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INTRODIIJCI]RT]

Progt'ettrrul dc Dczvoltarc Stlatcgica (in corrtinuarc - pl)S) a lMSp Instituturl,i
Marrtci qi CopilLrlui (in continuare'- IMSP IMEiC) in pcrioacl a20l(r-2020 cstg clab0ral in
scopul dezvolt6rii gi modernizarii irrstitulie i sub aspcctul practicilor 6c<Jicalc pcr.lb'rrantc
baz'aLc pe tclrnologii ccist-eficientc Ei confbrmc stanclardclor curopene ;i sc inscric in
ccrirr!ele actelor normativc in vigqoarc. in PI)S sunt concrctizatc scopLrrilc gi 

'r.ior.itrilile 
c1c

baza pcntru al.ingcr-ca scopLrlui sc:ontat.
PDS constitLric platfblrlra,riitoarelor acIir-rni dc consolideLrc a pcrlo.nan{clor lN4;;i(..avand d|ept obiectiv atrcliorarca continud a siinata!ii popr-rlia{ici, cliprinar.ca r.iscurilorllnanciarc alc cctd(cnilor in accr:derca la serviciilc rnedicalc, satisl'acerea bcne liciLarilor

acestora si itsigurarca tuturor categoriilor dc cctiteni cu servicii mcdicalc calitativc.
PDS se inscrie in obiectivul de restructurare a sisternului na[ional de s6natate,porneqtc dc la identificarea problcrnclor prioritarc cxistcnte gi traseazd rnoclalita(ilc clc

abordarc 9i inl.erven{ie, care, in condi!iilc unei irrrplernentdri consccventc gi aclccvatrl, vorasigura rezultate mai bunc pelttrLl pcrlbnnantra institu{iei Ei p,entru starea cle sdndtate apopr,rlatrici. inclusiv in situra{ia Lrnof fesLrrsc lirnitatc.
PDS cste documentttl de bazd al IMSP IMEiC, carc completcazd sistepul ,ccplanilicarc stl'atcgicd al acestuieL, asigr-rrarrd stabilirca clc priorita{i in ba.ta clivc'sclor

obicctive, rellectate in actele nortnativc, cc vizca:zd asistcrrla rrrcdicala acor.clati,rarrci ;icopilului, prr3culr-r tii identilricAnd rezcrvclrl gi blocajcle in capacitalili: \jlinstrutrrcntelc/mctodclc pe carc lc va r-rtiliza IMSt'' IMgiC in vcdcrea atipgcrii obioctivcl,.r.I
SAIC.

Accst d'currcnt a lbst claborat in conlbrmitatc cur
vigoarc, inclusiv a Strategiei de dezvoltar.c a sistqnului
2017 qi a Ghidului privind elaborarea pDS.

preveclcrile actclor norrnative in
cle sdrndtatc irr pcrioacja 200Ij-

PDS al IMSP IMqiC est,e elaborat pent'rLt o perioaald cle J ani, iar pentru
planif icarea opera{ionalit a activita(ii insrituliei unneazd sa fie elaborate plan,ri anuqltz,
carc vol'prcvcclea rndsuri concrete'de reali't.are a FDS, constituind astlbl un inslrur-nent dcr"r-ronitorizarc pi evaluarc al acestuia.

PI)S este documentr-rl de identitatc al IMSp
irrstiturlici pentru urntdtorii 5 ani qi rcprezintd:

IrnqiCl, de la care derivd toate ac{iunilc

(i) instrurnent de planificare/stabirire a prioritalilor de clez,,zoltarc a IMSp IMqic.(ii) inst*rment dc, managenr.nt pent*r IMSp IMgic.
(iii) instrurnent dc comurricarc atat pe interior, cat gi pe extern.
l'llaborarca PDS et avut loc intr-o rnanierd participativd, proces in care s-ar-r i'rplicatloatc subdiviziLrnilc 5i par'{ilc intcr"csatc alc IMSP IMqic. pcntrr-r coordonarea procesului

dc elaborare a I-'DS a lbst creat grupul cle lucru, constituit din vicedirectorii dc profrl, gefii
departarnentelor, gelii subdiviziunilor IMSP IMqiC gi reprezentantul sindicatelor d<:
rarnurd. Procesurl de elaborare a pllrs a fbst clivizatin 4 etane:

r g1apj_Grlualiarurcrua): lrlaborarea Misiunii, .l.ipurlLri 
;i prolilului IMSp IMqict,

analiza S WO'l';
II etapa licadrul de* priorit[[): lrlaborarea Prioritalilor pe tenrcn prediur 

$iiobiectivelor',
III ctapa (.!cqc'sarul-!e---qUae-[aU): I)eslbgurrarca I:v:rlu6r-ii Capacit6lilor ;;ie I a b o rarealcf *ffi u.*; pffi" .llrr o r iui. u c a parc i ta 

1 i r o r ;
I V gapqj de ll n i r i r,,a r-c) : I)e fi n i r i var.ca p I)S'.



capitolut I. MISITJNITA gr v/\LoRILH IMSI, rMEic
IMSP IMq;i(i' 1'lind o institulic rncdico-sernitara pLrblicir cJc nil,cl nalional t*1i,r..asiguri asisten!5 rncdicala spcci ali,,titsi calillcarta pacicnlilor, inclusiv cu cclc r'ai gra'cqi corrplcxc rrraradii, sc subordoneazd Ministc.rrui Sinatalii.
IMSP IMqic) irr calitate cle institulic clc ccrcerdri gtiinlillcc rcal iz,eazd ccrcetririqtiintrilicc firnda'e'terlc gi aplicativc, intrepri'de a.tiuitali ' d. inovare gi translbrtchnologic in s,c9p de proteclic a: sdndtalii mar,ci qi 

.copilulr-ri, profilaxic, diagnosticarc.tratament gi reabilitare a bolnavilor, prornovarc a 
'odului sindtos dc viafa. obiectivul <Jcbaz'd al cercetiLrilor efectuate cste implernentarea rezultateror in practica rncclicald pentnu

ilHffil ;Tilir:il.ei 'rortalit;i1ii 
inta'tile fi marerne, precum si a invaricriralii lopiil,rr

IMSP IN4qiC in calitate dc.ba.z'd-clinicd perrlru [Jnivcrsiratca c]c Stat clc Mcdicina 9iI;at'nracic 
"Nicolac'l'cs;tcrni(anu" gi colcgiurl Nalional cle Mcdicina qi I:arrracie,,liais;a

ir1liil,;.cont'iburic 
csen{ial la insrlrui..u i cducarea conrinud er rnedicilo. qi asisrcnrir.r

MANDA'I'
IMEic este irrstiilLr{ia rcpr-rblicanh. carc irnplerncn teazd politicile qi strategiile(ruvcrnului qi alc Ministc'urlui Sanatalii in domcniul oc.otir"ii sdnatalii rnarnci q;i copilului,prin rnonito.izafea, ev'luarea scrviciilo' 

'cdicalc intcgratc, rasisten{i crns,ltativd ;;ior ganiz'ator-rnetod i c6, i'sti tuli i r or med i co-san i tarc d in repu b r i ca.

MISITJNI|A IiVrSp rMeiC
Misiurrca institLrlici cslc ol'ie'nta'ca pc'rnerncnt6 cdtrc neccsitalilc actLralc alcpacicn(ilor'9i prestat'ea rscrviciilor nrcdicalc intcgratc cJe caritatc, intr.-urr rnccliLr sigur;iconlb|tabil' astlel incat p'acienlii sd berrcliciczc dJ ccle nrai trune. ingri.jiri.Asigurarcra cadrului instituliorral pcntru r,=llr.";r";;;.sLrluri in cunoa$rcrcarle dicald.

VIZITJNUA IMISp tmsirC
Nc propLlncln sd olbrim Llnr serviciu ircprr:gabil prin cornpetcnte profbsionaledeoscbitc qi tchnologii dc ultirra geno'er{ie, rcprezentirrd excelenfra in sdnatate, Ne dorirnsi irnpunem un nou standarcl pentru serviciile rnedicale clin n.frurica Moldova, prinprolrovarea bunclor practici medicale qi implementarea r.ehnologiilor inovatoarc. Vor,t'ata oricc pacicnt ca lrin<J ccr 

'rai irnpor:tant fi n. un,, canariza cnc

::,?ffH'jiil; ljl]Iilil:1;;; l:*'uirl 
nrecricarerasrandarcre inrerdil:i::il;ilffil

IMSP IMEiic ur'rdrcqte rnen{irrerea unei bunc repurta{ii a institu{iei prin cariralc,pusd pe.rrancnt in slu.iba cctdfcanul,i' calitatca scrviciilor noastre rrcclicalc tr.cburic saconstitt'tic un cxetrplu pentrLi institLrliilc 
'rccJic.-sanita'c ai o rcc.r-'.nc.lar.c pc'tr.upacicn!ii nostri.



VALORI $i t'RINCIPII dc activitate ale IMSP, IMEiC
VALORI: Prrtfesionalisnt; (.'ompeten{a; llesponsabilitctte; titicd ltrofbsionala;7'ransparen{ir clecizio,nald; Spir,it cle echipa; C'olabctrare inlersectrtriald; Cr.tmurticqre

echitabila si dentna c'at toate par(ite interesctle, in special cu bene.ficiat'ii; Respe(:la,ea
dreptului la ocrotirea sdndrdfti populo{iei; Asigu,.erea accesibilitdtrii la servicii medicale;
Gqrcrnlarect calitdSii ;i siguran{e'i ac:tulti nteclicol; Orientare.tpre nevoile omultti si ulesoc'ield(ii: Apt'ec'iereu ('()tttpetenyetlor pro/b,sionalet si incurajcryea clezv.l/arii lor.

PR INCI PI I:
Ptcientul pe primul loc: prioritatca noastrii cste rcpre z,erftatddc nevoilc pacicnfilor

irrstitutriei Pi ctiutdrn cele mai bune solu{ii pentru a le of-eri scrrricii de calitate, care sd lc
depdEeascd a;;teptdrilc,. Dorim ca pacicnfii sa sirrtd cd slrnt pc 

'rAini bunc ai chbeneflciazd de sr'rportul necesar, Acorc1drrr o atenIie dcosebita iatisfacqici pacicnlilor.
nevoilor 9.i drepturilor lor, precLllrt qi siguran{ei in care se clesl}goard actul rneclical.

Imbuniitii(ireu c:ontinud.' suntem preocupafi de instruireil constantd a personalulr-ri
nostru gi dezvoltal'ca f iccdrui anga.jat, intrucAt suntem con;tien[i cd instruirca Ei aprecierca
rcsLtt'selot" umane este cheia perl,orrnan{ei. Ne dcdicdrn pacicntrilor ipstitLrlici, pc carc iitratdm cu prof':sionalis;m, respons;abilitate gi nu in ultimul rand cu pldcerc. principiile pecare se bazeazd echipa noastral sunt respectul, aprecierea, increderea, toleranfa giloialitatca.

Stundarde inalle de calilote: acliunile noastre se cer'fireaza pe asigurarea ;iinrburnata{irea continrrir a calitalii scrviciilor rncdicale pe carc lc olbrirn, ilcspcctar,
standardele internafionale de calitatc qi evaludm calitatea serviciitor oibr.ite pc toal.eplanu|ile, incepind dc la gradul dc satisfac{ie a pacicn{ilor gi pana la stanclardele
prof-csionalc riclicatc alc actului mcdical.

