GUVERNUL REPUBLICII MOLDOVA

HOTARIRE nur.

din

Chisiniiu

Privind aprobarea Programului national de dezvoltare
a asistenfei medicale de urgenta pentru anii 2016-2020

in temeiul prevederilor art. 2 lit. h) si art. 20, 21 si 24 ale Legii ocrotirii
sandtitii nr. 411-XIII din 28 martie 1995 (Monitorul Oficial al Republicii
Moldova, 1995, nr.34, art.373), cu modificirile si completirile ulterioare,
Guvernul HOTARASTE:

1. Se aproba:

Programul national de dezvoltare a asistentet medicale de urgenti pentru
anii 2016-2020, conform anexei nr.1;

Planul de actiuni privind realizarea Programului national de dezvolitare a
asistenfei medicale de urgenta pentru anii 2016-2020, conform anexei nr. 2.

2. Se recomandi autorititilor administratiei publice locale si intreprindi
mésurile de rigoare in vederea cresterii accesibilititii gi operativititii serviciului
de asistentd medicala urgenta pentru interventie la locul solicitérii.

3. Autoritdtile si institugiile responsabile vor asigura realizarea coordonati
a Programului national i a Planului de acfiuni nominalizate, informind anual
Ministerul Sanat#tii, pind la data de 5 a lunii ce urmeazd dupd anul gestionar,
despre misurile intreprinse.

4. Ministerul S#nitdtii va monitoriza indeplinirea Programului national,
prezentind Guvernului anual, pin& la data de 20 a lunii ce urmeazi dupi anul
gestionar, informatia generalizata privind mésurile realizate.
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5. Finantarea Programului national de dezvoltare a asistentel medicale de
urgenfa pentru anii 2016-2020 se va efectua din contul si in limita mijloacelor
aprobate anual In bugetul public national, precum i din alte surse, conform
legislatiei in vigoare.

Prim-ministru PAVEL FILIP



Anexa nr.1l

la Hotarirea Guvernului nr.
din 2016

Programul national

de dezvoltare a asistentei medicale de urgenta
pentru anii 2016-2020

I. Identificarea problemei

1.Programul national de dezvoltare a asistentei medicale de urgenta pentru
anii 2016-2020 (in continuare — Program) este un document de politici strategice
pe termen mediu, orientate spre consolidarea si modernizarea continua a serviciului
de urgenta, alinierea serviciilor de asistentd medicala de urgenta la alte servicii
publice pentru consolidarea sistemului integrat de urgenta si este elaborat in
temeiul prevederilor art. 2 lit. h), art. 20, 21 si 24 ale Legii ocrotirii sanatatii
nr. 411-XI11 din 28 martie 1995 (Monitorul Oficial al Republicii Moldova, 1995,
nr.34, art.373), cu modificarile si completarile ulterioare.

2.5copul Programului este imbunatatirea accesului populatiei la servicii
medicale calitative de urgentd, minimizarea impactului urgentelor medico-
chirurgicale asupra sanatatii populatiei, diminuarea suferintei umane, cresterea
sanselor de supravietuire a pacientilor care necesita servicii de urgenta si de terapie
intensiva pentru reducerea ratei deceselor care pot fi prevenite, costurilor de
asistentd medicalda de urgenta si cresterea increderii populatiei in sistemul de
sanatate.

3.Serviciul de Asistenta Medicala Urgenta, fiind un serviciu de importanta
strategica la nivel national, a fost reorganizat in Centrul National de Asistenta
Medicala Urgenta Prespitaliceasca, care are menirea sa gestioneze uniform toate
subdiviziunile din componenta (statiile, substatiile si punctele de asistenta
medicala urgentd), sa contribuie la crearea unui serviciu bine organizat la nivel
national, capabil sd asigure accesibilitatea, operativitatea si calitatea serviciilor
prestate populatiei prin imbunatatirea planificarii strategice, gestionarea mai
eficienta a resurselor financiare si umane, motivarea personalului medical conform
performantelor obtinute.

4.In conformitate cu prevederile Acordului-cadru dintre Guvernul Republicii
Moldova si Comisia Comunitatilor Europene privind asistenta externa, semnat la
Bruxelles la 11 mai 2006, ratificat prin Legea nr.426-XV1 din 27 decembrie 2006,
in cadrul Proiectului transfrontalier, initiat in anul 2010, a fost creat Serviciul
Mobil de Urgenta, Reanimare si Descarcerare, care consolideaza functionalitatea
unui sistem integrat de urgentd, asigura monitorizarea eficienta si atenuarea
consecintelor dezastrelor, in conformitate cu standardele si procedurile Uniunii
Europene, precum si mareste capacitatea de raspuns a serviciilor mobile de
urgenta, reanimare si descarcerare.

5.Ca rezultat al eforturilor Ministerului Sanatatii, sustinute de Proiectul
moldo-elvetian ,,Regionalizarea serviciilor pediatrice de urgentd si terapie
intensiva din Republica Moldova”, in cadrul Spitalului Clinic Municipal Balti,
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Spitalul Clinic Municipal de Copii ,,VValentin Ignatenco™, Spitalul Raional Cahul,
Institutul Mamei si Copilului au fost create Departamente de Medicina
Urgenta/Unitati Primire Urgente/Compartimente Primire Urgente, care au fost
dotate cu dispozitive medicale necesare pentru servicii de urgenta si terapie
intensiva.

6.In cadrul proiectului au fost consolidate capacitatile personalului medical
si capacitatile de transportare a copiilor catre centrele de urgentd pediatrica
regionale. Drept urmare a crescut numarul de pacienti tratati in cadrul
Departamentelor de Medicind Urgenta si Anestezie si Terapie Intensiva in toate
centrele regionale, precum si indicele de satisfactie a pacientului — Departamentele
de Medicina Urgenta — 71,03%; Anestezie si Terapie Intensiva — 68,80%.

7.Cu suportul proiectului ,,Regionalizarea serviciilor pediatrice de urgenta si
terapie intensiva din Republica Moldova” s-a reusit dezvoltarea Dispeceratului
Centralizat al Sectiei Operative din cadrul Statiei Asistentd Medicala Urgenta
,,Nord”, care permite monitorizarea solicitarilor, inregistrarea lor in baza de date
pentru redistribuirea mai eficienta a echipelor de urgentd catre pacienti,
monitorizarea echipelor, asigurind utilizarea rationald a capacitatilor Serviciului de
Asistentd Medicala Urgenta.

8.Cu suportul Organizatiei Mondiale a Sandtdtii si Fondului Organizatiei
Natiunilor Unite pentru Populatie a fost creat Serviciul de Medicina Calamitatilor,
care reprezinta un complex de forte si mijloace ale sistemului ocrotirii sanatatii din
tara predestinate organizarii asistenter medicale urgente populatiei in situatii
exceptionale, cauzate de avarii, catastrofe, calamitati naturale, tehnogene si
ecologice, boli contagioase si intoxicatii in masa.

9.In pofida eforturilor intreprinse in Republica Moldova in cadrul
programelor nationale precedente de dezvoltare a asistentei medicale de urgenta,
existd multi factori obiectivi, cum ar fi: densitatea inaltd a populatiei
(119,6 locuitori pe 1 km* in 2014), imbitrinirea populatiei (coeficientul imbatrinirii
populatiei in 2015 constituie 16,2%), cresterea continud a ponderii bolilor cronice
nontransmisibile cardiovasculare, digestive, respiratorii si, respectiv, a urgentelor
cauzate prin acutizarea sau decompensarea lor, care impun dezvoltarea si
consolidarea in continuare a asistentei medicale de urgenta.

10.Problemele social-economice determinad nivelul inalt al morbiditatii si
prevalentei tuberculozei, riscul major al epidemiilor de gripa si a altor maladii
infectioase. Amplasarea Republicii Moldova in zona de risc seismic, care in comun
cu calamitatile naturale: seceta, inundatiile, ploile torentiale si alte calamitati
naturale si tehnogene, incidenta inalta a traumatismelor, in special in urma
accidentelor rutiere, determina sistemul de asistentd medicala de urgenta drept o
prioritate importanta pentru sanatatea publica din Republica Moldova. Serviciul de
Medicina a Calamitatilor insuficient contribuie la consolidarea capacitatilor
institutiilor medico-sanitare in gestionarea situatiilor de calamitate si de urgenta.

11.Investigatiile epidemiologice efectuate demonstreaza cresterea incidentei
urgentelor medico-chirurgicale in republica. In structura nosologici a urgentelor
medico-chirurgicale sint in crestere urgentele cardiovasculare, neurologice,
pediatrice, traumatologice.

\\172.17.20.4\Operatori\Elena\DOC_2016\Anexe\An1_Program_AMU_2016-2020.docx



3

12. Se evidentiaza ponderea persoanelor cu maladii ale aparatului circulator,
care constituie 20,6% din numarul total de bolnavi inregistrati anual in Republica
Moldova. Povara principald o constituie hipertensiunea arteriald. In structura
urgentelor medico-chirurgicale maladiile cardiovasculare constituie 23,5% si
57,5% in structura mortalitatii generale.

13. Conform investigatiilor epidemiologice, efectuate in anul 2015, Serviciul
de Asistenta Medicala Urgenta a deservit 985445 de solicitari. Incidenta
solicitarilor populatiei la asistentd medicala de urgenta in anul 2015 a constituit
277,1 la 1000 de locuitori, comparativ cu 282,7 la 1000 de locuitori in anul 2010.

14. Incidenta solicitarilor in localitatile rurale este mai joasa comparativ cu
localitatile urbane si constituie, respectiv, 240,9 la 1000 de locuitori si 326,4 la
1000 de locuitori.

15. In anul 2015, prin intermediul Serviciului de Asistentd Medicala Urgenta
au fost spitalizati 323 498 de bolnavi, ceea ce constituie 52,7% din numarul
integral de pacienti spitalizati cu urgente medico-chirurgicale.

16. Desi pe parcursul ultimilor ani s-a 1inregistrat o imbunatatire
semnificativd a structurii organizatorice a Serviciului de Asistenta Medicala
Urgenta, prin rationalizarea amplasarii punctelor de asistentd medicald urgenta si
asigurarea cuprinderii geografice a populatiei republicii cu subdiviziuni ale
Serviciului in raza de pina la 25 km 1in localitatile rurale si 15 km in localitatile
urbane, indicatorii mentionati atesta un acces mai redus la serviciile de urgenta a
populatiei rurale, impunind actiuni de asigurare a accesului la servicii de urgenta
pentru toate grupurile de populatie.

17. Eforturile depuse pe parcursul ultimilor ani, pentru dotarea cu transport
sanitar, nu au atins rezultatele scontate. Conform situatiei de la 1 noiembrie 2015,
Serviciul de Asistenta Medicala Urgenta dispune de 350 unitati de transport
sanitar, normativul constituind 455, fiind o componenta obligatorie in asigurarea
10 000 populatie (normativ 1,0). Unitatile de transport sanitar au un grad inalt de
uzura. Cerinta de renovare a parcului de autosanitare cu 20-25% anual nu s-a
respectat.

