;
3. Procedura proprie DSP Buzau — a fost publicat in sistemul SICAP un anunt publicitar
ADV1419595/11.04.2024 si pe site-ul institutiei au fost publicate documentatia de atribuire si
s-a incheiat un contract de prestari servicii;
4. Achizitii directe DSP Buzau — 16 contracte din care: 1 contract lucrari reparatii curente, 1
contract furnizare formulare cu regim special si 13 contracte prestari servicii, 1 contract servicii
vouchere de vacanta;
Nr comenzi — 258

Mentiune: s-au transmis comenzi pentru toate achizitiile directe online, 2 comenzi
achizitie lapte praf procedura MS si 4 comenzi aferente contractelor subsecvente din acordurile
cadru pentru hértie xerox A4.
Nr. achizitii directe din catalogul SICAP : 333 din care oferte acceptate 319 restul fiind oferte
refuzate 5, conditii neacceptate in termen 2 , conditii refuzate 7;
Nr. anunturi publicitare: 1 anunt cu nr. ADV1419595/11.04.2024;
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Nr. documente aferente publicarii anunturilor publicitare: 1 procedura proprie, 1 caiet de sarcini
intocmit de catre compartimentul achizitii, 1 strategie de contractare, 1 proces verbal de evaluare
a ofertelor, 1 raport al procedurii proprii, comunicare rezultat evaluare;

Nr. notificari achizitii offline — 186 publicate in SICAP 1n baza situatiilor de notificari intocmite
pentru fiecare trimestru si inaintate spre aprobare si vizare de catre conducerea DSP Buzau,
respectiv 4 documente.

Nr. notificari centralizate pentru achizitii directe — 4 publicate in SICAP dupa intocmirea anexei
la planul de achizitii trimestrial,

Referate de necesitate transmise catre Comparrtimentul Achizitii, aferente solicitarilor care au
vizat intreaga institutie ( ex: consumabile pentru testarea PCR, materiale de birotica, materiale
curatenie institutie, materiale de laborator, reactivi chimic, servicii etc) - 149

Strategii de contractare Tntocmite — 1

Note de estimare aferente contractelor —9

Anunturi de atribuire — 2

Documente constatatoare — 4

Documente gestionate si inregistrate de catre compartimentul achizitii — 541 cat si rezolvarea
tuturor documentelor deja inregistrate, repartizate compartimentului de catre conducere

Au fost efectuate achizitii directe cu respectarea etapelor preliminare, respectiv
efectuarea de sortari din catalogul SICAP, solicitari de oferte prin e-mail catre mai multi
furnizori, publicare in SICAP de anunturi publicitare — numar total pozitii publicate in SICAP
aferente comenzilor si contractelor incheiate prin achizitie directa 319.

Au fost gestionate 4 pozitii anulare cumparare directa in SICAP si corectie cantitate cu
ajutorul operatorului ADR, acesta fiind Tnstiintat de catre compartimentul achizitii prin e-mail
pentru deblocare.

A fost intocmit planul anual de achizitii realizat pe anul 2023, programul anual pe anul
2024 in limita bugetului aprobat care a fost completat cu actualizarile necesare, conform Ord.
281/2016 si programul anual estimativ pe anul 2023, fiind intocmite trimestrial 4 planuri de
achizitii actualizate.

S-a tinut evidenta contractelor de prestari servicii si furnizare, a actelor aditionale
intocmite la contractele Tncheiate in anul anterior, inclusiv a contractelor subsecvente incheiate n
cadrul acordurilor cadru derulate prin procedurile Ministerului Sanatatii si ONAC si a
contractelor subsecvente incheiate in cadrul acordurilor cadru incheiate de catre DSP Buzau, prin
Tntocmirea situatiei contractelor aferente.

A fost accesata platforma PEAPC pentru incarcarea contractelor subsecvente si

comenzile aferente procedurilor derulate de ONAC.
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In anul 2024 DSP Buziu a inceput derularea proiectului PNRR/2022/C7/MS/Investitia
specificd 13.2 Digitalizarea institutiilor cu atributii in domeniul sanitar aflate in subordinea MS
,,Digitalizarea Directiei de Sanatate Publica Buzau" si in acest scop au fost parcurse primele
etape respectiv: intocmirea referatelor de necesitate, planului de achizitii — PNRR, Tntocmirea
caietelor de sarcini, elaborarea documentatiilor de atribuire pentru procedurile de licitatie
deschisa si procedura simplificata, intocmirea strategiilor de contractare pentru cele 2 proceduri
sl initierea lor prin publicarea in SICAP a unui anunt de participare cu transmitere la JOUE, la
care s-a raspuns la clarificarile primite pana la data limita de depunere a ofertelor si a unui anunt
simplificat.

Au fost utilizate facilitatile online din sistemul SICAP pentru:

publicarea anunturilor de atribuire

- initierea si finalizarea achizitiilor directe online

- publicarea de notificari la achizitiile directe offline

- publicarea de notificari centralizate la achizitiile directe

- publicarea planurilor de achizitii

Au fost intocmite toate situatiile care au fost incredintate compartimentului achizitii

publice spre rezolvare, de catre conducerea institutiei.

**k*

Activitatile desfasurate de Directia de Sandtate Publica Buzau si prezentate in Raportul
de activitate pe anul 2024 au urmarit realizarea obiectivelor:
a) evaluarea, coordonarea si monitorizarea modului de asigurare a asistentei medicale curative si
profilactice din unitatile sanitare de pe teritoriul judetului Iasi, inclusiv pentru unitatile sanitare
din subordinea Ministerului Sanatatii, ludnd masuri pentru asigurarea accesului la asistenta
medicala a oricarei persoane din raza judetului;
b) coordonarea, organizarea, evaluarea si participarea la realizarea programelor nationale de
sandtate ce se deruleaza in teritoriul arondat si exercitarea atributiilor specifice de control in
sandtatea publicd, in domeniile de competenta, prin personalul imputernicit de Ministerul
Sanatatii,
¢) organizarea, in colaborare cu autoritatile locale, cu institutii de invafamant si organizatii
guvernamentale si nonguvernamentale, de activitati in domeniul medical al sanatatii publice ;
d) coordonarea serviciilor de asistentd medicala din teritoriu;
e) organizarea, coordonarea si participarea la asistenta medicala in caz de calamitafi, epidemii,

catastrofe si alte situatii deosebite;
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f) controlul in sanatate publica si in asistenta medicala;

g) participarea la coordonarea acordarii primului ajutor calificat impreund cu inspectoratele
pentru situatii de urgenta si cu alte structuri ale Ministerului Sanatatii.

h) organizarea culegerii si prelucrarii datelor statistice de la toti furnizorii de servicii medicale,
indiferent de forma de organizare, Intocmirea §i transmiterea rapoarte statistice periodice catre
institutiile desemnate in acest scop.

1) furnizarea datelor statistice catre alte autoritati, la solicitare, cu respectarea confidentialitatii
datelor personale.
j) avizarea propunerilor privind structura organizatoricd, reorganizarea, restructurarea,
schimbarea sediului si a denumirilor unitatilor sanitare din teritoriul arondat;

k) efectuarea, potrivit dispozitiilor legale, de servicii medicale de sanatate publica, pentru care se

percep tarife potrivit actelor normative in vigoare.
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