Inovulie in donuzniul mecli,cal:in toate activitdfile pc carc lc dcslbq;urri' dor.irr saaducenr inova{ia, excclen{a gi perlbrrnanla. Inovdrn prin introducerca pr.gccclurilrir
rredicale moderne, prin adoptarea. celor nrai noi <iescoperi Etiinlifice gi sunte' suslinur;r
cic dotarilc de ultima gcncra{ic clc cale bcneflcierl. Dolirn sd impuncrn un standard derc1'crirrld pcntru scrvicii medicalc prin promovarea burrelor practici gi a rnctoclclor
inovatoare de i'vestiga{ie, diagnostic qi tratarner-rt.

capitolul II. DIISCRIEREA sl'r'uA'l'rhrr ACT uAr,r.l
Secfiunea I

Analiza mediului cxtcrn.
Starea de sinitate a propulafiei.

in exercitarea atribuliilor sale, IMSP IlrlEiC colaboreaza cu MS, CNAM,,autoritdtrile administratriei publice ccntralc ai localc, cu institulii publice dc spccialitate di.
{ar6, cu organizefi,iilc qtiin{ifice gi plolbsionalc a rncdicilor din do'cniul ocr.oti.ii sn.rila{iimamei qi copilului dirr trara qi de peste hotare, cu mediul de afaceri din {ard, cu asocialiilclcgal constituitc ale pacicn{ilor, in prspljgular gi cu societatea civila, in general etc.La I ianuarie 2016 numdrul popula{iei stabile a R.epublic:ii Moldova a constiruit
3553,1 mii persoane, in s;cdderc lb1ii dc aceeagi perioadd a anului ;2015 cu 2 103 persoane.Mai rnult dc jurrrdlate dirr populafia ldrii o constituic locuitorii rrecliLrlui rurral 2 042,0rnii persoane' sarr 57,5oA. in rrediul urban locuicsc I 5ll,l rnii persoanc,sau42,5o/o.



Numdrul ndscul,ilor-vii in arrul 2015 a fbst dc 38 610 pr:rsoanc, corni)arati' cu -lg610 in anul precedent. Rctta natalitayii a corrstituit 10,9 ndsculi^vii la t00() locur/ori.Nivclul r.ratalilalii in l'|ocalita(ile rulalc (12.3%o):;c rncn!inc mai inalt decAt irr localitatilc
Itrbanc' (9,0%o)' Ma,joriitatea copiilor s-aut ndscut irr unitalile sarritare cu asisten{a medicald.In lunclic dc grcutatc Ia r-raEterc, cor-rstatdrn cd gtl,6Vudin ndscr:trii-vii au avut pestc 2500granlc' Cci rnai rnulli copii (96.J%) s-au ndscur dupd o clurafd a sarcirrii clc pcstc 15sdptdnrdni' varsta medie a mamei a constituit2(.t,6 ani, iar la prirna na$tere este cle 24.,9arri' Dist|ibLr!ia nascufilor-vii dupa gfupa dc vArstd a rnamci. cv,oca concentrarca accstorapAna la vArsta dc 30 ani, Se pdstreazd tendin{a,Ce rnicaorarc 3 nupidr.ului nascu{ilor r1crnarrc cu vArsla sLrb 20 de ani, reprczentind 7,5')/c, din nunrdrul total al ndscLr{ilor-vii. 1a1adc7'7oh itl anul 2014. Marlrele din mcdiul rural nrasc la o varstd rr-rai rlicd (14. I arri) clccAtmamele din mcdiul urban (26,5 ani). in ar-rul 2()15 s-a inregi:;trat o scd<jcre a ponder.ii
ndscLr{ilor-vii cle rar-rgul I, constitrind 44,3o/0, pc cind pondcrJ ndscu(ilor-r,ii c1c rlarltLrl IIa crescut' Majoritatea copiilor ndsculi in larriliilc nunrc)r'oasc rcvin nrarncJor.cli',rcdiLrl
rutt'al' ('onfot'nl situalici juridicc, in arrul 2015 nurrrdrul copiilor ndscr-rIi i. afirra cdsdr"or.ici
a lbst dc 8 471 (219% din nurndrul total atl nascLrlilor'-vii), cu ,1,9 lasuta rrrai rnult decAt
rn anLll iu l4

Nivclul natalitalii in Republica Moldova continud sd flc mari rnic decat irr rrrairnulte {6ri europene. Dr:$i rncdia pentl'u LJll-28 cra dc l0,l%o in anul 20l1,unclc (ari auvalori rnult rnai ridicatc (lrlarrda ' 14,60/oo; Liran{a -- 12,40/oo; Regatul I.Jnit 12,0%,t,Srrcdia ll,9%o)' La celalalt capiit al intervalului, rata brurd clc rraralitatc a lbsr clc 10,0naEteri la 1000 dc locuitori sau tnai rnicd in rnrare parte din estul lrur'pci (Burlgaria,
Cl'oa1ia, [Jngaria, Polonia gi Rornlinia), in sLrdul [:uropci (Grcciil, Spania. Italia, Malta;;iPoltugalia), prccurn gi in Clcnrrania q;i Austria.

llcttele tolule ule /brtilitdlii (R'l'F) irr llcpLrblica Moldova, ca gi in roatc {arilc tJI:..sunt prca rllici pcntl'u et stclpa dcc'linr-rl dcrrogralic. Ar ii ncvoic cic o r.ata cJc 2.1 *rpiinascufi vii per l'crneie de vArstd fcrtild pentru a dctenrina o crcgrcrc a popLrlalici, I'Rcpublica Molclova acest nivel al lR-l'F s-a inregistrat ultima datii in anul lgg3, du;rri car.r_.a lbst in continr-rd scdderc. in anr-rl 2015 ll7-l; a corrstitr-rit 1,3 coytii nasculi t,ii per.fbtnelt:
cle vt.it's I it /er.t i I u

In anul 2015 e.r,olurlia proccsclor
anLrl 2014 atat a ratei natalitatrii, c6t gi
scdderc natureLld a populaliei.

dcnrograf icc s-a caractcrizat prin u.cgtcrc f n1a dc
a mortalitAti, la 1tl gi a 'u,alorii indicatorului dc

t-ll':-2tl constitLrca 1,.58 pcl"
statele mcnrbrc, alc [JIi s-a

Irlarrda (1,94). Sur:dia ( 1,88)
ratclc de f'crtilitatc au lbst. dr:

s-a inrcgistl.at in Por-tugaliaL

(-lonlb'r ultirrcrr-rr datc, in arur 20r4 It'r'rr pcnr.r.Lr
l-crneie. in anul 2014, cea mai marc ratd dc lbrtilitatc rjin
inrcgistrat in lrranf a (2,c\ nascu{i-,,rii pe f-emeie), unnatd de
gi Rcgatul l.Jnit ( l,8l). in r3 dintre starclc mcmbre alc tjll:,
1,50 nascu{i-vii pc 1i:'cic sau'raii rrici; cca mai rnicd ratd
( 1,23 nascuqi-vii pc fbnrcic).

Scade|ea |atei lbrtilitatii in ultirnul clcccniu sc cxplicd pr.in schirrrba'ca rrocJulLri clcviala a tineIilor, iar petrecerea a tot rnai mulli ani in sisterrrul educalional are clreptconsecirl(d intirzicrca lrolncl"rtului intcrrrcicrii unci farnilii rgi a naELcrii prirrLrlui copil.Arreliorarca standardelor clc viafd, irnburrdtdfirca sistepului cjc sdndtate inRepurblica Moldova aLl condus la o nra.iolalc constarrtd a sprcranlei dc r,,ia{a la rragtcr.c cli: la69,2 ani in anLrl ,u010 pcrrtrll arrbclc, sexc pand la 71,5 ani 'i'rr anul .2015, irrclLrsir,, la bar.bali
67'5 9i la l-crrlci 75,5 rani. Clcgtcrca senrnificarivri a spcrarrtrei cle via\Fta lbst inliucntrataclc scadc|ca rnortalitalii gcne|alc p6nd lar l l,2 clcccdali la 1000 locr-ritori, gi ,. ..ll.i



inf'antilc, carc a constitttit 9,7 dcccclali in varsta sub un an la 1000 nasculi-vii. lrerrcilc
trdicsc lnai nrrtlt decAt barbatrii irr nrcclic cu [3 ani. Acest rCccalaj sc daroreazd nivclulr,ri rr'i
inalt al nrortalitdtrii prcmature a barbalilor.'l'otoclatd, in anul i015, durara mcdie a vielii
popula{iei dirr rnediul urbarl a tbst tnai ntarc clccdt a cclci clin rncdiul rural, respectiv (lu
4,2 ani pcrrlru barbali q;i 3,7 ar-ri in caz.nl f'cnrcilor, [)urrata rncdic a viclii p.pLrlalici cJirrrrcdiul r"trban estc tnai lttal'c cLt circa 4 ani cclrrparativ cu mcdiul rLrral.'l'ottlclatd' cottrparativ cLl statclc LJIt, spcranfa r:lc viafra in RcpLrblica M.lcl.,,,,lirimine a fi rr-rai rcdusi. Spcran{a dc viala la nagterc la nivclurl tJll-2u in anul 20l4era, inrnedic' dc 80,9 ani, Au existat 45 de rcgirrni dc nivcl 2 irr carc spcran{a clc viali la,alrcr.c
a lost dc 83,0 ani sau tnai Inarc. Cca rlai rlarc spcranlii clc viaL(d, cic g-1.9 arri 1i. r.irclLrl
rcgir-rnilor de nivel 2), s-a inregistrat in regiun,:a_capitala Ctornunidad de Madricl cJirrSpania' I'a celSlalt capdt al intcrvalurlLri. ur-, ."irtut 58 clc rcgiuni clc rrivcl 2 cu o,rcdic a
spcran{ci dc viala rrai rnich de 78i.0 ani, ierr accstila efau prepondcrent rcgiuni din statcle
Irrcmbre cst-curopcllc - 13ulgaria,^Rcpublica C'cha, Croaqia, tJrrgaria, polonia, Ro'rArria ;iSlovacia - prcculll Ei din'l'ut-cia. in 20 14, cea rrrai scdzul.d speran!a dc viala la nagtcrc (irr
rAndul rcgiunilorde nir,'el 2) a l'ost de73,0 ani, inregistrarld in regiunea Severozapade. din[]Lrlgaria, care a fbst cea mai sdraci rcgiunc din tjtr-2S (pe bi'z.a produsulr:i intcrn brtrl(PIB) pi: cap dc locuitor exprimat in standarclc,lc putcrii de curnpdrarc (SpC)). prin
Llrlrlafe, dilbrenfa dc spc|an{a de via{a intrc Scvcrozapaden gi CornLrnidacj dc Madrid ir
lbst dc I 1,9 ani.

Re:publica Moldc,va a oblinut sLrccese considerabile in ceea ce privcgte indicator;icscn[iali dc sdndtate, precunt dirninr-rarea ratci rnortalittilii inl'antilc 5i a nro'talitilii
materne' Fiind un indiciltor speci.lic cle rrdsr-rrare q;i descricrc a stririi cic sanitatc a c.piil.r,trortalitatca inl'antild, i'n acelagi tirnp, este considcrata un irr<Jice sintctic al starii d:
sanatate a popUlalici, penllu cd in dcterrninarca nivelului l'enorncnului sunt irrplicerli <.rnultitudinc dc f-actori, rreflcctAnd rastlbl acfiunea c,oncomitentd ersupra s6nata(ii copilului
cu varsta sub I an, atat a lactorilor ccononrico-sociali gi dc rrrcdiu, c6t;i a cclor carc (in
de sisternurl serviciilor dc sdndtate .