18. Majoritatea unitatilor de transport sanitar nu corespunde standardelor
Comunitatii Europene. Serviciul National de Asistenta Medicala Urgenta
Prespitaliceasca nu dispune, conform recomandarilor Organizatiei Mondiale a
Sanatatii (2008), de ambulante de tip B si C, care sint prevazute cu toate
dispozitivele medicale necesare pentru acordarea asistentei medicale urgente,
stabilizarea si mentinerea functiilor vitale ale pacientilor critici, pina la preluarea
lor de catre spital (conform standardului 17-897/1999 al CEN).

19. Unitatile de transport sanitar sint dotate insuficient cu defibrilatoare,
pompe de perfuzie, aparate de respiratie artificiala, aparate pentru oxigenoterapie,
ceea ce creeaza impedimente la stabilizarea si mentinerea functiilor vitale ale
pacientilor in stare critica pe durata transportului medical asistat. Necorespunderea
unitatilor de transport sanitar standardului recomandat de Organizatia Mondiala a
Sanatatii mentine neargumentat notiunea de pacient netransportabil, fapt ce
micsorecaza sansele de supravietuire ale pacientilor.
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20. Din cauza insuficientei transportului sanitar, asigurarea populatiei cu
echipe de asistentda medicala urgenta constituie in medie 0,67 echipe, fata de
normativul stabilit de 0,8 echipe la 10 000 populatie.

21. Asigurarea echipelor cu medici de urgenta este de numai 47,8% din
necesar. In acelasi timp, capacititile medicilor de urgenti existenti nu sint utilizate
rational. Acestia, nefiind integrati in Departamente de Medicina Urgenta /Unitati
Primire Urgente/Compartimente Primire Urgente, se deplaseaza frecvent la urgente
medico-chirurgicale, care tin de competenta specialistilor in urgentad cu studii
medii.

22. Programele de instruire a medicilor de urgentd nu corespund
standardelor europene. Medicii de urgentd poseda nesatisfacator manevrele
salvatoare de viata. Astfel, numarul de intubatii, defibrilatii realizate este foarte
mic, fiind efectuate prioritar in municipiul Chisinau si municipiul Balti.

23. Competentele personalului medical cu studii medii, implicat in acordarea
asistentei medicale urgente sint sub nivel. Programele de instruire a felcerilor si
operatorilor dispeceratelor nu corespund cerintelor actuale de prestare a serviciilor
de urgenta. Nu exista cadru normativ pentru instruirea paramedicilor. Lipseste
implicarea voluntarilor in acordarea primului ajutor.

24. Sectiile operative cu servicii de dispecerat medical, care constituie
elementul-cheie in asigurarea operativitatii echipelor de asistentd medicala urgenta,
nu dispun de tehnologiile necesare. Numai Statiile Asistenta Medicala Urgenta
Chisinau si Nord dispun de dispecerate centralizate, care permit monitorizarea
solicitarilor parvenite la numarul scurt 903 si inregistrarea lor in baza de date
pentru redistribuirea mai efectiva a echipelor de urgenta catre pacienti, si pentru
monitorizarea lor.

25. Apelul unic 112 nu este implementat. Nu sint operatori instruiti in
domeniu pentru a asigura gestionarea eficienta a solicitarilor. Operatorii din cadrul
dispeceratelor integrate (Balgi, Cahul si unitatea teritoriala autonoma Gagauzia) nu
au capacitafi pentru gestionarea apelurilor i a resurselor de interventie Tn mod
corect si eficient. Persoanele cu deficiente de auz si vorbire au dificultati in
informationale pentru solicitarea serviciului de asistentd medicalda urgenta prin
SMS, Skype.

26. Capacitatile de interventie integrata a serviciilor specializate de urgenta a
Ministerului Sanatatii, Inspectoratului General de Politie si Serviciului Protectiei
Civile si Situatiilor Exceptionale in caz de accidente, calamitati, catastrofe si
posibile atentate teroriste sint insuficient dezvoltate si nu acoperd tot teritoriul
republicii.

27. Desi a fost semnat Protocolul de cooperare dintre Ministerul Afacerilor
Interne si Ministerul Sanatatii privind interventia comuna la urgente medico-
chirurgicale prespitalicesti in zona de nord, sud si recent in unitatea teritoriala
autonoma Gagauzia, derularea proiectelor Serviciului Mobil de Urgenta,
Reanimare si Descarcerare si colaborarea dintre Directia Situatii Exceptionale a
Serviciului Protectiei Civile si Situatiilor Exceptionale si Serviciul de Asistenta
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Medicala Urgentda a Centrului National de Asistentda Medicald Urgentd
Prespitaliceasca nu au atins pe deplin rezultatele scontate.

28. In majoritatea institutiilor medico-sanitare spitalicesti nu au fost create
Departamente de Medicinda Urgenta/Unitati Primire Urgente/Compartimente
Primire Urgente in corespundere cu actele normative in vigoare. Activitatea
sectiillor de internare existente este axatd pe inregistrarea pacientilor pentru
internare si nu au capacitati pentru acordarea asistentei medicale urgente complexe
specifice  Departamentelor de  Medicina  Urgenta/Unitagilor ~ Primire
Urgente/Compartimentelor Primire Urgente.

29. Structura si capacitatile existente nu asigura prestarea serviciilor de
urgentd calitative in timp optim, cu precizarea diagnosticului, nu permit incadrarea
in limitele de timp acceptate, incadrarea in fereastra terapeuticd si internarea
operativa a bolnavilor cu urgente medico-chirurgicale. Timpul de aflare in sectiile
diagnostic operativ fiind reduse.

30. Carentele in organizarea si dotarea cu tehnologii moderne a
Departamentelor de Medicina Urgenta/Unitati Primire Urgente/Compartimente
Primire Urgente nu permit lichidarea discrepantelor de calificare profesionala in
raport cu standardele europene in domeniul medicinii de urgenta. Departamentele
de Medicina Urgenta/Unitatile Primire Urgente/Compartimentele Primire Urgente
chirurgiei de o zi, departament de consultantd ambulatorie, cabinet de resuscitare a
pacientilor critici, incdpere pentru evaluarea §i tratarea imediatd a pacientului la
momentul sosirii etc.).

31. Nu este elaborat Ghidul national de Triaj pentru victime multiple, pentru
structurile de primire a urgentelor spitalicesti. Astfel, clasificarea solicitarilor dupa
principiile Cod Color nu se efectueaza.

32. Pacientilor cu urgente medico-chirurgicale, preluati din sectiile de
internare, nu li se asigura volumul de servicii necesare de terapie intensiva, sectiile
de terapic intensivd nefiind dotate conform standardelor europene cu
medicamentele si dispozitivele medicale de care au nevoie.

33. Facilitatile existente in institutiile medico-sanitare spitalicesti nu asigura
conditii optime de continuare a ingrijirilor pacientilor transportati si transferati din
sectiile de terapie intensiva pentru acordarea unor servicii adecvate la nivelul
sectiilor specializate, cu asigurarea unui nivel calitativ adecvat pina la definitivarea
ingrijirii pacientului. De asemenea, sectiile de terapie intensiva, sectiile
specializate din institutiile medico-sanitare spitalicesti nu au capacitati suficiente
de a face fata in situatii de criza, de internare concomitentd a unui numar mare de
pacienti arsi, traumatizati.

34. Managementul deficitar al informatiei, lipsa unui concept al Sistemului
Informational Automatizat pentru Asistenta Medicala Urgenta, implica capacitati
reduse de monitorizare si evaluare a serviciului de asistenta medicala urgenta.

35. Neavind telemedicina si un Centru consultativ national la distanta in
cadrul Serviciului de Asistentd Medicala Urgenta, nu se pot efectua consultarile
necesare in cazurile complicate in plan diagnostic si interventie urgentd, in special
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pentru echipele din localitatile rurale, unde activeaza preponderent echipe de
felceri, fapt ce creeaza obstacole in asigurarea calitatii si echitatii asistentei
medicale de urgenta acordate populatiei.

multor institutii de asistentd medicala urgenta, mai ramin un sir de sedii care nu
corespund cerintelor in vigoare. Nu exista o baza auto centralizata (cu filiale),
responsabila de reparatia si monitorizarea transportului sanitar.

37. Conlucrarea dintre asistenta medicala primara si sectorul spitalicesc in
asigurarea asistentei medicale de urgentd populatiei nu este satisfacatoare.
Capacitatile reduse ale asistentei medicale primare in acordarea asistentei medicale
urgente in teritoriu, de rind cu lipsa medicilor de familie Tn multe localitéti, conduc
la cresterea ponderii solicitarilor neargumentate in serviciul de urgenta.

38. Investigatiile stiintifice in domeniul medicinii de urgenta, in special in
cercetarea urgentelor traumatologice, cardiovasculare si chirurgicale, se efectucaza
sub nivel. Din cauza resurselor financiare insuficiente, rezultatele cercetarilor
stiintifice pentru domeniile vizate se implementeaza in practicd nesatisfacator.

39. Partenerii sociali, societatea civild nu se implica activ in instruirea
populatiei privind acordarea primului ajutor medical.

40. Starea necorespunzatoare a infrastructurii rutiere, in special in zonele
rurale, supraaglomeratia in zonele urbane, lipsa iluminarii stradale, a scarilor,
deficientele ce tin de numerotarea strazilor, blocurilor, starea frecventd de
nefunctionalitate a lifturilor, deszapezirea insuficienta a drumurilor pe timp de
iarnd Crecaza impedimente majore deplasarii operative a echipelor de asistenta
medicald urgenta la solicitanti, reduce accesul populatiei la servicii de urgenta
operative, limiteaza posibilitatea de incadrare in fereastra terapeutica, micsorind
sansele pacientilor de supravietuire.

41. Autoritatile administratiei publice locale nu contribuie suficient la
solutionarea  problemelor  mentionate, la  dezvoltarea  infrastructurii
comunitare pentru asigurarea accesului la serviciile de urgenta si la crearea

eqge v,

Il. Obiectivele Programului national de dezvoltare
a asistentei medicale de urgenta pentru anii 2016-2020

42. Obiectivul general al Programului national de dezvoltare a asistentei
medicale de urgentd pentru anii 2016 - 2020 este reducerea cu 10% a mortalitatii in
primele 24 de ore de spitalizare pind in anul 2020.