Problerna rrortalitd{ii inlantilc este dcosebit de actuald pentru Republica Moldova,
dccrarecc lnclicele nrorta'lilir{ii inflrntile in arrul 2015 a constiLuit 9,7 ,%,., (2014 - 9,(t1/r,o)
Din 375 copii decedali ll2l sau 32,3% sunt din mediu urltan;i254 sau 67,7,% rural, [)irrnulndrttl total de copii decedali sub un an,89 copii au clccedat cur greutatca 500 - 99r)gr,
inclusiv 0-6 zjle - 72 conii

irr s;taliorrat'au dcccdat 312 c,rpii sau u3.2%,laclontic'ilitr 5./ c,opiisau l4,4(%.
Primul loc ocupd a./bc{iunile in periocrclcr perinatald - 47 ,2oA (2011 - 3(),5(%).I'ocil doi. ocupd rt','alformali.ile congenitale, alcdtuind 25,loto (2014 - 2g,g96).
I'oc'ul trei revine l:'olilor ctparutult.ti respiralo,r., constituind l0,7oh (2014 - l5,L),,/o).I)in 375 copii de<;cda{i sub Lln an - )+s sat.r (65,3%) sunr in pcrioada nconarala(1014 - 240 copii sau (r.{,,5?6).

/ncl,;c'elc rnortcrlitd{ii copiilor. in parioctclcr neo,,tcrlcrlct corrstitu ic 6,,/%,,, ()014 _ 6.),ll,o)Mortalilatea copiilor in peri.r,,adu neonatald lrtrecoce,, lB2 copir decoclali savr 4,7%o(2014 - 173 copii sau 4,5%o).
Pe printul loc'se plaseazd a,tsg1lr,rile in periocrclcr perinat,ald, 139 copii clcccdali

sau 3,6o7ou,(20]r4 - | lB copi t 3,l%o).
1'oc'ttl cloi oc'ttpa nrulformctliiltt c'onganitule,4,l copii clcccdat;i seru I ,l%o (2014 - 53copii sau l.4o/oo).



A4rtrtalitcttea c:opiilor in p'erioacla neonatcrlcr /crrdivci,6ii copii dcccdali sa, 1,6%o(2014 - 67 copii sar-r I ,7%o),
Pe printul loc s<: plaseaz.d u.fbc:liunile in peri'uclcr perincr,tuld, -i8 e olrii clcecclali sau
(:?-0lr4 - 29 copii sau 0,8700).

Lot'trl doi il ocupa nttrl.fitt.ntrtli i t,ongenitalc,, l1 copii dcc-.da1i saLr 0.4%u (1014 - 2j
sau 0,6%o).

Locul trei il ocupd bolile a:paratuluti respiratr,tr,4 copii clccedali sau 0. l%o (20lzl
7 copii:;au 0.2%o).

[)eceselc copiilor 0-l an c,cnstituic mai rnult dc.iumdtatc din mortalitatea copiilor(0-18 ani) 9i infiurcn1caz.6 in Inod rrcgativ toqi irrcJicatorii clcrnosr-a1lci, i, spccial;
natalitatea. lbrtilitatea, 

'ivelul ;i structur.a rrorlalit"atrii gc'crralc.
Oompa|ativ cu alte lari etlropcnc, RcpublLica Moldova sc nurrnard in contiruarrc

printre cclc cu rnortalitatc inl-antjila ridicata in Iruropa de Irst gi in comparalic cu {arilclrletnbre alc LJIi. La lrivclul tJIi, creqterca scrnrrillcativd a sper:an1ei clc viafa din ultirnii
ani s-a datorat tlu doat'(aptLrlui cd popLrlalia arrc o cJurata cle. viafii clin cc irr cc rr.*ri rrr.rr.c. e rpoate fi atribuitd, de ascmenea, unei rcduccri a ratci rnortalitdlii irrl'antilc. In a'Lrl l0l,-1,aproxitnativ l9 100 de copii din tJlr-28 au rnurit inainte de a aLiunge la varsta dc un an.
z\ceastd valoarc'a lbst rlchivalcntaL cur o rertd a rrortalitalii inlantitc cte.l,7 clccesc la I 000dc ndsctrfi-vii, in l'apol't cLt o t'atii clc 5,3 cu zccc ani in urrnd;i cu o ratd dc 32,g cur
.iuntdtatc dc secol in Lrrntd.

M0rtalitatea copiilor cu varsta sub 5 ani este un indicator de evaluare, a starii clc
sandtatc nu nutllai la copiii de 0-5 ani, ci Ia intrcagSa popula{ie de copii, exprirrrind nivcl,l
de cducatric al parinlilon Ei stanclardul de via[a ul iln'riliilor-, cficricnla scrviciilor.r'cdicalc
gi a rldsurilor gorcralc rJc ocrotirc a copiilor..

In anul 2015 in Rcpublica Morcrova aLr ciccccJat 452 copii in varsta sr-rb 5 arri^respectiv 20114 in 450 copii.
Indicele mortulitii{ii copiilor sub 5 crni a
in conclilii clc dorniciliu au dcccclat 92

copii constituir-r d 7 5,2o .

Pe primul /oc sc clascaz:d a./bcSiunile in perioctcla per.ina/alci. in str.LrcrLrl.rp.incipalclor cauzc, corrstiturin d 3(),2oh (20l4 _ 32,1,oh).
I'o':ttl doi rcvine molfbrntcr(illor congenitale, constituincl 2:| p% (2014 - 2"g,2%).
I'or"'trllrer cstc l'cz,crl'at malcrt/iilor ctpurahrltti respir-crtrtr, Qonstituind I l..l% (2014 .

16,9%).

Artaliz'a cauzelor tnortalitdlii dcrnonstreaz5, cd din celc 39.906 pcrsoanr-- clccccjatc:pe perioada anuluri 20lji, au dececlat 583 copii cu var.sta,sub l,\ ani, co^stit'rincl 1,5%.,(2014 - 608 copii)' I)irr nuttrrdrul total clc copii decedatri, 31,4% sunt din ntect,irl nr.ban,
6,\. 6'%, din tnecl i t.r I rtt ru l.

lnclicele ntorlalild(ii cctpillrtr c'tr t,or.rtct .tub l8 ctni in anul 2015 a constitu it 8,4 lcrl0 ntii loc. (20l4 - 8,6).
I)in numdrul total c1c copii clcccdali 377 c,opii ar-r dccccJat in slalior nr ((>4,7,10), i'condilii dc dorniciliu l4l copii (24,2o )
Pe 1'tt'irntrl /oc sc plascazd a./b,:-'Tiunile in periot:.rdct perlntrlcrldi in stlrctura ,-,'-'ortalitdlii

copiilor dupir principalclr: car-rzc clc dcccs, alcatuincl 30,4oh e014 .. 24,2%o).
I'oc'ul drti ilocr-rpd mu|fbt'mo(,;ile c'ctngenitcrle, constituirr d lgi,4oh (2014 - 21.7%).
I'oc'ttl trei ilocupd truuntele,ri otrdvirile, constitr-rinci 19,7o (201/+ - Ij.0,2b).

| ,00/oo

copii

constituit I 1.7%o (,2014 - 1 l,7o/oo).
copii. constituirr d 20,4,\/0, in slaf ionar. j-10



, r,n^;.o':ul 
patrut il' ocupd bc>lile aparcrtt,rltri respircttot", 0onstitLrincl l0,0oA (201,4

["oc:ul c:lnciil cl'lltpf,, bolile s'is'ten'tt.tlui nert,os, colrstiluin () 3,gu| (2014 . 3,gl,o).

Pc parctlt'sttl atrttlUi 2015 in IlcpLrblica Mt-rldova s*aLr irrrcsistr.at l2 ca:eur.i dc cicr:csrnatern: ttrban 2 ca't,uri (16,7%o), rurral l0 cazuri (g3,3%), an,l it.t l4 - 6cazuri, l_ ur.ban(16'7yo)' rural 5 cazuri (83,3oA), irrclicatorii rcspcctivi liind nrLrlt rnai inalli clccat 
'rcr.,ia

europcand.

In anul 2015 inclicele: ntorlctlilirlii ntaternr: a constitLrit :l /,1 la 100 ntii ndsculi vii(2014 - 15"-s).

tr4orral.111,1:e,1rytJ9!ude1r_J.t;!_ablsruqLdu:plJa 
constirLrit 7,8 la 100 'ii rrdscr.rIivii.

hbrtalitcrtea mcusJ_aL_uur ris,c obstetrica,l_LLlCusst a cronstitr-rit 23,3 la 100 rrriinasculi vii.
Pe anLrl 20]l5 sporttl naturctla constituit ntittt.rs 0,3%o(anul 2014 - 0,2o/oo).Analizatc prirr prislna obicctivelor cle I)czvoirarc alc Milc'iurlui, r.ezLrltatclcactivitatii sistenrr-rltti sanita'clcn.td urrndtoarele: ratcle de rnoftalitate gi rn'rbiditate irrRcpLrblir:a Molclova cjcvitnscazii inca indicatorii .cgio'ali, ceca cc derr,onst'ea;rincccsitarlca depunc'ii uno'elortLrri scrrnilicativc pe tcrr,en mediu gi Iung pen.ru aliniereala paranretrii europeni. Rata rro'talitalii inlbrrtirc, r-ata nrorlalitaqii rnatcrnc. inciclcnr,r.itube.culozei ,ii HIV/sll)A estc trai i'altE in lLcpurbrica Moldor,,a clccat rn g'iurc,a[:,uropeand.

Sccfiunea 2l

Analiz' medurui ilntcrn. f ipur gi rrrofirut IMSrp IMqic.
Iden tifica rea problenrcl or strategicc.

2'l' l)ate generale' IMSPJlvqic, cu o capacitate dc r 00.1 paturi, estc a'rprasat intnun'(-'hi;;i'du' ocupd . supral'a{a dc pc 17,g80 lira, cdillciile - l5 constrLrc{ii dc bazd,inclursiv:

o ccrttrul pc'inatal dc nivelLri III - l5 scc{ii clinicc dc stali.rrar.;;i I s'..u,iciu;o Blocul cu colllpilrtirne'telc pediatric (13 sec(ii clinice de stalio'ar gi I scrvicir-r) gichi^rrgie pcdiatricd (9 sccf ii clinice clc sta{io'ar gi broc,l opcrator);

secfia;j,,::",t?:::;'u" 
2 scc{ii pcnt.u prcrnaturi pi rou-nascufi ra crapa Ir dc i'gr.i.li'c.

o Dcpert'tatncntul irragisticd, racliologic ai labo|ator cu 3 sec{ii gi 3 laboratoar.c:r(-'linica,,[:rn.(-'o(raga" cu 4 brocL,ri p.ni* scr:;ii (9) Ei servicii (a) de stalionar.;o Dr:parlanlcntul consultaliv spccializat intcgrat cu scc{iilc consultativc pcntru copii5i fbmei:
oce:ntrul Sanatatea Reproclucerii gi Genetica Mecricala * cu 2 seclii, I serviciu qi 6Iaboratoarc:
o Illocul anaton.rie 6latologica;
o [Jlocurri alilncntare _ 2:
. Gara.ie _ 2.