43. Programul este orientat spre realizarea urmatoarelor obiective specifice:

1) Cresterea capacitdtii de interventie a Serviciului de Asistentda Medicala
Urgenta si functionarea in regim integrat cu alte servicii specializate de urgenta;

2) Diversificarea competentelor personalului medical, paramedical si
operativ implicat in asistenta de urgenta;

3) Fortificarea si utilizarea activitatilor societatii civile, partenerilor sociali
si profesionali ai organizatiilor nonguvernamentale in instruirea populatiei, in
acordarea primului ajutor, in profilaxia urgentelor medico-chirurgicale;
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4) Dezvoltarea cercetarilor stiintifice In domeniul urgentelor medico-
chirurgicale;
5) Fortificarea sistemului de management, coordonarea si monitorizarea
activitatilor Serviciului de Asistentd Medicala Urgenta.
1.
IV.Actiunile ce urmeaza a fi intreprinse

eqe w0

calitatii serviciilor medicale de urgenta prestate de catre Serviciul de Asistenta
Medicala Urgenta, integrat cu serviciile specializate de urgenta ale Serviciului
Protectiei Civile si Situatiilor Exceptionale si Inspectoratului General de Politie,
Departamentelor de Medicina  Urgentd, Unitagilor Primire Urgente,
Compartimentelor Primire Urgente si Terapie Intensiva din cadrul asistentei
medicale spitalicesti.

45. Prezentul Program presupune urmatoarele actiuni pentru realizarea
obiectivelor specifice:

1) cresterea capacitatii de interventie a Serviciului de Asistentda Medicala
Urgenta si functionarea in regim integrat cu alte servicii specializate de urgenta
prin:

a) ajustarea cadrului normativ existent la noile directii strategice de
dezvoltare a Serviciului de Asistenta Medicala Urgenta, tinind cont de aspectele
geografice, sociale, structura de virsta, dizabilitatea inregistrata etc.;

b) elaborarea Regulamentului cu privire la organizarea si functionarea
Serviciului Mobil de Urgenta, Reanimare si Descarcerare in Republica Moldova
(SMURD);

c) planificarea si procurarea strategica, in corespundere cu recomandarile
internationale, a unitatilor de transport sanitar de tip B si C, dotate cu sistem de
radiocomunicatii in standard Tetra si cu dispozitive medicale necesare pentru
acordarea asistentei medicale urgente, stabilizarea si mentinerea functiilor vitale
ale pacientilor critici, pina la transmiterea lor la etapa de spital (conform
standardului 17-897/1999 al CEN);

d) utilizarea la randamentul necesar a resurselor de diagnostic si tratament
existente pentru asigurarea transportarii asistate in corespundere cu standardele
europene;

e) reformarea sistemului de dispecerate prin reducerea numarului lor si
regionalizarea dispecerizarii si integrarea acestora cu cele din cadrul Serviciului
Protectiei Civile si Situatiilor Exceptionale;

f) dotarea dispeceratelor centralizate cu tehnologii moderne si sisteme
informationale de monitorizare, evaluare si control (GPS, Tetra) al activitatilor
Serviciului de Asistenta Medicala Urgenta;

g) imbunatatirea accesului persoanelor cu deficiente de auz si vorbire la
informationale pentru solicitarea serviciului de asistentd medicald urgenta prin
SMS, Skype etc.;

\\172.17.20.4\Operatori\Elena\DOC_2016\Anexe\An1_Program_AMU_2016-2020.docx



8

h) asigurarea conditiilor necesare pentru pregatirea Serviciului de Asistenta
Medicala Urgenta pentru implementarea si functionarea Serviciului National
Unic Pentru Apelurile de Urgenta 112;

1) fortificarea capacitatilor de interventic integratd si acordarea asistentei
medicale de urgentd in caz de urgente majore (cod rosu), accidente, dezastre,
inclusiv implicarea intersectoriald si imbunatatirea coordonarii activitatilor de
rigoare;

J) dezvoltarea si extinderea infrastructurii Serviciului Mobil de Urgenta,
Reanimare si Descarcerare la nivel national;

k) organizarea si dotarea adecvata a Departamentelor de Medicina Urgenta/
Unitatilor Primire Urgente/Compartimentelor Primire Urgente, reiesind din
capacitatile spitalului;

I) integrarea medicilor de urgenta in Departamente de Medicina Urgenta/
Unitagi Primire Urgente/Compartimente Primire Urgente si implementarea
modelului in cazul urgentelor medico-chirurgicale majore;

m) elaborarea si implementarea Ghidului national de Triaj in structurile de
primire a urgentelor;

n) dotarea cu medicamente si dispozitive medicale, in conformitate cu
standardele europene a sectiilor de terapie intensiva si a sectiilor specializate din
cadrul institutiilor medico-sanitare spitalicesti;

0) asigurarea conditiilor adecvate de activitate in institutiile de asistenta
medicala urgenta, in corespundere cu cerintele in vigoare;

p) crearea unei baze auto centralizate, cu filiale, dotata cu utilajul necesar
pentru reparatia $i monitorizarea transportului sanitar al asistentei medicale urgente
prespitalicesti,
urgenta prin cooperare cu serviciile de urgenta si participarea autoritatilor locale;

r) informatizarea integrala a sistemului de urgentd de la momentul apelului
si pind la momentul internarii in spital sau al externdrii din Departamentul de
Medicina Urgentd/ Unitatea Primire Urgente/Compartimentul Primire Urgente a
pacientulu;

S) revizuirea mecanismelor de monitorizare a activitatii si a modului de
utilizare a fondurilor alocate serviciului de urgenta;

2) diversificarea competentelor personalului medical, paramedical si
operativ implicat in asistenta de urgenta, prin:

a) dezvoltarea ghidurilor si a procedurilor standardizate de lucru pentru
echipele de asistenta medicala urgenta;

b) sporirea accesului personalului medical si paramedical, in special din
spatiul rural, la programe de educatic medicala continua si perfectionare,
diversificate si centrate pe nevoile de dezvoltare;

c) instruirea operatorilor (dispecerilor) din cadrul dispeceratelor integrate
pentru gestionarea apelurilor si a resurselor de interventie;

d) utilizarea eficientd a centrelor de pregatire si simulare pentru instruirea
personalului din cadrul sistemului de wurgentd, inclusiv monitorizarea si
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coordonarea instruirii in Centrele de formare si certificare a paramedicilor din
cadrul Serviciului Protectiei Civile si Situatiilor Exceptionale;

e) dezvoltarea sistemului de telemedicind si utilizarea acestuia la nivel
prespitalicesc, precum si la nivel interspitalicesc;

f) revizuirea indicatorilor de performanta si motivarea personalului medical
bazat pe rezultat;

3) fortificarea si utilizarea activitatilor societatii civile, partenerilor sociali si
profesionali ai organizatiilor nonguvernamentale in instruirea populatiei, in
acordarea primului ajutor, in profilaxia urgentelor medico-chirurgicale:

a) Intensificarea colabordrii cu Crucea Rosie in instruirea populatiei la
acordarea primului ajutor;

b) intensificarea, in comun cu partenerii internationali, organizatiile
nonguvernamentale, a activitatilor de profilaxie a traumatismelor, a agresiunilor in
familie si societate, a maltratarii copiilor, a abuzului de alcool si droguri, a
intoxicatiilor, cu utilizarea in aceste scopuri a campaniilor de informare si
mijloacelor de informare in masa;

Cc) perfectionarea programelor de instruire, pregatire continua a politistilor,
pompierilor, salvatorilor si conducatorilor auto in acordarea primului ajutor de
urgenta;

d) perfectionarea programelor de instruire a efectivului Serviciului Protectiei
Civile si Situatiilor Exceptionale al Ministerului Afacerilor Interne privind
desfasurarea lucrarilor de descarcerare, dotarea subdiviziunilor cu echipament
modern de descarcerare si acordare a primului ajutor calificat;

e) perfectionarea cadrului normativ de colaborare intersectoriald (pompieri,
politie, serviciul descarcerare s.a.) in acordarea asistentei medicale de urgenta
populatiei, inclusiv in caz de calamitati si situatii exceptionale;

4) dezvoltarea cercetarilor stiintifice in domeniul urgentelor medico-
chirurgicale prin:

a) organizarea studiilor epidemiologice vizind incidenta si Structura
nosologica a urgentelor medico-chirurgicale pentru argumentarea planificarii
optimale a capacitatilor Serviciului de Asistenta Medicala Urgenta;

b) elaborarea metodelor noi de diagnostic si tratament in urgentele medico-
chirurgicale, in corespundere cu standardele Uniunii Europene;

c) dezvoltarea serviciului bioingineresc in mentenanta dispozitivelor
medicale;

5) fortificarea sistemului de management, coordonarea si monitorizarea
activitagilor Serviciului de Asistenta Medicala Urgenta, inclusiv ale Serviciului
Mobil de Urgenta, Reanimare si Descarcerare:

a) perfectionarea mecanismelor de finantare a serviciului de asistenta
medicala urgenta ca serviciu de importanta strategica de nivel national;

b) eficientizarea si optimizarea utilizarii resurselor financiare alocate
Serviciului de Asistenta Medicala Urgenta prin imbunatatirea planificarii
strategice, gestionarea mai eficientd a resurselor financiare si umane, motivarea
personalului medical conform performantelor obtinute si volumului de asistenta
medicala urgenta prestat;
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c) conlucrarea cu partenerii internationali in dezvoltarea si consolidarea
serviciilor de asistenta medicala urgenta prin implementarea tehnologiilor moderne
la instruirea personalului medical, conform standardelor europene;

d) fortificarea capacitatii subdiviziunilor Serviciului de Asistenta Medicala
Urgenta, sectiei de monitorizare, evaluare si integrare, implementarea Sistemului
Informational Automatizat pentru Asistenta Medicala Urgenta;

e) perfectionarea conlucrarii intersectoriale a Serviciului de Asistenta
Medicala Urgenta cu Asistenta Medicala Primara si Spitaliceasca si asigurarea
continuitatii in acordarea asistentei medicale urgente pacientilor la toate etapele de
prestare a serviciilor in baza monitorizarii indicatorilor intersectoriali de
performanta;

f) implementarea auditului intern medical in aprecierea eficacitatii
conlucrarii intersectoriale in scopul asigurdrii asistentei medicale urgente
pacientilor la toate etapele de prestare a serviciilor;

g) diminuarea costurilor economice, eficientizind serviciile de asistenta
medicala de urgenta, si implementarea tehnologiilor noi (m-sanatate).

V.Etapele, termenele si responsabilii de implementare

46. Etapele si termenele de implementare sint incluse in Planul de actiuni
privind realizarea Programului national de dezvoltare a asistentei medicale de
urgenta pentru anii 2016 - 2020, conform anexei nr. 2 la prezenta hotarire.

47. Autoritatile responsabile pentru implementarea fiecarei actiuni in parte
sint specificate in Planul de actiuni din anexa nr. 2 la prezenta hotarire.

48. In procesul de implementare a Programului, autoritatile responsabile vor
colabora cu reprezentanti ai societatii civile, sindicatelor, patronatului, societatilor
profesionale, autoritdfilor administratiei publice centrale si locale, Academiei de
Stiinte a Moldovei, precum §i cu partenerii internationali de dezvoltare si ai
organizatiilor nonguvernamentale.

VI1.Estimarea generala a costurilor

49. Finantarea Programului se va efectua din contul si in limita mijloacelor
aprobate anual in bugetul public national, precum si din alte surse financiare,
conform legislatiei in vigoare.

50. Estimarea generala a costurilor pentru implementarea Programului a fost
efectuata in baza prioritatilor si a activitatilor identificate si formulate in Planul de
actiuni.

51. Costul estimativ al prezentului Program este de 2298 033,0 mii lei
(conform anexei). Bugetul estimat este ajustat pe perioada implementarii
Programului, reiesind din volumele de alocatii aprobate in componentele bugetului
public national. Mijloacele financiare provenite din fondurile asigurarii obligatorii
de asistentd medicald, indicate in costurile estimative ale Programului, reprezinta
resurse proprii ale institutiei medicale, obtinute Tn temeiul legislatiei in vigoare,
conform contractelor incheiate cu Compania Nationald de Asigurdri In Medicina,
in limita mijloacelor financiare disponibile.
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VI1l.Rezultatele scontate

52. Implementarea Programului va contribui la asigurarea cu servicii de
asistenta medicala calitativa de urgenta, integrate cu alte servicii de urgenta, la
minimizarea impactului urgentelor medico-chirurgicale asupra sanatatii populatieli,
astfel ca sansele de supravietuire sa creasca.

53. Activitatile prevazute in Program vor inlesni dezvoltarea performantelor
Centrului National de Asistenta Medicala Urgenta Prespitaliceasca conform
cerintelor in domeniu ale Comunitatii Europene, iar pe termen lung — la
optimizarea functionalitatii Centrului National de Asistenta Medicala Urgenta
Prespitaliceasca, utilizarii eficiente a resurselor umane si materiale in scopul
diminuarii costurilor serviciilor de asistenta medicala urgenta.

54. Catre anul 2020, conform scopului si obiectivelor Programului, asteptam
urmatoarele rezultate:

1) reducerea cu 10% a mortalitatii in primele 24 de ore de spitalizare;

2) Cresterea capacitatii de interventie a Serviciului de Asistentda Medicala
Urgenta si functionarea in regim integrat cu alte servicii specializate de urgenta;

3) diversificareca competentelor personalului medical, paramedical si
operativ implicat 1n asistenta de urgenta;

4) fortificarea si utilizarea activitatilor societatii civile, partenerilor sociali si
profesionali ai organizatiilor nonguvernamentale in instruirea populatiei, in
acordarea primului ajutor, in profilaxia urgentelor medico-chirurgicale;

5) dezvoltarea cercetarilor stiintifice in domeniul urgentelor medico-
chirurgicale;

6) fortificarea sistemului de management, coordonarea si monitorizarea
activitatilor Serviciului de Asistenta Medicala Urgenta, inclusiv ale Serviciului
Mobil de Urgenta, Reanimare si Descarcerare.

VII. Indicatorii de progres si performanta

55. Evaluarea gradului de atingere a rezultatelor se va efectua utilizind
urmatorii indicatori:

1. Incidenta globala totala a solicitarilor la 1000 locuitori de populatie:

Nr.total solicitari x1000 _ 40 san.tab.2200 rub.2 rind.5 x 1000

Nr.populatie medie anuala Nr.populatie medie anuala

total =

2. Incidenta solicitarilor pe motiv de afectiune cardiologica la 1000 locuitori
de populatie:

Nr. solicitdri pe motiv de afectiune cardiologica x1000

Nr. populatie medie anuala
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3. Incidenta solicitarilor pe motiv de trauma la 1000 locuitori de populatie:

Nr. solicitdri pe motiv de trauma x 1000

Nr. populatie medie anuala

4. Incidenta solicitarilor la 1000 locuitori rurali/urbani:

Nr. solicitari locuitori rurali x1000 __ f40 sdn.tab.2200 rub.4 rind.5 x 1000
Nr.populatie rurald medie anuala - Nr.populatie rurala medie anuala

a) rurali =

Nr. solicitari locuitori urbani x1000 _ 140 san.tab.2200 rub.3 rind.5 x 1000

Nr.populatie urband medie anuala Nr.populatie urbana medie anuala

b) urbani =

5. Incidenta solicitarilor 1a 1000 de copii/adulti:

adUHZl __ Nr. solicitari adulti x1000 __ 40 san.tab.2200 rub.2 rind.(5—6) x 1000
Nr.populatie adulti medie anuala Nr.populatie adulti medie anuala
copii = Nr. solicitari copii x1000 __ 40 san.tab.2200 rub.2 rind.6 x 1000
P Nr.populatie copii medie anuala Nr.populatie copii medie anuala

6. Ponderea populatiei instruite in acordarea primului ajutor:

Nr. populatie instruitd Tn acordarea primului ajutor x100

Nr. populatie medie anuala

7. Mortalitatea generala la etapa prespitaliceasca, inclusiv pe unitati
nosologice: sindromul coronarian acut, accidente vasculare cerebrale, traume etc.:

a) mortalitatea generala la etapa prespitaliceasca:

Nr.decedati la etapa prespitaliceasca x 100000 {40 sin.tab.4200 p.3 x 100000

Nr.populatie medie anuala Nr.populatie medie anuala

b) mortalitatea la etapa prespitaliceasca pe unitagi nosologice:

Nr.decedati la etapa prespitaliceasca prin traume x 100000

traume = . : y
Nr.populatie medie anuala

la fel si pe alte nosologii;

C) ponderea decedatilor la etapa prespitaliceasca din numarul solicitarilor
deservite de Serviciul de Asistentd Medicala Urgenta:

Nr.decedati la etapa prespitaliceasca x 100 40 sdn.tab.4200 p.3 x 100
Nr.solicitari de asistenta medicald urgenta " 40 sdn.tab.2200 rind.5 rubr.2
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d) ponderea decedatilor la etapa prespitaliceasca pe unitagi nosologice din
numarul de decedati total la etapa prespitaliceasca:

Nr.decedati prin traume la etapa prespitaliceasca x 100

traume = , — .
Nr.decedati total la etapa prespitaliceasca

la fel si pe alte nosologii.

8. Asigurarea populatiei cu autosanitare la 10 mii locuitori:

Nr. autosanitare x 10000

Nr. populatie medie anuala
9. Asigurarea populatiei cu echipe de urgenta:

Nr.echipe de urgentd de medici x10000 _ f40 san.tab.2200 rind.(14+3+4)rubr.1 x 10000

Nr.populatie medie anualad Nr.populatie medie anuald

a) echipe de medici =

Nr.echipe de urgenta de felceri x10000 _ {40 san.tab.2200 rind.2 rubr.1 x 10000

Nr.populatie medie anuala Nr.populatie medie anuala

b) echipe de felceri =

Nr.echipe de urgentd total x10000 _ 40 san.tab.2200 rind.(1+2+3+4)rubr.1 x 10000

Nr.populatie medie anuala Nr.populatie medie anuala

c) total =

10. Ponderea solicitarilor deservite in conformitate cu cerintele protocoalelor
clinice nationale , institutionale:

Nr. solicitarilor deservite in conformitate cu cerintele protocoalelor clinice nationale,
institutionale x 100

Nr. total solicitari

11. Numarul de cercetari stiintifice realizate - date absolute.

12. Numarul de dispecerate organizate - date absolute.

13. Numarul de Departamente de Medicind Urgenta/Unitati Primire
Urgente/Compartimente Primire Urgente organizate - date absolute.

14. Incidenta solicitarilor la 1000 de populatie locuitori deservite nemijlocit
in Departamentele de Medicina Urgentd/ Unitdtile Primire Urgente/
Compartimentele Primire Urgente si a bolnavilor transportati de Serviciul de
Asistenta Medicala Urgenta la 1000 locuitori de populatie:

a) incidenta solicitarilor la 1000 de locuitori deservite nemijlocit in
Departamentele de Medicina Urgentd/ Unitatile Primire Urgente/ Compartimentele
Primire Urgente:

nu poate fi calculata din motivul absentei populatiei pentru deservire;

b) numarul bolnavilor transportati de Serviciul de Asistenta Medicala
Urgenta la 1000 de locuitori:

Nr.bolnavilor transportati de Servicul de Asistentd Medicala Urgentd x1000 — f40 san.tab.4100 rind.1 rubr.(10+11) x 1000
Nr.populatie medie anuala Nr.populatie medie anuala
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15. Ponderea solicitarilor transmise de Serviciul de Asistenta Medicala
Urgenta, deservite de medicii de familie:

Nr.solicitéri transmise de Serviciul de Asistenta medicala Urgenta 3
deservite de medicii de familie x100 — _f40 san.tab.2400 p.2 x 100
Nr.total solicitari 40 san.tab.2200 rubr.2 rind.5

16. Numarul unitatilor de transport sanitar procurat - date absolute.

17. Ponderea unitatilor de transport sanitar dotate cu echipament:

Numarul unitatilor de transport sanitar dotate cu echipament x 100

Numarul unitatilor de transport sanitar total

18. Numarul institutiillor medico-sanitare de urgenta reabilitate - date
absolute.

VIII. Procedurile de raportare, evaluare si monitorizare
a Programului

56. Scopul monitorizarii constda in corelarea obiectivelor si a actiunilor din
Planul de actiuni pentru implementarea prezentului Program cu rezultatele
asteptate ale Programului, pentru ca, ulterior, sa efectuam 0 evaluare cit mai
corecta a rezultatelor realizarii Programului si a impactului acestuia asupra
sandtatii populatiei.

57. Montitorizarea si evaluarea rezultatelor implementarii Programului se
efectueaza de catre Ministerul Sanatatii in colaborare cu partile interesate,
specificate in Planul de actiuni.

58. Procedurile de monitorizare prevad evaluarea statistica continua, care
este efectuata de institutiile responsabile de realizarea actiunilor incluse in
Program.

59. In cadrul procesului de monitorizare sint elaborate rapoarte de progres,
care includ informatii despre implementarea actiunilor prevazute in Planul de
actiuni. Aceste rapoarte sint elaborate, anual, de Ministerul Sanatatii, in colaborare
cu alte autoritafi interesate si contin informatia privind situatia implementarii
Planului de actiuni.

60. La finele anului 2020 se va elabora un raport final privind eficacitatea
actiunilor prevazute si realizarea obiectivelor Programului national de dezvoltare a
asistentei medicale de urgenta pentru anii 2016-2020.
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Costurile estimative ale Programului national
de dezvoltare a asistentei medicale de urgenta pentru anii 2016-2020

Anexa

la Programul national de dezvoltare

a asistentei medicale de urgenta
pentru anii 2016 - 2020

Nr. Denumirea actiunii _ Total 2016-2020 _ _
d/o Tgtal_ Fondurile Bugetul de I_:lnant_are I_:lnant_are Costu ri
(mii lei) asigurarii Stat din proiecte | din proiecte | neacoperite
obligatorii de si granturi si granturi
asistenta aprobate inaintate
medicala spre spre
finantare finantare
1 ‘ 2 ‘ 3 4 5 6 7 8

1. Cresterea capacititii de interventie a Serviciului de Asistentd Medicala Urgenta si functionarea in regim integrat cu alte servicii specializate de urgenta

1.1.