Npti' I,aboraroarclc qtiinlilicc sunr
clc prolrl.

amplasatc in cadrul cornpartinrentcl.r clinicc



Siupraf'atra totala a incdperiltor llincl de 56.504 m2.
IMqiC este o institu(ie merJico-sanitard publicd de nivel nafional terJiar, rnultipr.lil

Prin caractcrr-rl sdu de acordare a asistenfei medicale, asigurd Ia nivel inalt asiitc'ld
medicald pentru pacientii (rname $i copii) cu cele mai grave $i c6mplexe rnalaclii,
subordonatd Ministerului SAnatAtii, finanfatd rnajoritar prin lbnduri pr:ovenite de la
Conpania Na[ionalS cle Asigurdri in Medicina qi o rnicd parte din fbnd,ri proprii gi de la
fondator (Ministerul Sana6lii). Proiectele Etiirr{ifice realizate de cdtre laboratoarelc
qtiin!ilice alc instituliei sunt frnan[ate din fbrrdurile Acadepiei dc $tiinlc a Moldo'ci in
conlbnrritate cu Codul despre Etiin{a qi inovare. l'iondurile de cofinanqare pot proveni clin
proicctc na{ionale sau intcnra{ionale.

Iti prczent pacierr[ii care se adrese azd dupEt consult r;i spitalizarc in lMqiC aur la
dispozilie o gami larga de servicii. Pacien{ii intenna{i benelrci azd de consultalii asigurerre
de pers'otral medical cu inaltd pregdtire, de irrvestiga!iilc cle laborator qi ipstr.urrcrtarlr.
indicate caz'ului, de medicarnente Ei materialc sanitare neccsare, de o alirnenta1ie
diversif icata gi regimuri dietetice.

Intrc 2010 9i 2r015 s-au rnoclerniz,at. unclc subdiviziuni cu patr-rri alc instituliei.
Acest proces de modernizare va continua.

2.2. Resurse umane. Statele de personal ale instituliei sunt aprobate anual de
cdtre conducdtorul instituliei Ei coordonate cu Consiliul Administrativ, ca reprezentanr al
Irondatoruir'ri' Pentru anul 20I5 acestea au constituit 2,799,0 unitdfi (in anul2014 -
2.787.0, in anul 2013 - 2.662,0), rjintr.e care:

a schemei de incadrare
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Comparativ cu anul 2014,, rrunrdrul
cadrelor rdminc irrcd la urr nivel dcstul
cliberatc din luncfic * 383 persoatne.

personalului este in ugoard scdderc, lluctua!ia
de inerlt: au lbs1 angajate . 35(t persoane si

I)aca in a'ul 20],4 nurni'ul salarialilor constituia 2,325 persoanc,
anului :1015 rrunrdrul lor constituia dcja 2,274 pcr.soane.

lrcoperirea cu persoane tlzice in anul )oiLs, a constituit, in rr-reclie81.50A,183/% - irr anur20r4; gz,2oh- in anur 20r3).
_F'! U"_tUa(ia cacl relo r
Pcrsonal anga.iat:

atunci la lrnelc
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lrluctua{ia cadrclor s-a majorat qi a constituit l6,,zl(th, cor11p1r'ativ cLr l2,rzi irr arrLrl2014 (lir,,tite nnrntctle ptind ta jSUl.
AnLrl 20 l5 a fost marcat dc:

) rnaj.ra'ca nu'r'rd.r-rlui pcrsonalulLri angajar:,_ cu I r r pcrsoane ;)r:na.jorarea nutniirLllui personalr-rlui elibcrat - cu 63 pcrsoane mai 
'rult, corrrparati,vcu anul 2014.
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colaboratorii irrstitu[iei au parlicipat la diverse activitatri de lbrrna'e pro1^.:si.nalircontinud: congrese, simpozioane interiratrionale,, confbrirrle intcrna{iorralc, c'nfbrin{cna{ionale, conlbrinle rltiin(ifico-practice, mese rotunde, ateliere de lucru, training-urripc't.ttt'Lt formatot'i, sctrlinare de instrLrirc a spccialiqtilor, qcoli dc varh, cursuri dc reciclar.c
e tc.

2.3. Activitatea IMSp IMsiC

l-----
Anul

,oii _

?0!4_
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ICM realiz.atin anul 201 I - l.0g0g
ICM realizatin anul 2012 - 1.0g56
ICM realiz,at in arrul 201 3 - 1,2200
I(lM realiz.at in anul 20].4 - 1.4321
ICM realizatin anrul 2015 - 1.4745

2'4' situafia financiard. IMSP lMgic este prcstator dc servicii rreclicale in sistc'rI)RG (cAS11-MIX) irrcepind cr'r anr.rl 20ll * inilial in cadrul proiectului-pilot,,servicii deSdndtate Ei Asisten(a_Sociala", apoi clin anul :oi: tot prip Contracte anurale dc acorclarc aasistenfei rnedicale (de prcstare a serviciilor rrredicalc)r-regociate cur CNA]vI, car.e prc,vcclerambursarea de cdtre CNIAM a serv'iciilor medicale acordate persoanelor asigurate, avindin vcdere tariful pe ca7'ponderat ('r'cP) care reprezintEtvaloarea de rarnbursare aunui caz.pondcrat la nivcl dc spital, iar indiccle cle conrplexitatc a car-,urilor (lcM) care repre zintFtgradLrl de cornplcxitate a unui caz, re:z.olvaL.
Avind itr vedere cii serviciile medicale de spitalizare continua a lMSp IMgio surntrambursate pe baz'a TCt' $i pe baz:a indicelui de complexitate tr cazurilor (lcM), esteneccsar sd se analizez''e Ei sd se perfectrioneze activitatea de colectare, inregistrare,codificare corectd a diagnosticelor pi procedurilor cu raportarca, in termenii stabilifi, cdtre('NAM a datelor a1'erente pacientrilor externa{i, astf-el inc6t sd sc oblina o creptere a ICM.

l)



t1,.4.1 . Ven itu ri.
I)in punct de vcdere Iinanciar, IMSP IMqiC sc bazl:azA pc sursclc llnarrciar.calocate de (INAM' astfbl confc,rtn (-'ontractuluri ie acordarc o urirr.,-,1., rncclicalc (clc

preslare a serviciilor rnedicale) in cadrul asigurarii otrligatorii clc asistcnla,-.,-,cdic-ala nr,05-08/ii57 din 13'12',2014 pe.tru anul 20l5li acorclLrrile adilionale au l,st conr.acr'rcvcnituri itr sLttId totala cjc 197.115,g27 leio int:lttsiv I1,2g5..330,0 lei clcstinate pentruprocurarca nrcdicar"ncntelor, incluse irr progr.anrclc na{ionalc.
\/IiNIl'URI
In tabelul de meri .jos sunt

2015 dr; IMSp IMgiC dirr toate
anului trecut,

'eflectate 
venitu'ile elbctive oblinute pe parcursul anulLui

sursele posibile, in corrparalic cr-r pcrioacla si'rirard ir
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Alte,qqr;se (licitalii" dobindLa erc. )
I-

231 t52,2

Datele din tabel relevd taptul, ca ponderea cea 
'rai sernnilicativa a vc'iturilo'IMqic per pa|cursul arrilor 2015;i zol4 o dc{in rcs;urscle financiarc pr.ovcrite din }ronc.lLrlde asigurrare obligatorie de asisten{ri rncdica rit (75,3% Ei 79,2,)/o).

C'III.]I,'I'UIIiI,I

In ;total pe perioada anului '2015 institulia a inregistrat cheltuieli in sumd cle 23g930,3 rnii lei, ceea ce este cu 30 006,8 n_,ii lci. rnaf rr'lt |^ti de arrul prcccdcrr.

[|,p]::fl;rJ*:l,ricriror 
conlb*r surscror dc vcrrir in cornparuJi. .u anur precedenr e

Repartizarca chcltuiielilor IMSP tMqic pc parcursul anilo r 2014-2015
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5. ] Serviciile 
"on.runul,-f., | ,tlt.'crrrcgglii tlc clrclrrricli

1'O1'Ar.

| 1',7 r6t ^2I -'t]iqJ'5
j 2{)ti 923, 5

| 7 ?93:8
.19 462.8

238 9:10,3

I I 22,(r.

I I 7 078.i
+30 006,ti

Ir'ondcrca crcll ttlai sclllti{'icativi clin totalul chcltLrir:lilor institLr{ici. o dclirr
chcltuiclilc pentrLt salarizalc, ciu'c constitLric 106 I 12,2 nrii lei, rna.jor.Andi-r-sc fir{a clc a'Lrl
2014 cu 7 938,? tnii lci. I)epagirca lbnc'lLrlLri dc salarizalc a lbsr condilionata in marc
tn.lsltrd dc l'clllLlncrarca Inuncii addr-rgdtor din sursclc proicctLrlLri rlolclo-rilrllirr,
in|cgistrarea in sursa c:hcltLrielilot're'trtuncrarca nrurrcii pcrsorralulr-ri (,'cptr.r-rlLri clc. Sjrpiilrtc
a Rcproduccrii gi Gcnctici Mcdic:ald, rcntLlrlcrarcra rnuncii rncdicilor-rczidcnli.

2,5. Analiza SV/O'I a IMIjP IM iC

.,5.1.1. Singr-rrul

tologic vasta,

5.1 .2. Inciden{i rrarc de solicitare cje scnricii
rrctlicaJc tlin parlca populalici. cLr potcrr{ial ccl rcorsaniziri i institLrlici.

I i I I Sr-rriiirrrrl n,.,''-.,,lrn c()uljlant pclttrLl pclirlacla r"rrrniitoar.c. lirpt l.5.3..1. Spri.iiuul pcl'utancnl clin par.teir aLrtor.italrlor.
:crrtr"alc 5i localc.Lrbl iniazir Lrti I itatca i nstitrrlici.

,5. l, -1. S trLrcturil corcs pLr r.r zirtoal.e : c1cpa 11antcrrte. 2.-5.i.4. I)csccnlralizarca si acorclarca rutci
:c{ii. scr''vicii. laboratoarc, f'armacic cu cir.cLrit r,rtonorriii rcalc flrranciarc 5i nranagcrialc.

nchis; prczen{a cadrelor gtiin{i1ice pi di,Jactice rncrii in valoarc a iniliativei prol'esionalc

edicale cle rrivcl
rcrrrtiriisanatli{ii

2.5.I .6. ['lpacit;rtc clc abor.clar.c it uuci garnc
e selvicii nrcclicale - Nunriir nrare dc
:c!i i/scrvric i i/laboratoare
.5.1.7. Irr.istenfa plartr,rlr-ri cle lbrnrare gi

:r'l'cclionarc a pcrsonaluILri.
1.,5. 1 .8. Participarca pcrsonalului la
ii It) l)()li ()ill te. L,( )n I L'r'i n 1c. c( )ng.l.esc.

prcstiltof int;rortant clc se rvicii
ter'1iar nrultiproli I in donrcni ul
nranrci 5i copilLrlui pcrrtnr o

.,5.i. 1 . I'}osibilitatca coltrasarii spaliilor. 1-rr.rn

rarrslr.rcarca Llnof scc{ii in spalii excccluttarc alc
rltol srccrlri. Reor'llanizarca sccliilor carc protlLrc

in scrrsLrl

;i

clr iciilc plcstatc c1c institLrlic.
..)..1.6. I'}osibiIitalca clahor.arii rrnor. proiccrc pcnrrrl
tragclcit dc IorrclLrli stlLrctrrltIc.
.5.3.7, Acccsul la prttglrartre clc linatrlarc in
onrcniuI siinatalii. oclata crr sellnafca si r-atillcarca
corclului clc Asocicre 5i libcr scirinrb cortrcr.cial,

l.-5.i.8. l)osibilitili dc atragorc dc sponsor.i.
l.-5.1 9 ('re;tcrca collpelcnlci in sislcntrrl sanilirr 5i
n()l'l t'ci.l{':lrl i ti1 i i rrt:tU I rri rl]ctl iulr l.