Ajustarea cadrului normativ existent la noile directii
strategice de dezvoltare a Serviciului de Asistenta
Medicala Urgenta

45,0

0,0

20,0

0,0

25,0

0,0

1.2.

Perfectionarea  Protocolului de colaborare dintre
Ministerul Afacerilor Interne si Ministerul Sanatatii
privind interventia comund la urgente a serviciilor
specializate de urgenta, cu reglementarea competentelor clar
stabilite pentru Serviciu Asistenta Medicala Urgenta
Prespitalicesc, Serviciul pompieri si descarcerare, Inspectoratul
General de Politie, Serviciul Mobil de Urgentd, Reanimare si
Descarcerare, inclusiv pentru paramedici

80,0

0,0

40,0

0,0

40,0

0,0

1.3.

Planificarea si procurarea strategica, in corespundere cu
recomandarile internationale, a unitatilor de transport
sanitar de tip B si C, dotate cu dispozitive medicale
necesare pentru acordarea asistentei medicale de urgenta,
stabilizarea si mentinerea functiilor vitale ale pacientilor
critici, pina la transmiterea lor la etapa de spital (conform
standardului 17-897/1999 al CEN)

1 340 000,0

400 000,0

0,0

0,0

400 000,0

540 000,0
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1.4. Utilizarea la randamentul necesar a resurselor de
diagnostic si tratament existente pentru asigurarea | 327415 227415 0,0 0,0 0,0 10 000,0
transportarii asistate in corespundere cu standardele
europene
1.5. Reformarea sistemului de dispecerate prin regionalizarea
dispecerizarii si integrarea acestora cu cele din cadrul 40 000,0 20 000,0 0,0 0,0 10 000,0 10 000,0
unitatilor de pompieri
1.6. Implementarea controlului intern al calitatii (auditul
medical intern), dotarea dispeceratelor centralizate cu 5370,0 1290,0 80,0 0,0 0,0 4 000,0
tehnologii  moderne si  sisteme informationale de
monitorizare, evaluare si control (GPS) al activitagilor
Serviciului de Asistenta Medicala Urgenta si integrarea cu
dispeceratele de pompieri
1.7. Implementarea apelului unic 112 de preluare a apelurilor
de urgenta 33 000,0 0,0 31 000,0 0,0 2 000,0 0,0
(Ministerul
Tehnologiei
Informatiei i
Comunicatiilor)
1.8. Fortificarea capacitatilor de interventie integratd si
acordarea asistentei medicale de urgentd in caz de 60,0 30,0 0,0 0,0 30,0 0,0
accidente, dezastre, inclusiv implicarea intersectoriala si
imbundtatirea coordondrii activitatilor de rigoare
1.9. Implementarea si dezvoltarea Serviciului Mobil de 10 000,0 0,0 3000,0 0,0 3000,0 4 000,0
Urgenta, Reanimare si Descarcerare la nivel national ca %‘Iar:::ﬁ;url
un sistem integrat de interventie In situatii de urgenta atit Interne)
pe cale terestra, cit si aeriana
1.10. Organizarea si dotarea adecvata a Departamentelor de 360 000,0 100 000,0 0,0 0,0 60 000,0 200 000,0
Medicina Urgenta, a Unitatilor Primire Urgente, a
Compartimentelor Primire Urgente
1.11. Integrarea medicilor de urgenta in Departamente de
Medicina Urgenta/Unitati Primire Urgente/ 5400,0 5400,0 0,0 0,0 0,0 0,0

Compartimente Primire Urgente si implementarea
modelului in cazul urgentelor medico-chirurgicale majore
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2

3

4

7

1.12.

Implementarea Clasificatiei solicitarilor Cod Color in
stricta corespundere cu criteriile de triaj

2 800,0

2 200,0

40,0

0,0

560,0

0,0

1.13.

Dotarea cu medicamente si dispozitive medicale, in
conformitate cu standardele europene, a sectiilor de
terapic intensiva si a sectiilor specializate din cadrul
institutiilor medico-sanitare spitalicesti

82 050,0

22 050,0

0,0

0,0

20 000,0

40 000,0

1.14.

Asigurarea conditiilor adecvate de activitate in institutiile
de asistenta medicala urgenta, in corespundere cu cerintele
in vigoare

74 329,0

34 329,0

0,0

0,0

10 000,0

30 000,0

1.15.

Crearea unei baze auto centralizate (cu filiale)
responsabile de reparatia si monitorizarea transportului
sanitar

25000,0

0,0

0,0

0,0

0,0

25000,0

1.16.

asistenta medicala urgenta prin cooperare cu serviciile de
urgenta si participarea autoritatilor locale

10 000,0

0,0

0,0

0,0

0,0

10 000,0

1.17.

Informatizarea integrald a sistemului de urgentd de la
momentul apelului si pind la momentul internarii in spital
sau a externdrii din Departamente de Medicind Urgentad/
Unitéti Primire Urgente/Compartimente Primire Urgente a
pacientului

8 450,0

1450,0

0,0

0,0

7000,0

0,0

1.18.

Revizuirea mecanismelor de monitorizare a activitatii si a
modului de utilizare a fondurilor alocate serviciului de
urgenta.

330,0

0,0

60,0

0,0

270,0

0,0

1.19.

Dezvoltarea Serviciului Medicina

Calamitatilor

Republican

200,0

200,0

0,0

0,0

0,0

Total

2 029 855,5

609 690, 5

34 240,0

0,0

512 925,0

873 000,0

2. Diversificarea competentelor personalului medical, paramedical si operativ implicat in asistenta de urgenta

2.1.

Dezvoltarea ghidurilor si a procedurilor standardizate de
lucru pentru echipele de asistentd medicald urgenta

800,0

0,0

200,0

0,0

600,0

0,0

2.2.

Sporirea accesului personalului medical i paramedical la
programe de educatie medicald continua si perfectionare,

10 107,5

6 107,5

0,0

0,0

4 000,0

0,0
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diversificate si centrate pe nevoile de dezvoltare in
domeniul asistentei medicale urgente
2.3. Instruirea  operatorilor  (dispecerilor) din  cadrul 7 000,0 3000,0 0,0 0,0 4 000,0 0,0
dispeceratelor integrate pentru gestionarea apelurilor si a
resurselor de interventie in mod corect si eficient
2.4, Utilizarea eficienta a centrelor de pregatire si simulare 6 200,0 6 200,0 0,0 0,0 0,0 0,0
pentru instruirea personalului din cadrul sistemului de
urgenta
2.5. Dezvoltareca sistemului de telemedicina si utilizarea
acestuia la nivel prespitalicesc, precum si la nivel 3650,0 3650,0 0,0 0,0 0,0 0,0
interspitalicesc
2.6. Revizuirea indicatorilor de performantd si motivarea
personalului medical bazat pe rezultat 200,0 150,0 50,0 0,0 0,0 0,0
2.7. Implicarea voluntarilor in activitatea Serviciului de 180,0 140,0 40,0 0,0 0,0 0,0
Asistentd Medicala Urgenta.
Total 28 137,5 19 2475 290,0 0,0 8 600,0 0,0

populatiei, in acordarea primului ajutor, in profilaxia urgentelor medico-chirurgicale cauzate de factorii de mediu

3. Fortificarea si utilizarea activitatilor societitii civile, partenerilor sociali si profesionali ai organizatiilor nonguvernamentale in instruirea

3.1.

Fortificarea capacitatilor si activitatilor Crucii Rosii in
instruirea populatiei la acordarea primului ajutor

2 240,0

0,0

0,0

0,0

0,0

2 240,0

3.2.

Intensificarea, In comun cu partenerii internationali,
organizatiile nonguvernamentale, a activitatilor de
profilaxie a traumatismelor, a agresiunilor in familie si
societate, a maltratarii copiilor, a abuzului de alcool si
droguri, a intoxicatiilor, cu utilizarea in aceste scopuri a
campaniilor de informare si mijloacelor de informare in
masa

10 700,0

0,0

0,0

0,0

10 700,0

0,0

3.3.

Perfectionarea programelor de instruire, pregatire continua
a paramedicilor, politistilor, pompierilor si conducatorilor
auto in acordarea primului ajutor medical de urgenta

400,0

100,0

300,0

0,0

0,0

0,0

3.4.

Perfectionarea actelor normative legislative vizind
activitatea serviciului de descarcerare in cadrul
Ministerului Afacerilor Interne. Fortificarea si esalonarea

3500,0

0,0

500,0

0,0

3000,0

0,0
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serviciillor de descarcerare, instruirea si dotarea cu
tehnologii de descarcerare si acordare a primului ajutor
medical de urgenta

3.5.

Perfectionarea  cadrului normativ de colaborare
intersectoriald (pompieri, politie, serviciul descarcerare
s.a.) In acordarea asistentei medicale de urgenta
populatiei, inclusiv in caz de calamitati si situatii
execptionale

300,0

0,0

300,0

0,0

0,0

0,0

Total

17 140,0

100,0

1100,0

0,0

13 700,0

2 240,0

4. Dezvoltarea cercetarilor stiintifice in domeniul urgentelor medico-chirurg

icale

4.1.

Organizarea studiilor epidemiologice vizind incidenta si
structura nosologica a urgentelor medico-chirurgicale
pentru argumentarea planificdrii optimale a capacitatilor
Serviciului de Asistentd Medicala Urgenta

300,0

0,0

0,0

0,0

300,0

0,0

4.2.

Elaborarea metodelor noi de diagnostic si tratament in
urgentele medico-chirurgicale

100,0

50,0

0,0

0,0

50,0

0,0

4.3.

Dezvoltarea serviciului bioingineresc in mentenanta
dispozitivelor medicale

200 000,0

0,0

0,0

0,0

30 000,0

170 000,0

Total

200 400,0

50,0

0,0

0,0

30350,0

170 000,0

5. Fortificarea sistemului de management, coordonarea

si monitorizarea activitatilor Serviciului de

Asistentd Medicala Urgenta

5.1.

Perfectionarea mecanismelor de finantare a serviciului de
asistenta medicala urgentd ca serviciu de importanta
strategicd de nivel national

200,0

0,0

100,0

0,0

0,0

100,0

5.2.

Eficientizarea si optimizarea utilizarii resurselor financiare
alocate Serviciului de Asistentda Medicala Urgenta prin
imbunatatirea planificarii strategice, gestionarea mai
eficienta a resurselor financiare si umane, motivarea
personalului medical conform performantelor obtinute

800,0

600,0

0,0

0,0

0,0

200,0

5.3.

Conlucrarea cu partenerii internationali in dezvoltarea si
consolidarea serviciilor de asistentd medicala urgenta prin
implementarea tehnologiilor moderne la instruirea
personalului medical, conform standardelor europene

1300,0

0,0

0,0

0,0

1300,0

0,0
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5.4.

Fortificarea capacitatii subdiviziunilor Serviciului de
Asistentd Medicalda Urgentd, sectiei de monitorizare,
evaluare si  integrare, implementarea  Sistemului
Informational Automatizat Asistenta Medicald Urgenta

14 000,0

2000,0

0,0

0,0

0,0

12 000,0

5.5.

Perfectionarea conlucrarii intersectoriale a Serviciului de
Asistentd Medicala Urgenta cu Asistenta Medicala
Primara si Spitaliceasca si asigurarea continuitatii in
acordarea asistentei medicale urgente pacientilor la toate
etapele de prestare a serviciilor in baza monitorizarii
indicatorilor intersectoriali de performanta

800,0

700,0

100,0

0,0

0,0

0,0

5.6.

Implementarea auditului intern medical in aprecierea
eficacitdfii conlucrarii intersectoriale in scopul asigurarii
asistentei medicale urgente pacientilor la toate etapele de
prestare a serviciilor

400,0

100,0

0,0

0,0

300,0

0,0

5.7.

Diminuarea costurilor economice, eficientizind serviciile
de asistentd medicald de wurgentd si implementarea
tehnologiilor noi (m-sanatatea)

5000,0

0,0

0,0

0,0

0,0

5000,0

Total

22 500,0

3400,0

200,0

0,0

1600,0

17 300,0

TOTAL GENERAL

2298 033,0

632 488,0

35830,0

0,0

567 175,0

1062 540,0
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Costurile estimative ale Programului national

de dezvoltare a asistentei medicale de urgenta pentru anul 2016

Nr.d/o Denumirea actiunii _ Total 2016 _ _ :
Total Fondurile Bugetul de Finantare din Finantare Costuri
(mii lei) asiguririi Stat proiecte si din proiecte | neacoperite
obligatorii de granturi si granturi
asistenta aprobate spre inaintate
medicala finantare spre
finantare
1 ‘ 2 ‘ 3 4 5 6 7 8

2. Cresterea capacititii de interventie a Serviciului de Asistentd Medicala Urgenta si functionarea in regim integrat cu alte servicii specializate de urgenta

1.1.

Ajustarea cadrului normativ existent la noile directii
strategice de dezvoltare a Serviciului de Asistenta
Medicala Urgenta

22,0

0,0

0,0

0,0

22,0

0,0

1.2.

Perfectionarea  Protocolului  de colaborare dintre
Ministerul Afacerilor Interne si Ministerul Sanatatii
privind interventia comuna la urgente a serviciilor
specializate de urgenta, cu reglementarea competentelor clar
stabilite pentru Serviciu Asistentd Medicala Urgenta
Prespitalicesc, Serviciul pompieri si descarcerare, Inspectoratul
General de Politie, Serviciul Mobil de Urgenta, Reanimare si
Descarcerare, inclusiv pentru paramedici.

80,0

0,0

40,0

0,0

40,0

0,0

1.3.

Planificarea si procurarea strategica, in corespundere cu
recomandarile internationale, a unitatilor de transport
sanitar de tip B si C, dotate cu dispozitive medicale
necesare pentru acordarea asistentei medicale urgente,
stabilizarea si mentinerea functiilor vitale ale pacientilor
critici, pina la transmiterea lor la etapa de spital (conform
standardului 17-897/1999 al CEN)

28 000,0

28 000,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.4.

Utilizarea la randamentul necesar a resurselor de
diagnostic si tratament existente pentru asigurarea
transportdrii asistate in corespundere cu standardele
europene

16 370,0

11 370,0

0,0

0,0

0,0

5000,0
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1 2 3 4 5 6 7 8
1.5. Reformarea sistemului de dispecerate prin regionalizarea
dispecerizarii si integrarea acestora cu cele din cadrul 8 000,0 4.000,0 0,0 0,0 2000,0 |2000,0
unitatilor de pompieri
1.6. Implementarea controlului intern al calitatii (auditul
medical intern), dotarea dispeceratelor centralizate cu 2 685,0 645,0 40,0 0,0 0,0 2 000,0
tehnologii  moderne i sisteme informationale de
monitorizare, evaluare si control (GPS) al activitatilor
Serviciului Asistenta Medicala Urgenta si integrarea cu
dispeceratele de pompieri
1.7. Implementarea apelului unic 112 de preluare a apelurilor
de urgenta 16 500,0 0,0 15 500,0 0,0 1 000,0 0,0
(Ministerul
Tehnologiei
Informatiei si
Comunicatiilor)
1.8. Fortificarea capacitatilor de interventie integratd si
acordarea asistentei medicale de urgentd in caz de 12,0 6,0 0,0 0,0 6,0 0,0
accidente, dezastre, inclusiv implicarea intersectoriala si
imbunatatirea coordondrii activitatilor de rigoare
1.9. Implementarea si dezvoltarea Serviciului Mobil de 3200,0 0,0 1 000,0 0,0 1000,0 1 200,0
Urgentd, Reanimare si Descarcerare la nivel national ca un (gﬂflary::ﬁ?rl
sistem integrat de interventie in situatii de urgenta atit pe Interne)
cale terestra, cit si aeriana
1.10. Organizarea si dotarea adecvata a Departamentelor de 180 000,0 50 000,0 0,0 0,0 30 000,0 100 000,0
Medicinad Urgenta, a Unitatilor Primire Urgente, a
Compartimentelor Primire Urgente
1.11. Integrarea medicilor de urgenta in Departamente de
Medicina Urgenta/ Unitati Primire Urgente/ 1 080,0 1080,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Compartimente Primire Urgente si implementarea
modelului in cazul urgentelor medico-chirurgicale majore
1.12. Implementarea Clasificatiei solicitarilor Cod Color in 560,0 440,0 8,0 0,0 112,0 0,0
stricta corespundere cu criteriile de triaj
1.13. Dotarea cu medicamente si dispozitive medicale, in
conformitate cu standardele europene, a sectiilor de | 27 350,0 7 350,0 0,0 0,0 6 700,0 13 300,0

terapie intensiva si a sectiilor specializate din cadrul
institutiilor medico-sanitare spitalicesti
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1.14.

Asigurarea conditiilor adecvate de activitate in institutiile
de asistenta medicala urgenta, in corespundere cu cerintele
in vigoare

14 800,0

6 800,0

0,0

0,0

2000,0

6 000,0

1.15.

Crearea unei baze auto centralizate (cu filiale)
responsabile de reparatia si monitorizarea transportului
sanitar

6 250,0

0,0

0,0

0,0

0,0

6 250,0

1.16.

.....

asistenta medicald urgenta prin cooperare cu serviciile de
urgenta si participarea autoritatilor locale

2 000,0

0,0

0,0

0,0

0,0

2 000,0

1.17.

Informatizarea integrald a sistemului de urgentd de la
momentul apelului si pind la momentul internarii in spital
sau al externdrii din Departamente de Medicind Urgenta/
Unitati Primire Urgente/Compartimente Primire Urgente a
pacientului

2780,0

450,0

0,0

0,0

2 330,0

0,0

1.18.

Revizuirea mecanismelor de monitorizare a activitatii si a
modului de utilizare a fondurilor alocate serviciului de
urgenta

110,0

0,0

20,0

0,0

90,0

0,0

1.19.

Dezvoltarea Serviciului Medicina

Calamitatilor

Republican

100,0

100,0

0,0

0,0

0,0

0,0

Total

309 899,0

110241,0

16 608,0

0,0

45 300,0

137 750,0

2. Diversificarea competentelor personalului medical, paramedical si operativ implicat in a

sistenta de ur

sen{a

2.1.

Dezvoltarea ghidurilor si a procedurilor standardizate de
lucru pentru echipele de asistentd medicala urgenta

160,0

0,0

40,0

0,0

120,0

0,0

2.2.

Sporirea accesului personalului medical si paramedical la
programe de educatie medicala continud si perfectionare
diversificate si centrate pe nevoile de dezvoltare in
domeniul asistentei medicale urgente

20215

1221,5

0,0

0,0

800,0

0,0

2.3.

Instruirea  operatorilor  (dispecerilor) din  cadrul
dispeceratelor integrate pentru gestionarea apelurilor si a
resurselor de interventie in mod corect si eficient

1400,0

600,0

0,0

0,0

800,0

0,0

2.4.

Utilizarea eficienta a centrelor de pregatire si simulare
pentru instruirea personalului din cadrul sistemului de
urgenta

1240,0

1240,0

0,0

0,0

0,0

0,0
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2 3 4 5 6 7 8
2.5. Dezvoltarea sistemului de telemedicina si utilizarea
acestuia la nivel prespitalicesc, precum si la nivel 730,0 730,0 0,0 0,0 0,0 0,0
interspitalicesc
2.6. Revizuirea indicatorilor de performantd si motivarea 100,0 75,0 25,0 0,0 0,0 0,0
personalului medical bazat pe rezultat
2.7. Implicarea voluntarilor in activitatea Serviciului de 36,0 28,0 8,0 0,0 0,0 0,0
Asistentd Medicala Urgenta
Total 5687,5 3894,5 73,0 0,0 1720,0 0,0

populatiei, in acordarea primului ajutor, in profilaxia urgentelor medico-chirurgicale cauzate de factorii de mediu

3. Fortificarea si utilizarea activititilor societitii civile, partenerilor sociali si profesionali ai organizatiilor nonguvernamentale in instruirea

3.1.

Fortificarea capacitatilor si activitatilor Crucii Rosii in
instruirea populatiei la acordarea primului ajutor

448,0

0,0

0,0

0,0

0,0

448,0

3.2.

Intensificarea, in comun cu partenerii internationali,
organizatiile nonguvernamentale, a activitdtilor de
profilaxie a traumatismelor, a agresiunilor in familie si
societate, a maltratdrii copiilor, a abuzului de alcool si
droguri, a intoxicatiilor, cu utilizarea in aceste scopuri a
campaniilor de informare §i mijloacelor de informare in
masa

2 140,0

0,0

0,0

0,0

2140,0

0,0

3.3.

Perfectionarea programelor de instruire, pregatire continua
a paramedicilor, politistilor, pompierilor §i conducatorilor
auto in acordarea primului ajutor medical de urgenta

100,0

25,0

75,0

0,0

0,0

0,0

3.4.