.,5.i. I 0. Intplcntcntar.ca Protocctalclor (' I rnr cc
a{ionir lc. Slanclardclur nrcrl ica lc rlc cl iagnosl ic

Lrrrivcrsitalc a I ISM[ ..Nicr.rlac 'l'cstcrrilanu".

lcsulsclc LlntLutc cr-r cxpcricnlir:;i Lrn irralt grucr crc

ttanaglcrialc a pcrsonal ul ui institLrlici.

'oI'csionalisnt 5i clotiriic cristcnte sntisficiitoar.c
..i. i.:i. I)osi bi I itatca i rr tcr.acli Lrn i i c tr opct.;.rtor.i
Lrblici 5i prir,'a1i. Aparilia posihrilitilii 5i crcarca

:r'nrit aplicarca Lut()r ntctorlc tchnicc cle tr.irran.lcrrr 'oIrtl i 1 
i i I rrt' nt'trPi c L' t'r tr-'r nir I i zlj ri i

()clcrnc. corlpal'atrv cu restul infiastructurii lct()a fclof/sclv ic j i lor. rl i n strurcttrrt i rrst i Lrrl i ei clrc
italiccqti clin domeniu din {ar.i tu au glracl suflcierrl cle irrcarcarc ;i conccntfat'cil pc

nrirn[li;i
lcc rrrgc lrr

,5.1.4. Institulic acr"cciitari pc 2 dircclii: irrsritirlic scn icii urrrlc sc poatc lcalizu pe r.lirr
ncclico-sarritara publica qi institu{ic clc ccrccrarc. rfcf tcrca sal islirclici poltrrla1ici ctrre
1.5.1.5. Ircltipa ntanagcr.ialii cLr 1-runctc clc vcclcr.c
:()ntultL..

c urs -rri.

IucrLr in cchi1'rii.

cJin clonreniu au2.,5.1.9. Iruzionarca cu altc institulii

l'l'.|'r.Il

tfJ
IMSP lNls

2.5,1. Strengths. Punctelc forte alc tit 01tp o rt u n ities. Opo rtu n i tri 1i I c

i.1.10, l::xistc:n1a irrtcr.uctrrlui. a rc rirtlule,ut. claborarca $i j ut plcntcnlarca



inlbrllalionale.
l.). l, I I .('alitatca datclor. r.apoftate.

.-5. l, I 2.lnclicatori l-runi ai activitaiii clinicc.

.,i. L l i.NlccanisnrLrl clc colcctalc. codi llcare.
'aportilre qi ranrbursilrc prin I)R(; (('ASIr-MIX).
rcca cc clinrinLrcazi riscLrl tlnanciar al irrstitrrlici.
.5. I .14. Activitatea irr cadrul IMSp IllgiC a
'onsi li i lor. Senr i rrarcl or.,Asociali i lor ;;ri i n1i l'icc dc
'olll" a Clcntrului Na{iorrai $tiinliflco-l)ractic cJc

' h i rLrrsi c Percl i at ri cd ."Acac'lcnr i c ian N ata I i a

ihcorghiLr" oIcra ltonclcrc in pr.omor,,Ar-ca Lrrror. noi
irborclari rrccJ i caI c. orgilr i ;za1iorra Ic 5i p Ltlcrc)
jccizional.i la nivel repLrbl ican.
l.-\.I l-1. lte rr:itc nruti icirlt' .le srrce es

Weukttesses, Punctclc slahc alc
MSPIMsiC:

)rol.ocoalclor' (lIinjcc Inslitrrlionalc pr ir locrrILri tlr
LrclLr. a I)roccdurrilol opcra{ionalc.
.5.i.I 1. Ol'crta largi clc cclripirnrcntc yi ircccsrrl

lacilal p0fsonalLrlui la ciif.crjtc posibiliriili clc

:rlcc{ionarc,
5.i. I 2. I)crspcclivlt conlfactclor. crr uucrrliilc
iratc clc asigLrlari in meclicind" cafc pot constitui

r strlsd sr"rplinrcnt:rra r_le vcnitur.i pcntru scn,iciilc

2.,5.1.1.1. C'olal"rordri cu altc
1.5.i.1,1. Spitalizarea cjc zi

clirrici clc spccialitarc.
lcgislalic bcrrcllci

tle lip ..l.ttttl'rglltltrt irt" ,rrntru [inarr{arcir acti,ritati i

l.-i.I. 1 :i. I)roicrctarc:r trnr-ri sistcnr clc
:r'lirrrrranl axlt pc llirnagcntcr)1Lt I lll

ad resa

lNl5iO:

ntanagcntcltt
'in obicclir c.

Ugctc. cclttlc clc cost
2,-5.i.1(r. Rcduccrca crhe ltLriclilor pc caz rczolr irt
rirr rccluccrca cltrratci dc sltitalizar.c. cr irlLtalcu
rrcctd gi obicctivzi a llravitirlii cazurilor. 5i tr.icrca

or la irrtcrnarc ;i in clcpar.tantentul corrsultativ
'Pcerlr I izlrt i nteglrrt.
.5.i. I 7. Asigurarcar llLrcnta a ne ccsarului clc
ratcriarlc gi rncclicantcrrtc in conditiile in carc

cxista o cvidcn{d zilrrir:a. pc pacicnl it consunrului
2.,5.1.1fi. Sanatatca cstc Lrn donteniu cLl illDact
;ocial llltjor. caf() 1-roiilc lirrniza argullcllc pcnlrlt
tcloptrrca Lurol politici pLrbliec.

i cdclc al nLrnl1lLrlrri dc patrrri. dar 5i chiar ca
irrtinrlclc gcoglalicir yi rtr.. cLc loca{ii)" lLr,Jr.1r gi11.s 1; .5.1.:1. lncr{ia pclsona I Lrl Lri Ilr schi irbar.c.

lbrlci c1c rlrrrrcti clin sistcrlLrl dc
lacc clillcil dc gcslionar. Lipsa posibilitatii dc 2.-5.4.:i. l:xocJLrl
:uarrtilrczire a consLlutLll.jlor la Lrtilitali pr: nata lc
;Lrbdiviziurri 5.4.4.. L'apac i tirli le 5i abi I i tit i le nlrnago.i a lc
.5.2.2. C'hcltLricl i adnrinistrative ntari. irrsLrlicicrrtc la nivclul sistcntului clc sarrdtatc.
.-5.2.i. ('osturi ntar.i clc irrtr.c{lrrcrc. I)urata clc
pitalizarc rrarlc. inclicc de opcr.al-rilitatc r;cirzut.

1.,5.4.-5. ('re$terca nivclurlr"ri de intixntarc a
racicnlilur. cttrrcor.nitcnt cLl pr.ogrcsLrl ;ircontafcil scrr iciilor dc rcsic 5i cclor d,: inaltir i vcrsi flcarca tchnoIog i i Ior cliagnosticc ;;i
crtrpcuticc vot' conclucc Ia crc$tcrfca a;tcptariIttr

cstora pi. rtnplicit" la o u.cstcrc a ccr.cr.ii tle

2.5.1.l. Institurlic cr_r gabari;t nrarc (ciin 1.rlnrct cle 2.5.,+.,1. Motii i. are'a i nsLr lic icnta

2.5.1.'f lr reu ts. Am cn inftirilc/lliscu rilc
intercselor rurcstcrii ct'icicnfci I MSt,

a lLte t'il.trli lor'

crlorntanlzi lacc dillcil.i clczvoltarca institLr{ici pc
al ielLrI cioliiri Iur tchnico-ntatcriaIe.
.5.2.4. PoncJcrea scdzLrti a r,cniturilor pnrprii. :rvicii rncclicalc contplcxe : sistentul clc sirniitatc

2.,5.1.,5. Starc ploustir a claclir.ilor;;i rlotiircu
irrsLrllcicrrta a institLrlici. Lrnclc cchipanrc tte Llzatc

tlcbrric sii tlis;lLlri clc llccanisntl. clu.c sli lrsilrrlt

rloral si 1Lzic. lipsa conclilrilor optinrc hr:,tclicrc:
lipsa pc anunrite scqnrentc alc activita{ii nrt:cliclrlc a

irccf irtrralcir rcsursclrtr llnirncilr.c irr r ir.trrteii
incipiLrlui cficicn{ci.

.5.,1,(r Libcrtatca clc circrrlalic a pcrsoanclol
tpirlatLrlii clc iraltri pcrlirlrnan[ri ( l{vlN. clisprz-rti'c rviciilor clii posibilitatca LrtiIizator.ilor. srl iu

:ntrLr dializ.i peritoneald. instaialii cle st:rilizar.c rontacl cr.r f untizoli de s;crr,,icii ciiir clil.';iitc lalircaLrtollatrzatc - c()stLlri'iclicatc pcntrLr intr.cIincrca pi Irrodilie e rrytcptiir.ilc
clol vcchi. irparaiLr.i cle lnar.urrlire a cJcsr:urilrtr 2.5.4,7. Libe ra circular :rsoanc lclr'

I:i



ncd icalc pcliculoasc e1c.):
cntiiarc. cle clclcctoarc clc

I ipsa sistcn'rLrlui clc

firrrr i;i apilfatc)
rc vor li crcatc clLrpir paralirrca. sclltjarctr yi

llIl\ ilt
s istcnr Lrl

pLrblicc

carc. cottIorn't
nir colalrorcaza

2.5.4.10. Abscn(rr prcgrrartrclttr cclcr.cntc crc
intervcn{ic ;i plcvcnlic a boIilor trarrsrlisihilc
ronicc clin lara.

-5.4 l2 ('r'c;;tclca costr_rr.ilol asiste it{ci rtreclie ulc
rrclusir a costr,rlilor colatcralc inclusc lic prrrr

opcfl fca tratantcntulrLri r,rnor boii r.nrc. clar lirat.tc
lrutvc" lic datorita politiciior. ;-rr-ucticlrtc clr, Ltrrii
istri bLr itori clc ntedicarncntc.

l.-5.4.1.{. Subllnarrfarc - oj'crla clc scr.r icii ntcrlicalc
ntractabile fiind n-rr"rlt pestc nivelr,rl valorii clc

ontract acceptate de CINAM.

spcfsoilfc
ati J Ir:arca Acolcir-rlLri,Jc Asocierrc ;;i libcr schirrib
onrcrcinl. apoi aclcrarca RcpLrtrlicii Molcjova la
Jniunea I:rrlol-rcrrnri. irtcltrce r.iscrrI rnigr.iir.i i

2.-5.2.6. Lipsa acoltclirii ctr un sistcll irrIor.rlalional
intcgrat qi a unLri progrant solt in veclerea Llne i ntai lrsonalLllLli dc spccialitatc. ntai alcs a cclur inalt

unc infbrntatizirri. cnlc sir intcrcor-rcctozc toalc :ali(l,lat si dc pcr'lbrnranti
Lrbcllf iTir,',11c lnstitLrlici ;;i sa fircilitczc cLucscfca g I.i,1.8. I)czr ollalca sislcnt ul rri nrctl iclr l

Irrarrciari ;i cco'.rrici ai i'stitLrliei. carc sa pcr.r,ita
l trai burrii gcstic'rnare a lbnclurilor clisponibilc i;i si

liropuJa!ici.

lZ.S.Z.l . I)crsonal nrcclical in Lrncle sLr[-rcliviziuni

linsLrlicicnt" 
fluctualic nrarc: cxislcntra clc ;rosturi

l\ 
acailrtc r.lcacopcntc. pc scclii gi servicii.

ll..t.:.tt. I.ipsa sLrhcontractelor de adrlinistrau.e cu

llclii rle srrhrlii izirrrrr.

ll.,\.1.9, Posibilitali lirnirare, cie liclelizari: ir

lpclsoltaiLrILri inalt crIi flcat 1-rr.irrtr.-Lrn sistctn ilc

lsrrllrrizirrc st i rrr rrlrrl i i .

12.,i.2 10. l.ipsa posibilitrilii clc rcsporrsatrilizur.c ri

ilclilor de sLrbcliviziurri/clepartarncnte in veclerczr

lclici 
crrti ziri i act i vitirl i i ;;i r.cci Lrccri i chcl rLr icl i lor.

prc.Justltlcr.rtc.

12 
5 I I l. (irlrclc difi'ritc rlc con.rpctcn{li 1.rg11t;i1

lpcisoarrc 
cLr acclali nivel dc saiar.izarc. h4otiiratric

jrrrtlrnsccir sciizuta ciator.ita slabci capacitirli dc

ld 
i lbrcrrf ie rc irrtr.e persoanel e cu producti vi tate

ldit'crita.
i2.5,2.12. ljxistclrla unor grLrpLrri cle interr_.sc in carc

lcstc 
iniplicat o pilt.tc clin pcl.soltulLtl rlcclical. carc

lcrploatcazir in intcr.cs pcrsonal lturrctclc sllhc alc

lactualLrlLri sislcnr de gcstiolrarc ;;i finanlarc.

lnonulatia carc ncccsitd ;;i solicitir servicii nredioale

lfiirrd incLrlarjata sa pl.acticc ..coplata" la ncgr.r-r. szrr,r

lritre 
cn.tita{i car.c deslh;oarraL activitirli care af pLrtca

llr irPt'ce tatc ca ;t c()ncLtr.e rrIilrle rrc]tri;.rle .

lT)unli,citrtca 
cadr.clor nrcciicalc carc activcazn irr

lanrnctc porttrr ( str.LrctLrra pLrirlicii ;;i prir,atii).

F 
,5.f 13. Lipstr unci cultrrri oreaniza{ionale

lconccnt|atc 
pc pcIlrl|nrarr{a irrstitLrlici pc arrsanrblLr

l$r 
cxlste nta nrcntalitalrlor cle casta pfoltstorrala.

lgcncratoarc clc sitiralii crtn1'lictuaIc latcntc. saLr

lcl 
csch isc.

I S : l-1, lrrsLrlicicr]la ccr.cctirilor Iundanrcntalc irr
jdorncrriirl trer.otir.ii sAn{:tafii rrrantci Ei copilLrlLri. a

lfhclolilor dr. risc pcntlir bolilc cr.ol.iicc rron_

tocafea clatclor ;;i analizclc ;rarcicn{ilor mai
propialc clc lirlp rcal. clit 5i a ;raranrctrilor.

tir-rst i t tr i c Lrn rlccl i Lr co nc r_r r.crr1 i a i 1-lcn t r.u

."i.4.9. SistcrlLrl slab al srinirriilii
rl)r'e;,cr)titt dc rrrcdie iidc larrrilic.

:rcasci'i aclaptabilitatca institLrtiei la nevoilc rcalc al atclor oflcialc inrcgis;tratc^ parca
Lr spitalLrl.

;i
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Capitolul III. OBIlic'ftVE STIIAT'EGICIi gI
r)|rtECl'rI pttIoru'r'Attn DIi Drt.7,vor.lnnri /\ IMSI' IMsiC

3.l.Obiecfive sf rate gicc:
l' irnbLrndta{irea caliiilii scrvici i lor rncd icale prcstare pacie'fi lor,
2' Implelnentarca de Progratrc nalionalc de sdndtate, iarc sa r6spunda pr.oble're lor

cJc siniitatc pLrblica prioritarc ai n;voilor grupurilor popLrla!ionalc yylrrcrabilc.
i' l)czvoltarca, tn<lclct'nizat'ca infrastr]LrctLrr"ii inititufiei gi dotarca cu clispozirivc q;icclr i pamcntc rncd ical c,

3'2' Dirccfii prioritare de clezvoltare pe tcrnrcn scurlo mecliu qi lung.Principalclc direc{ii dc dczvoltarc alc IMSI) IMgic sunt dctrnitc cic pLrncte.lc slabeidentilicate'in raport cLt rncdiltl intcrn al institLrliei, in strani;i lelgdtura cu oporlunitalile gianrcninliililc idcntificatc in rrecliLrl cxtcrn.
Sgapll este acelur de a elabora 5i irrplementa un program cornplcx dc irnbu'dtdfirca activitirlii irlstit,(iei in scnstrl r,r:nqincrii pozitrici de top intre institLrliilc mcdico-sanitarcspitalicc:;ti din lar-A.
3.2.1. Pe termen scurt gi mcdiu

c Lrprindc:
progralnul de dczvolterre stratcgicd a institutici

I . Prcstarca serviciiror de inarta caritatc pacicrrliror.
2. imbunirtalirea jranagcrncrrtulLri institulici.
3' Gestionarca clLcicrrtd a cilcLritLriui bolrravilor.in cadr-Lrl irrsritulici.4' Identillcarea prroblernelor dc sdndtate a pacien{ilor gi rdsppnsul la accst.cit. cr.rpttnct de plccare al planificarii, dcz:voltdrii gi orga niz.arir scrviciilor. noasrrc.5' l)ezvoltarea uLnui proces de fbcdback cLr pacien{ii q;i asigurarca satisfac{ieiaccstol'a.

6' optit'tti't'arca slr"Lrcturii ;;i capacitrilii institur{ici clc a asigLl.a acccsLrl i, tir.p rrtil altuturor pacientrilor, in condilii hoteliere conforme gi de sigurantri er actr-rlui r,edical,7' Asigur"area LlnLli nrediu c'ptim pentru de;zvoltarea educalionald q;i prolbsionald,pcntt'Lt intreg personalul rnedical. as;igurarl.u.o.r.nrpei in lbrmarreaL, d.ruoltorea qi alocarcarcsurselor untanc.

4. Im bundtdli rea n.tallagcntcrr tr_r l u i

5. Irrburndtd{irca lranagerrcnturlui
6. [)rorlovar.ca irrstitLrtici.

rcsLrrseIor' ur.nanc

flnanciar al institurliei,

cncrgic tcl"'icd p'in instararca crc sistenre carc
inlocui.ca sau corrpretarca sisrerncro' crasicc dc

Ltnilr stt'LtctLrri ;i lll'occsc- inovatoarc, prlior',ila1c ll ipcJ inll.,sl"r.Lrctrr'a
pc:ntru a incleplini obiectiverc noastrc strategice. Inlbr.'ra tiz.area

9' l"llcientiz,area activitalii in vcderca oblincrii cchilibrului flnanciar irtr.c veniturigi cheltr"rieli, atragcrea dc lcsur-so rroi in vcdclca irnbunatalirii calitrilii ingri.jirilor,

"r*r",il; ;;ii;llll 
alc Pt'oicctclo' r.i'anqatc cJin I"c,rrduri aic alrur. fa'i pi

B. IntrodLtcrir-cra
l'l' qi plaroul tehnic,
scrvici i lor spiral iccati.

I I. Ilficicntizar.ca consurluluri dc.
utiliz,eaz.a cner-gie regcnerabila, incl Lrsi v
irrcdlzire.

I 2' Mcn{incrctl Autoriz-a{ici satt ita'c ca conclilic obligert,crie. clc lirrc{iora'c Llinstitutiei.

l7



13. Acrcditarca institulici r:a condilic obligatoric a contlaLctarii scrviciilo; rlcclicalc.
Accstc prioritali vor a.iurta si of-crim servicii mcdicillc clc calitatc pacicp[ilor gi sa

r-rti I izam c1 rcicnt londr,il.ilc.
Pe fcrmcn lung. Scppll pfograrnului dc dczvoltarr: strategicd rezida in riclicarea

standardclor scrviciilor of':rite pacicnlilol Ei imbrrrrita(irc,a pi:rlornran{ci ilsritLr{ici 
'r.i,oI'cl'irca serviciilor ncdicale ch: calitate, cLr prorrptitudinc, irr clirnat cic sig.Lrr.arr(i.

incrcclcre, llcxibi I itate

C,'apitolul IV. Ot]l FlCl'lVH (;E,l\HRALE $t SpFlCIF.tCFl

Obicctiv general nr. l. irnbun:itrifirc:r calirtifii scrviciilor

carit:rrca scrvicjiro,. ,,,Ta'i::::':il'::l';,1;:ilff";; cc in ce rnai irnporranr in
clotltcniul sanatalii, dc,oarcce creEte graclul dc irrlornrarc al pacicn!ilor, copcol-litcnt 3Lt
progreselc tchnologicc gi telapcLrlicc. (lalrtate a se rviciilol rncdicalc ar.c nurrcroasc
cJirncrrsiuni, ditttrc carc ccle tnai itnport.antc sLlnt rcltlczcntatc clc cllcacitarc, ctrcient.a,
continuitatea lor, sigurran(a peLcicntulr-ri, colrrpctenfa cchipei prcdicalc, sarislaclia
pacierrttrlui, clar 9i a pcrsonalulr-ri rreclical. Conlbrrr actcl6r norpativc in 

'igoarc.Ministerul Senatatii r,3glcmenteezA Si aplica rndsuri dc crc$l.crc a calirarri scr.r,iciilo'
nredicalc.

llesponsabil: dit'ectot', vice'dit'cctot'ii, ;clri c1c corlpa;tirncntc (sLrbcjiyiziLrni)
'l'ernrcn dc rcalizarc: pcrnrancnt
Mon itorizttrc: tri llcstrial
Iivaluare: anual
I ndicatori dc calitatc:
l) rata lctalitaqii. pcr total pc spital gi pc liccar.c scc{ic;
2) rata infcc{iilot'nosoconrialc, per total pc;spital ;i pr:1ic:r:arc scc(ic;
3) rata bolnavilot'r'cirrtcrna{i in intcrvalul dc 30 de zile cle la cxtcrnarc:
4) indicelc de r;oncordanfd intrc diagnosricul la intcr"narc qi diiigrr'sricul la

cxtcrnal'c;