Perfectionarea actelor normative legislative vizind
activitatea serviciului de descarcerare 1n cadrul
Ministerului Afacerilor Interne. Fortificarea si esalonarea
serviciilor de descarcerare, instruirea si dotarea cu
tehnologii de descarcerare si acordare a primului ajutor
medical de urgenta

700,0

0,0

100,0

0,0

600,0

0,0
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1 2 3 4 5 6 7 8

3.5. Perfectionarea  cadrului normativ de colaborare 60,0 0,0 60,0 0,0 0,0 0,0
intersectoriald (pompieri, politie, serviciul descarcerare
s.a.) 1In acordarea asistentei medicale de urgenta
populatiei, inclusiv in caz de calamitati si situatii
exceptionale
Total 3448,0 25,0 235,0 0,0 2740,0 448,0

4. Dezvoltarea cercetarilor stiintifice in domeniul urgentelor medico-chirurgicale

4.1. Organizarea studiilor epidemiologice vizind incidenta si
structura nosologicd a urgentelor medico-chirurgicale 60,0 0,0 0,0 0,0 60,0 0,0
pentru argumentarea planificarii optimale a capacitatilor
Serviciului de Asistenta Medicala Urgenta

4.2. Elaborarea metodelor noi de diagnostic si tratament in 20,0 10,0 0,0 0,0 10,0 0,0
urgentele medico-chirurgicale

4.3, Dezvoltarea serviciului bioingineresc in mentenanta 40 000,0 0,0 0,0 0,0 6 000,0 34 000,0
dispozitivelor medicale.
Total 40 080,0 10,0 0,0 0,0 6 070,0 34 000,0
5. Fortificarea sistemului de management, coordonarea si monitorizarea activitatilor Serviciului de Asistentid Medicala Urgenta

5.1. Perfectionarea mecanismelor de finantare a serviciului de
asistentd medicald urgentd ca serviciu de importanta 100,0 0,0 50,0 0,0 0,0 50,0
strategicd de nivel national

5.2. Eficientizarea i optimizarea utilizarii resurselor financiare
alocate Serviciului de Asistentda Medicala Urgenta prin 200,0 150,0 0,0 0,0 0,0 50,0
imbunatatirea planificarii strategice, gestionarea mai
eficienta a resurselor financiare si umane, motivarea
personalului medical conform performantelor obtinute

5.3. Conlucrarea cu partenerii internationali in dezvoltarea si
consolidarea serviciilor de asistentd medicald urgenta prin 260,0 0,0 0,0 0,0 260,0 0,0

implementarea  tehnologiilor moderne la instruirea
personalului medical, conform standardelor europene
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5.4.

Fortificarea capacitatii subdiviziunilor Serviciului de
Asistenta Medicala Urgentd, sectiei de monitorizare,
evaluare si  integrare, implementarea  Sistemului
Informational Automatizat Asistenta Medicala Urgenta

2 800,0

400,0

0,0

0,0

0,0

2 400,0

5.5.

Perfectionarea conlucrarii intersectoriale a Serviciului de
Asistentd Medicala Urgenta cu Asistenta Medicala
Primara si Spitaliceasca si asigurarea continuitatii in
acordarea asistentei medicale urgente pacientilor la toate
etapele de prestare a serviciilor in baza monitorizarii
indicatorilor intersectoriali de performanta

160,0

140,0

20,0

0,0

0,0

0,0

5.6.

Implementarea auditului intern medical 1n aprecierea
eficacitdfii conlucrarii intersectoriale in scopul asigurarii
asistentei medicale urgente pacientilor la toate etapele de
prestare a serviciilor

100,0

25,0

0,0

0,0

75,0

0,0

5.7.

Diminuarea costurilor economice, eficientizind serviciile
de asistenta medical de urgentd si implementarea
tehnologiilor noi (m-sanatatea)

1 000,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1000,0

Total

4 620,0

715,0

70,0

0,0

335,0

3500,0

TOTAL GENERAL

363 734,5

114 895,5

16 986,0

0,0

56 155,0

175 698
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Costurile estimative ale Programului national
de dezvoltare a asistentei medicale de urgenta pentru anul 2017

Nr. Denumirea actiunii _ Total 2017 o _ _
d/o Tp_tal_ Fondurile Bugetul de Fman_tare d_|n Fman_tare d_|n Costurl_
(mii lei) asiguririi Stat proiecte si proiecte si neacoperite
obligatorii de granturi granturi
asistenta aprobate spre | inaintate spre
medicala finantare finantare
1 | 2 3 ‘ 4 5 6 7 8

1. Cresterea capacititii de interventie a Serviciului de Asistentid Medicala Urgenta si functionarea in regim integrat cu alte servicii specializate de urgenti

1.1.

Ajustarea cadrului normativ existent la noile directii
strategice de dezvoltare a Serviciului de Asistenta
Medicala Urgenta

23,0

10,0

0,0

0,0

13,0

0,0

1.2.

Perfectionarea Protocolului de colaborare dintre Ministerul
Afacerilor Interne si  Ministerul Sanatatii  privind
interventia comuna la urgente a serviciilor specializate de
urgenta, cu reglementarea competentelor clar stabilite pentru
Serviciu Asistentd Medicala Urgenta Prespitalicesc, Serviciul
pompieri si descarcerare, Inspectoratul General de Politie,
Serviciul Mobil de Urgentd, Reanimare si Descarcerare,
inclusiv pentru paramedici.

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.3.

Planificarea si procurarea strategica, in corespundere cu
recomandarile internationale, a unitagilor de transport
sanitar de tip B si C, dotate cu dispozitive medicale
necesare pentru acordarea asistentei medicale urgente,
stabilizarea si mentinerea functiilor vitale ale pacientilor
critici, pina la transmiterea lor la etapa de spital (conform
standardului 17-897/1999 al CEN)

310 000,0

80 000,0

0,0

0,0

100 000,0

130 000,0

1.4.

Utilizarea la randamentul necesar a resurselor de
diagnostic si tratament existente pentru asigurarea
transportarii asistate in corespundere cu standardele
europene

16 371,5

11371,5

0,0

0,0

0,0

5000,0
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Reformarea sistemului de dispecerate prin regionalizarea
dispecerizarii si integrarea acestora cu cele din cadrul
unitatilor de pompieri

8 000,0

4 000,0

0,0

0,0

2000,0

2000,0

1.6.

Implementarea controlului intern al calitatii (auditul
medical intern), dotarea dispeceratelor centralizate cu
tehnologii  moderne si  sisteme informationale de
monitorizare, evaluare si control (GPS) al activitatilor
Serviciului de Asistenta Medicala Urgenta si integrarea cu
dispeceratele de pompieri

2685,0

645,0

40,0

0,0

0,0

2 000,0

1.7.

Implementarea apelului unic 112 de preluare a apelurilor
de urgenta

16 500,0

0,0

15 500,0
(Ministerul
Afacerilor

Interne)

0,0

1 000,0

0,0

1.8.

Fortificarea capacitatilor de interventie integratd si
acordarea asistentei medicale de wurgentd in caz de
accidente, dezastre, inclusiv implicarea intersectoriald si
imbunatatirea coordonarii activitatilor de rigoare

12,0

6,0

0,0

0,0

6,0

0,0

1.9.

Implementarea si dezvoltarea Serviciului Mobil de
Urgenta Reanimare si Descarcerare la nivel national ca un
sistem integrat de interventie in situatii de urgenta atit pe
cale terestra cit gi aeriana

3200,0

0,0

1 000,0
(Ministerul

Afacerilor
Interne)

0,0

1 000,0

1200,0

1.10.

Organizarea si dotarea adecvata a Departamentelor de
Medicind Urgentd, a Unitdtilor Primire Urgente, a
Compartimentelor Primire Urgente

180 000,0

50 000,0

0,0

0,0

30 000,0

100 000,0

1.11.

Integrarea medicilor de urgenta in Departamente de
Medicind  Urgentd/  Unitati Primire ~ Urgente/
Compartimente Primire Urgente si  implementarea
modelului in cazul urgentelor medico-chirurgicale majore

1080,0

1080,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.12.

Implementarea Clasificatiei solicitarilor Cod Color 1in
stricta corespundere cu criteriile de triaj

560,0

440,0

8,0

0,0

112,0

0,0

1.13.

Dotarea cu medicamente si dispozitive medicale, in
conformitate cu standardele europene, a sectiilor de
terapie intensiva si a sectiilor specializate din cadrul
institutiilor medico-sanitare spitalicesti

27 350,0

7 350,0

0,0

0,0

6 700,0

13 300,0
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1.14.

Asigurarea conditiilor adecvate de activitate in institutiile
de asistenta medicala urgentd, in corespundere cu cerintele
in vigoare

14 800,0

6 800,0

0,0

0,0

2000,0

6 000,0

1.15.

Crearea unei baze auto centralizate (cu filiale)
responsabile de reparatia si monitorizarea transportului
sanitar

6 250,0

0,0

0,0

0,0

0,0

6 250,0

1.16.

.....

asistenta medicala urgenta prin cooperare cu serviciile de
urgenta si participarea autoritatilor locale

2 000,0

0,0

0,0

0,0

0,0

2 000,0

1.17.

Informatizarea integrala a sistemului de urgentd de la
momentul apelului §i pind la momentul internarii in spital
sau al externarii din Departamente de Medicina Urgenta/
Unitati Primire Urgente/Compartimente Primire Urgente a
pacientului

2780,0

450,0

0,0

0,0

2 330,0

0,0

1.18.

Revizuirea mecanismelor de monitorizare a activitatii si a
modului de utilizare a fondurilor alocate serviciului de
urgenta

110,0

0,0

20,0

0,0

90,0

0,0

1.19.

Dezvoltarea Serviciului Medicina

Calamitatilor

Republican

100,0

100,0

0,0

0,0

0,0

Total

5918215

162 252,5

16 568,0

0,0

145 251,0

267 750,0

2. Diversificarea competentelor personalului medical, paramedical si operativ implicat in asistenta de urgenta

2.1.

Dezvoltarea ghidurilor si a procedurilor standardizate de
lucru pentru echipele de asistenta medicala urgenta

160,0

0,0

40,0

0,0

120,0

0,0

2.2.

Sporirea accesului personalului medical si paramedical la
programe de educatie medicald continud si perfectionare
diversificate si centrate pe nevoile de dezvoltare in
domeniul asistenfei medicale urgente

2021,5

1221,5

0,0

0,0

800,0

0,0

2.3.

Instruirea  operatorilor  (dispecerilor)  din  cadrul
dispeceratelor integrate pentru gestionarea apelurilor si a
resurselor de interventie in mod corect si eficient

1400,0

600,0

0,0

0,0

800,0

0,0

2.4.

Utilizarea eficienta a centrelor de pregatire si simulare
pentru instruirea personalului din cadrul sistemului de
urgenta

1240,0

1240,0

0,0

0,0

0,0

0,0
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2.5. | Dezvoltarea sistemului de telemedicind si utilizarea
acestuia la nivel prespitalicesc, precum si la nivel 730,0 730,0 0,0 0,0 0,0 0,0
interspitalicesc

2.6. | Revizuirea indicatorilor de performantd si motivarea | 100,0 75,0 25,0 0,0 0,0 0,0
personalului medical bazat pe rezultat

2.7. | Implicarea voluntarilor in activitatea Serviciului de 36,0 28,0 8,0 0,0 0,0 0,0
Asistentd Medicala Urgenta
Total 5687,5 3894,5 73,0 0,0 1720,0 0,0

populatiei, in acordarea primului ajutor, in profilaxia urgentelor medico-chirurgicale cauzate de factorii de mediu

3. Fortificarea si utilizarea activitatilor societatii civile, partenerilor sociali si profesionali ai organizatiilor nonguvernamentale in instruirea

3.1.