-5) procerrturl bolnavilor transf.cra{i citrc altc slritale dirn totalul bolnav,ilor.intcr.rati:
6) nLrrndrul dc rcclarnafii/plangcri alc pacicrrf ilor inlcgistratc (c.rrlir.l,atc);
7) gradul dc satis;1'ac1ie al pacicn(iior, prin clrcstionarc de s;atistirclic;
8) nr-rrrlir tndsuri dc irrbLrrriita[irc a activita(ii luatc in unna analizarii gr.aciuluri clc

satislhclic al pac.icrrli lor.,

Obicctivc spccif ice :

l'l' Ameliorarea pracrticilor medlicale gi dc ingriijirc a par:ienlului, prin iprplc'rentar.ca
Protocoalelor clinicc na{ionale aprobate prin orclinc ale MinistrulLri Sanatatij,
Protocoalelor clirrice institu(ionarlc;i a loculLri c1c lucru, Stanclarclelor 

'edicale d,;
cliagrrostic gi tratantcnL, I)roccdulil<tr opcra{ionalc.

k.v|2qlv[i1. Vic,:clirectolii, gctii clc conrparlirncntc (surbclir,,i:z.iurrri).
l.l.l . Indicatori mlsu rabili:
- Ntrlnar 9i tip pro,tocoalc, slrinclalclc, proccclrrri irnpleprcnterte
- Numdr 9i tip protocoale claborate gi aprobate conlol:rr cepinlelor
- Nurrdr proccdLrr"i claboratc $i aprobate conlbr.rn ccrin[e lor.
- Nurrir gi tip pr.otocoalc, pl"occclur.i rcvizLritc:

lti



1.1.2' Monitorizarc prin rapoartc ciitnc C'onsiliul Mc4ical
Calitnfii : trimestrial

1.1.3,, 'l'crrncn cle realizarc: permane nt
1. 1.4,, Responsarbil: Directorul

Consiliul

1.2. Irnbrrnritrifircn,calitalii ingri.iirilor acordatc pacicntului, p;in inrplcrncntar.ca
Ghidurilol'de nr-n'sing qi adoptarcra de Procc<Juri dc ingrijirc pc ripuri cic pacicrrli ;;i revoi.

Bp-tlzr)rc-erbi!, Yiccclircctorii, gclii de comparrlimentc (sub<Jivizigni), asistcrrta/proasa
pri rrc ipala, arsi stentc I c/moaq;eIe superi oarc

1.2.1. I ndicator-i m:isu ra trili :

- NLtrrldr gi tip procccluri elaborate ;i aprobatc conlbr-r1 ccr-inIclor.
- Nunndr qi tip proceduri irnplcntcntatc
1.2.2. Monitoriznre prin rapoartc citrc Consiliul Medical

Ca I i tirfii : tlinresrrial
1,2,3,'l'crmcn clc rcalizarr:: pcr.rrrancnt
| .2.4. Rcsponsa bi | : Viccd ircctor.it I rncd ical

$i Consiliul

1.3. Depistarea, confr,olul gi suprravcgherca infecfiilor nosocomiale prin:
I' Rcduccrea pAna la elirnirnal'c a inlbc{iilor nosocomiale asociate actclor irrvazive,.
2' Controlrrl laspirrdirii bactcriilor rnultirc;zistcnte $i emergenla lrc,ult,ti tla i:vrtrirc.

ia;irc) l-cnomcncIor infcctrioase cu ;rotcn!iaI cpiclcrnic.
3. intarirca sistcrrulr-ri dc supravegherc Ai corrtrol al in f'cc1iilor nos6crtrrrialc.
4. Irr-rplicarca institulici la toatc nivclurilc in politica clc prevenire a infbc(iilor

nosocontialc gi gestiuncer risculLri inl,ec1ios.
5. Intririrea prev,:nirii transrriteriiirrcruciqatc a rnicroorgarrisrlclor,
1.3.1. Indicntori misurabili:

^..,^--l,lncidclr[a 
inl'ccrliilor nosoctttrrialc (nurnar inlbclii nosoconrialc/nLrmdr.pzrcicnii

externatl ).

1,3,2. Monitorizarc prin rapoarte citrc c'onsiliul Medical
Calitafii : trirnestrial

1.3.3. 'l'crmcn clt> realizare: perrnanent

gi Consiliurl

I.3.4. Rcsponsabil: Vicedilcctorul rncdical., qcf Scn,iciu contr.ol inlcclii ;;i rnalaclii
nosocomiale, qe{ji dr: compartimenlc (subclivizir-rni), asistenta/rnoaEja plincipaldL,
asi stentel c/nroagc lc supcl-ioare.

Obicctiv general nr.ll'.lnrplemr:ntnrea dc Programc nafionale de sinitate care sdrispuncli problcmelor dc szinitatc pubticn lprioritarc gi ncvoilor glrpurilor
popula{ionalc vuInera bilc.

Obicctivc sp,ecifice:
2'l' Includenca institrrr{ici in subprogramul clc screening pentru cancerrl dc c,l
u te rin, prin :

- contri:lctarca dc scrvicii de corrsiricrc si inllrrmalc
lzunilie:

pentrll scrccnirrg crr rlcdicii dc:

- contractarea de s;ervicii de recoltarc nraterial cervical:
- contractarca dc scrrricii de c,itologic ccrvicald;
- contractarca dc scrvicii de colpclscopie;
- cont'actarca de scrvicii lrist'patologic co.vir;ald;

$l
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-validarca dc cAtrc Ministert'ul Sanntatii $i CNAN4 a institulic.i ca furnizor clc
screcning.

2.1.1,, Indicatori misu ra bili :

- Nurndr mcdiLr lr:nar dc sclvic:ii dc scrccrrirrg dcconti.ltc,
2.1.2,, 'l'ermen cle rcalizare: anul 20]t7, trirrnestrul I\/ * anui 2018, tr-irrcsrrul I-ll
2.1.3, Responsabil: ViccrJircctor rncclical, ;cfii rJe s;ccIii, scc{ia cconornico-

l r na n c i a rii, r;c l' cicparlan-rcn t consLr l tat i rr spcc i a l i zaI i n tcgrat.

2,2, Includlcrea institrrfiei in subprogramul de scregning clc canccr al glanclci
mamare.

2.2.1 . I ndicatori misu ra bili :

- Nurra' rlccliu lurrar dc scrvicii dc scrccning clcconLatc.
2,2.2,Termen drs realir,are: anul 2018
2.2.3.llcsponsallil: Viccdircctol rncdical, Scfii dc sectii. sec{ia ccono'rico-

llnanciard.

2.3. Includerczr irrstitrr{iei in subprogranrul rlc scrcening prenalal,'l'csrclc.e
screening prerratal reprezintd un inslrurnent util rnedicglui dc farnilie E;i rncclicurluri
obstctrician-qinecolog irr tnonitorizarca sarciniii. tJn test de screening prenatal nLl
rcprezinta droor reZUltatele analizr-lor dc sArrgc, ci qi ir-rtcrprctarca acestora ip furrcfie cle
nunlcrogi alli lbctoIi vAI'sta rratcrnald, vArsta glcsta{ioriLald, r'asa, greLltatea rnalerna,
lirt-llitoal'c/rlclirrritcli'tt'c ctc. I'll estirncazir riscr-rl trnci lbrnci inslrcirratc. clc a Lr\/ca urrr copil
cu anomalii crorrozorniale sau delbcte dc tub neural.'l'cstul cle scrcening nu cerrilicii/
irrfirllrd anotralii cronrozomiale, ci constitr:ie un senrnal cle alarmd relbritoila neccsitate,a
unor teste suplintcrrtar.e dc diagnos;tic.

Activitri{i:
- cont'arctarca dc sc'vicii cJc consilicre si in [br-nrar.c

lamilie gi mcdicii obstetlicicni-ginccologi din rer-itoriu;
p,;ntrur scrccnirrg cu rlcclicii clc

- contractarca de scrvicii dc scrccning;
-validarea de cirtre Mir-ristcrul Sanatalii ;;i (INAVI a institulici ui.i lil'pizo' cle

screcn i ng;

- cli:ctuarca clc:

'l)rrblu les/ (screening prenutul trimcslntlli - depistarca Ltpor rlarl<cri sc;ici cc potfi dcterrllina{i in prirttul trirncstrr-r E;i carc a.juta la estimarca riscLrlui dc anorralii
crontozolnialc alc lbtul r-ri;

' '['ripltt test (sL',t'cctting prenatal tri.ntes/r't,tl al II-len) - screening-ul constd i'
dctet'nrinat'ca scl ica a Llllot'protcinc ltroduse clc llit gi placc:nta; valor-ilc oblin,tc pcnU.rr
aceqti rnarkcri irnpreund cu unele date clinicc rnatcrnc sunt lblositc irrtr-irn lnodcl
ttralcttratic OrJllli)lcx pcntt'u a fulniza un risc r:alc'ulat; sc realizcaz.A pcntru va.stt:
gcsta!iorralc c:upf i11se intrc l 4s 2Cts t (tz.;

. (.-vcrc/r'upltr /csl (.s'creening /t'inte.s/nr /1/ cstc un tcst dc scrcening prcnatal pentru
anotnalii crornozonrialc 9i defbctc dc tub ncural sirnilar triplLrlLri test, clar.car-c rlasou'ii.l
tnarlccri scrici: AIrP (alla lbtoprotcina), IICG (gonaclotropina cor.rgnici r.rprarra). 11,:;
(1r'acfiLrnc libcra cstriol) gi inhibina A. Pcrrtru cvildruplr-r tc:st sr: rccoltc trz.a (-t pr..bi clr,,
sirtgc int|c I 4 20 sa.ptarnini clc gcstalic (vArstd gcsta!iorral:rr stabilita ccogi.af ic ) cur
nrdsurarca rrarl<cri lcir bioclrinrici rcspcctivi.
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2.3.1. I ndicatori nrisurabili:
- Nurndr r-ncdiLr lunar de sorvicii dc scrccning clccontratc.
2,3.2,, 'l'ermen de realizare: anul 2017,tri.mestrul I\/
2.3.3,, Rcsponsabil: Viccdircctor me dical, $cfi i dc riectii, scctia ccon0mic0-

1l nanc iard.

Obiectiv gcncral nr.3. Dczvrtltarca, mode rnizarea infrastructurii institutici
gi dotarca cu dispozitivc q;i echipanrcnte rncdicale,

C)bicctive spccifice:
3.1. Aprobarca gi indcplinirea [Dlanului clc invcstifii.

3.1.1. Indicatori misurabili:
- NLrrlSr gi tip investilic reerlitata.
- Ilugct cstirnat.
3.1,2.'l'ermen dle realizarre: 3 | .12. anual
3. t .3. ILcsponsabi|: Directrrr, sccfi? economico-l''inanLciapi.

3.2. im bu niitifi rea condi{iilor hotcl iere.
3.2. l. Indicatori nriisurabiili:
- Plan de imbuniita(ire reali:z^t a condiliilor hotelierc.
3.2.2, 'l'ermcn de realizare: conlbrrn planului aprobat.
3.2.3. Rcsponsabil: l)ircctor, gcf ii dc scclii, scclia cconornico-tlnanciara,

Otliectiv'gencrul nr.4. imh,unitir{irca m:lnagcmcntului rcsursclgr snlilpc.
Obiectivre specifice;

4.1. Stinrularea prcgitirii postuniversitare a lucritorilor medicali prin obfinerea clc
competenfe gi supraspcciitlizitri,la nivclul actual al cungagtcrii Ei ncvoilor nafionale,
prin:

- aplicarca planuilui de cduoa!ic continud, claborat 1to baza p;op1rncrilor.;clilor.clc
secfii/servicii, avizat de cdtre conr;iliul Medical gi aprobat d,r director-;

- organizarea dr: cursuri ,Ce prcgatire cu personalr-rl rnedico-sanitar la nivelul
institurliei.

4.1.1. lndicatori rnirsurabili:
- NLtlrdr dc palticipari la cutrsuri, pc tip dc lolrlarc qi r:ate6lorii clc pcrssnal.
4.1,2. "l'ermen de rcalizare: permancnt.
4.1.3. Itcsponsabil: Director, Ec1' serviciu r-csLrrsc Lrrrarne.

4.2. Identificarea ttnor faciliti(i pcntru atragerea personalului medicalo prin:- instituirea unui sistent de inlbrrnare a abs;olvenlilor qi et personalurlgi mcclical in
prir,'irrfa avantajelor clc activitatc in cadr.ul IMSp Il\4+iC;

- stabilirca dc stimule.ntc financiare gi pr.olbsiorralc gradualc.
4.2.1 . ll ndicator-i rnisu ra bili :

- Nurrriir de participiri la cLn'suri, pc tip de ftrnnarc gi categ,orii dc pcrsonal.
4.2,2. 'l'ermen der realizarc:; pcnnanenr.
4.2,3, llcsponsabil: Dircctor, gc1' scrviciu r.csur-se Luranc.

obiccti'i' gcneral nr.5. lmbunitafirca nranagcmenfului
fi rnanciar al instit ufici.
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Obicctivc sipecifice;
5.l. crcatcrc, transparenfci in utilizarea f'ondurir.r.

Ac'tit,,itt\yi:
) lnfb|rlat'itarca irrstitutului in scopul eviclcn!ierii costurrilor reale alc scrviciilor

nicd icale.
) Orgarrizarea cjlc licitalii nalionalc pcntru achizilii de bunLrr"i si scrvicii.) Intri'ir"c. crpo,citafii dc evalrrarc ai corrtr.ol intc'n.
) Aliqarea penxanentd a datelor' llnanciarc de interes publtic.

5.2. intdrir,ea clisciplinci financiarc.
ActivitrTfi:
) AsigLrra|ca linan[dl'ii scrviciilor" rrrcclicalc rcal iz.att:, a progranrcl.r ,alionalc <.1csdtrdtate gi a celorlalte acfiuni gi activitdli, cu respectarca prevcclerilor lcgalc gi i'ncaclr.afL.fiin burgetr-rl apr-obat.
) ltutldanrentarea propuncrilor de bugct iniliale q;i clc r.ccrillcapc pc [ra,,,aprincipalclor str-atcgi i alc i nstitLrlici
) inclrcicrca c'xr:l'ciliilor'littanciarc, analiza, contr.t;,lul qJi clabor-lrrca 

'apoartcl.r.1l nanciare trjimcstriale q;i anuale, potr.i rzit cli spozi 1i i lor. I cgalc) Anarliza, verillcal'ea gi ilraLirrtalca sprc aviz.arca bugetului de vcnit,ri gi cheltuieli,potlivit dispozili ilor leg;ale.
) Molriloriza|cl pcl'lllallclttra a ttroclului dc utilizarc a;r.csursclor financiare pr,rblicc,) RcsPcctarca crt stt'ictc(c a clisciplinci lirranciarc ai bugcrar.c. p'i. e.r.rritcrca clcinstrucfiuni de aplicarc a prcvr:dclilorl lcgalc, <Jc rcglcnrcrrlri contabiic spcciliccdorncniului sanitar..

5.3. Atragerea dc noi 
'csursc 

fin:inciarc in clomcniulsanitar.
Activiti(i:
) Plata corrtravalorii serviciilor nrcdicalc pc biizd dc cl'.itcrii obiccti'c.) lrvidcn{ierea clheltuielilor c1'cctLratc pe liccarc pai:ient, pentru toate serviciil*

rriccJicalc' clc ca'c bcrrcfir:iazd sau a bcncflciat.
) At|agc|ca c1c rcsLtrsc strplirncrrtarc pentrLr finanlarea chcltuielilor.) lrinal1[arca Llnor pl'ogralre cura[ivc clc sdnitatc, carc sc dcrulea z.Fr din transfcrLrride Ia bLrgeturl de stat, din venitr-u'ilc p|op|ii alc Ministcrulr-ri Sinata!ii gi lbrrclurilc:asigr-rrdrii obliigatorii cle rasisten{i rncdicald.
) Aplicarca qi irnplenrcrrtal'ca Proiccrelor IrLrropcne erligibilc pentru spitalatt'agerca dc lbndr'rri (lLll'opcllc (rcabilitarc infl'astructurd, inlbrnratizarca spitalului.lbrmarca dc personal, activita!i dc ntccjiu ctc.).) Irrcludct'ea irr stlatcgia de diczvoltarc a Minist.crLrlr-ri Sanitatii,

5.4. crcgtercil c'pacitrilii cre contror a costurir'r.
In prezent, calculul costurilor la nivel de pacierrt qi crcareer unui proces

calcLtlarc a costurilor serviciilor rnedicale se ri,alizeazd intr-o rrdsurd destul'l-ranspat'crr1a irl sinatatc cste cond,ilia cscnliald pcntru real ii,.arca Lrnci alocirr.i
baT.alc pe raporlLr I cost/cllcicnta.

Actit,ifi{i:

rcgulat dc
dc redr-rsd.

cchitabiic
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) InlbLrn[ta[ircer rrccanisrnclor dc linarr[ari: a prcs;tatorilor dc scrvicii medicalc
(scc{ii, sct'vicii), urtilizlnd ttrctoclc carc sii rcllcctc ntLlltcLl clcltursii 5i sir stirrrulczc calitaica
actului nredical.

I l:laborat"ca dc mctodologlii clarc cJc utilinrc a rcsllrse lor llnanciarc,
) Instituir"ea unor mccanislnc dc ttrottitorizarc a utili;rarii lcsursclor lrnanciarc.
) Prcgdtilca spccillca a pcrsonalirlui inrpliczrt irr activital.ca dc control, ppccupr gi a

c c I or carc a utol'ir.c ttz.d, urt i I i zarea rcs ur r.sc I o r.
) ltvalurarea cantitativa qi calitativd a stocurilor, elbctuatZi pcr.iodic.
) Ncce'sarul cJc rnatcrialc qi echiparncntc, cvaluatc pcriodic.
) int,lcntirca planului clc a,rhizilii gi a calcrrdan-rlr-ri clc achizilii.
) Irrrplicat'ca pcrsonalului tchnic spccializ,atin indcplinirca stratcgici cle achizitii.

5.4. l. Indic:rtorii nr:isurabili cconomico-fi nanci:rri:
a) execu{ia bugr:ta.dl-a\d dc bugcrul de chcltuieli aprobat;
b) pr,ccerrtul chcltuielilor de persorral din totalLrl cheltuielilor institulici;
c) procentul clrcltuielilor dc pcrsorral din {.otalurl s;Lrntc:lor clccontatc clc (lNAIVl

pentru scn'iciilc rIc<Jicalc pt'cstatc, prccunt;i ciirr srrrrreIc asiguratc din bugetul
MirristerulLr i Sinatdlii r:r-r accastd rJcstinaIic,

d) procentul cherltuielilor cu nrcdicerrnentclc din totalul chelruiclilcir ilstitulici;
c) costLrI rrrediLr pe zi dc spitalizarc pc institulic, pc fiecarc scc{ic;
.n pt'<lcctltul vcnitulilor proprii clin totalul vcniturilol ilstituiici (.s'rrtttturtttr

,'venituri proprii" ins'eumnd, in ccrzutl aces/ui indicator, toctte venitnrile gbtrinnfe 4e
in,s'/ilLt(ir,, t:s"i'ltr,s'it c,elc obsinule in cott/r'trc,ltrl c'tt Cl\',4M),

5,1.2. Mon ito ri zare, eval ua rc, ra porta re:
r Monitorizarca lurrard gi t.rimcstliald a cheltuielilor efbctuate dc institutic.
r Morritorizal'ea chcltuioliLor dc pcrsonal.
I Mclnitorizarca pcriocJicd, prir-r sistcnrul opcrativ clc raportare, a apga.jarnentelor

br-rgctarc Pi a plalilor t:l-ectLtatc pcntt'Lr bLrnuri gi scrvicii dc catrc institutic clin vcnitLrr.i
proprii,

5.4.3. 'l'ermcn de rcalizare: pu.nlancnt.
5.'4.4. [dr:s;ronsa lbi l : Di rcctclr. sccf i a ccononr i c<l- 1''i r"rln c i arir.

Obicctiv gencral nr.6. l)romo'yarca institu(ici.

C)bicctive specifice:
6.1' Fllaborarea;i implcmentarca unci stralcgii cle inraginc/comLrnicarc a
institutiei pe tcrmen scurt $i mecliu. Hlaborarea unei strategii pc
conlunicarqr de crizi.
6.2. Activititi dc promovure a institufiei.

Activird(i:
- gcstionalca irnaginii institr_rtiei;
- rnodilicarea sitc-ului wcb ral institLrliei;
- asigr-rrarea vizibilitalii instir:LrIici pc rctclc-lc clr_. socializ.arc;
- asigurarea comLrnicirii instrtulionale ra un ni,re I inalt;
- gcstionarca canalclor, instrr-rrncnrcror dc conrLrnicar.c:
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-umanizarea ic;irilor in prcsd, accent pc resurse Llmane;i specialiqti calificati "-

cat.uri cu final lbricit, pacien[i mullurnili;
- tipdrirea de pliante, postere cu rnesajele de prornovare;
- prezentarea activitalii institufiei in emisiuni radio/tv.

6.2.1. Indicatori misu rabili :

- numir accesdri site in evolu{ie ;

- nunrhr dc like-uri pe relelele de socializarc (laccbook);
- numdr ernisiuni radio/tv;
- numdr iesiri rnedia - interviuri, conf-erinfe de pres6, seminare, ziua usilor deschise
- numdr ie;iri publice discursuri, vizitc otlciale, inaugurdri, raponari,

reprezentarea i nstituf ici ;

- nurndr pliante, postere aliqatc.
6.2.2. 'l'ermen de realizare: anual.

6.2,3.llesponsabil: purtator de cuvant, serviciul relalii cu publicul.

Capitolul V. [,VALUARI]A PI,ANUL,UI STRATEGIC

EVALUARI],A DE II TAPA:
Se va lace prin analizatuturor irrdicatorilormdsurabili, pe fiecare obiectiv in parte.

I'}eriodicitatc: trirrrestrial. anual.

f)ocumente emise: Rapoarte de evaluare de etapd.

Responsa bil : Director.
Circuitul docu mentelor: Itaportul se prezi ntd Consi I iul ui adrninistrati v.

RTIVIZUIR !],A PI,A NTJI,TJI S'I'RATIIG IC :

Se va I'acc irr Llnra analizcr rapoartelor de ctapd, dacd Cclnsiliul adrrrirristrativ
decide modificarea sa, la propunerea Consiliului Medical.

[rdilia revizuitd este supus;d dezbaterii in institulie inaintea adoptdrii gi, ulterior,
avizirii de catre Consiliul Medical Ei aprobdrii.
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