Fortificarea capacitatilor si activitatilor Crucii Rosii in
instruirea populatiei la acordarea primului ajutor

448,0

0,0

0,0

0,0

0,0

448,0

3.2.

Intensificarea, Tn comun cu partenerii internationali,
organizatiile nonguvernamentale, a activititilor de
profilaxie a traumatismelor, a agresiunilor in familie si
societate, a maltratdrii copiilor, a abuzului de alcool si
droguri, a intoxicatiilor, cu utilizarea in aceste scopuri a
campaniilor de informare si mijloacelor de informare in
masa

2 140,0

0,0

0,0

0,0

2 140,0

0,0

3.3.

Perfectionarea programelor de instruire, pregatire continua
a paramedicilor, politistilor, pompierilor si conducatorilor
auto in acordarea primului ajutor medical de urgenta

100,0

25,0

75,0

0,0

0,0

0,0

3.4.

Perfectionarea actelor normative legislative vizind
activitatea serviciului de descarcerare in cadrul
Ministerului Afacerilor Interne. Fortificarea si esalonarea
serviciilor de descarcerare, instruirea si dotarea cu
tehnologii de descarcerare si acordare a primului ajutor
medical de urgenta

700,0

0,0

100,0

0,0

600,0

0,0

3.5.

Perfectionarea  cadrului normativ de colaborare
intersectoriala (pompieri, politie, serviciul descarcerare
s.a.) in acordarea asistentei medicale de urgenta populatiei,
inclusiv in caz de calamitati si situatii exceptionale

60,0

0,0

60,0

0,0

0,0

0,0

Total

3448,0

25,0

235,0

0,0

2740,0

448,0
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4. Dezvoltarea cercetarilor stiintifice in domeniul urgentelor medico-chirurgicale

4.1.

Organizarea studiilor epidemiologice vizind incidenta si
structura nosologica a urgentelor medico-chirurgicale
pentru argumentarea planificarii optimale a capacitatilor
Serviciului de Asistentd Medicala Urgenta

60,0

0,0

0,0

0,0

60,0

0,0

4.2.

Elaborarea metodelor noi de diagnostic si tratament in
urgentele medico-chirurgicale

20,0

10,0

0,0

0,0

10,0

0,0

4.3.

Dezvoltarea serviciului bioingineresc in mentenanta
dispozitivelor medicale

40 000,0

0,0

0,0

0,0

6 000,0

34 000,0

Total

40 080,0

10,0

0,0

0,0

6 070,0

34 000,0

5. Fortificarea sistemului de management, coordonar

ea si monitorizarea activitatilor

Serviciului de Asistenta Me

dicald Urgenta

5.1.

Perfectionarea mecanismelor de finantare a serviciului de
asistenta medicala urgenta ca serviciu de importanta
strategicd de nivel national

50,0

00,0

25,0

0,0

0,0

25,0

5.2.

Eficientizarea si optimizarea utilizarii resurselor financiare
alocate Serviciului de Asistentd Medicald Urgentd prin
imbunatatirea planificarii strategice, gestionarea mai
eficienta a resurselor financiare si umane, motivarea
personalului medical conform performantelor obtinute

200,0

150,0

0,0

0,0

0,0

50,0

5.3.

Conlucrarea cu partenerii internationali in dezvoltarea si
consolidarea serviciilor de asistentd medicald urgentd prin
implementarea tehnologiilor moderne la instruirea
personalului medical, conform standardelor europene

260,0

0,0

0,0

0,0

260,0

0,0

5.4.

Fortificarea capacitatii subdiviziunilor Serviciului de
Asistentd Medicald Urgenta, sectiei de monitorizare,
evaluare si  integrare, implementarea  Sistemului
Informational Automatizat Asistenta Medicala Urgenta

2 800,0

400,0

0,0

0,0

0,0

2 400,0

5.5.

Perfectionarea conlucrarii intersectoriale a Serviciului de
Asistenta Medicala Urgenta cu Asistenta Medicala
Primara si Spitaliceasca si asigurarea continuitatii in

160,0

140,0

20,0

0,0

0,0

0,0
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acordarea asistentei medicale urgente pacientilor la toate
etapele de prestare a serviciilor in baza monitorizarii
indicatorilor intersectoriali de performanta

5.6.

Implementarea auditului intern medical in aprecierea
eficacitatii conlucrarii intersectoriale in scopul asigurarii
asistentei medicale urgente pacientilor la toate etapele de
prestare a serviciilor

100,0

25,0

0,0

0,0

75,0

0,0

5.7.

Diminuarea costurilor economice, eficientizind serviciile
de asistentd medical de urgentd si implementarea
tehnologiilor noi (m-sanatatea)

1000,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1000,0

Total

4 570,0

715,0

45,0

0,0

335,0

3475,0

TOTAL GENERAL

645 607,0

166 897,0

16 921,0

0,0

156 116,0

305673,0
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Costurile estimative ale Programului national
de dezvoltare a asistentei medicale de urgenta pentru anul 2018

Nr. Denumirea actiunii _ Total 2018 o _ _
Total Fondurile Bugetul de Finantare din | Finantare din Costuri
d/o (mii lei) asiguririi Stat proiecte si proiecte si neacoperite
obligatorii de granturi granturi
asistenta aprobate spre | inaintate spre
medicala finantare finantare
1 | 2 3 ‘ 4 5 6 7 8
1. Cresterea capacititii de interventie a Serviciului de Asistentid Medicala Urgenta si functionarea in regim integrat cu alte servicii specializate de urgenti
1.1. | Ajustarea cadrului normativ existent la noile directii
strategice de dezvoltare a Serviciului de Asistenta 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Medicala Urgenta
1.2. | Perfectionarea Protocolului de colaborare dintre Ministerul
Afacerilor Interne si  Ministerul Sanatatii - privind 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
interventia comuna la urgente a serviciilor specializate de
urgenta, cu reglementarea competentelor clar stabilite pentru
Serviciu Asistentd Medicala Urgenta Prespitalicesc, Serviciul
pompieri si descarcerare, Inspectoratul General de Politie,
Serviciul Mobil de Urgentd, Reanimare si Descarcerare,
inclusiv pentru paramedici.
1.3. | Planificarea si procurarea strategica, in corespundere cu
recomandarile internationale, a unitatilor de transport | 310 000,0 80 000,0 0,0 0,0 100 000,0 | 130 000,0
sanitar de tip B si C, dotate cu dispozitive medicale
necesare pentru acordarea asistentei medicale urgente,
stabilizarea si mentinerea functiilor vitale ale pacientilor
critici, pina la transmiterea lor la etapa de spital (conform
standardului 17-897/1999 al CEN)
1.4. | Utilizarea la randamentul necesar a resurselor de
diagnostic i tratament existente pentru asigurarea 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
transportarii asistate in corespundere cu standardele
europene
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Reformarea sistemului de dispecerate prin regionalizarea
dispecerizarii si integrarea acestora cu cele din cadrul
unitatilor de pompieri

8 000,0

4 000,0

0,0

0,0

2 000,0

2000,0

1.6.

Implementarea controlului intern al calitatii (auditul
medical intern), dotarea dispeceratelor centralizate cu
tehnologii moderne si  sisteme informationale de
monitorizare, evaluare si control (GPS) al activitatilor
Serviciului de Asistenta Medicald Urgenta si integrarea cu
dispeceratele de pompieri

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.7.

Implementarea apelului unic 112 de preluare a apelurilor
de urgenta

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.8.

Fortificarea capacitatilor de interventie integratd si
acordarea asistentei medicale de urgentd 1n caz de
accidente, dezastre, inclusiv implicarea intersectoriald si
imbunatatirea coordondrii activitatilor de rigoare

12,0

6,0

0,0

0,0

6,0

0,0

1.9.

Implementarea si dezvoltarea Serviciului Mobil de
Urgenta Reanimare si Descarcerare la nivel national ca un
sistem integrat de interventie in situatii de urgenta atit pe
cale terestra, cit si aeriana

3600

0,0

1000,0
(MAI)

0,0

1 000,0

1600,0

1.10.

Organizarea si dotarea adecvata a Departamentelor de
Medicind Urgentd/Unitdtilor Primire
Urgente/Compartimentelor Primire Urgente

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.11.

Integrarea medicilor de urgenta in Departamente de
Medicind  Urgentd/  Unitati Primire ~ Urgente/
Compartimente Primire Urgente i implementarea
modelului in cazul urgentelor medico-chirurgicale majore

1 080,0

1080,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.12.

Implementarea Clasificatiei solicitarilor Cod Color in
stricta corespundere cu criteriile de triaj

560,0

440,0

8,0

0,0

112,0

0,0

1.13.

Dotarea cu medicamente si dispozitive medicale, in
conformitate cu standardele europene, a sectiilor de
terapie intensiva si a sectiilor specializate din cadrul
institutiilor medico-sanitare spitalicesti

27 350,0

7 350,0

0,0

0,0

6 600,0

13 400,0
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1.14. | Asigurarea conditiilor adecvate de activitate in institutiile
de asistenta medicala urgentd, in corespundere cu cerintele 14 800,0 6 800,0 0,0 0,0 2 000,0 6 000,0
in vigoare

1.15. | Crearea unei baze auto centralizate (cu filiale) responsabile 6 250,0 0,0 0,0 0,0 0,0 6 250,0
de reparatia si monitorizarea transportului sanitar

1.16. | Crestereca accesibilitatii si operativitatii serviciului de
asistenta medicala urgenta prin cooperare cu serviciile de 2 000,0 0,0 0,0 0,0 0,0 2 000,0
urgenta si participarea autoritatilor locale

1.17. | Informatizarea integralda a sistemului de urgentd de la
momentul apelului si pind la momentul internarii in spital 2 890,0 550,0 0,0 0,0 2 340,0 0,0
sau al externarii din Departamente de Medicina Urgenta/
Unitati Primire Urgente/Compartimente Primire Urgente a
pacientului

1.18. | Revizuirea mecanismelor de monitorizare a activitatii si a
modului de utilizare a fondurilor alocate serviciului de 110,0 0,0 20,0 0,0 90,0 0,0
urgenta

1.19. | Dezvoltarea Serviciului Republican Medicina 0,0 0,0 0,0 0,0 100,0 0,0
Calamitatilor
Total 376 652,0 140 226,0 1028,0 0,0 114 148,0 | 161 250,0

2. Diversificarea competentelor personalului medical, paramedical si operativ implicat in asistenta de urgenta

2.1. | Dezvoltarea ghidurilor si a procedurilor standardizate de
lucru pentru echipele de asistentd medicala urgenta 160,0 0,0 40,0 0,0 120,0 0,0

2.2. | Sporirea accesului personalului medical si paramedical la
programe de educatie medicald continua si perfectionare 20215 12215 0,0 0,0 800,0 0,0
diversificate §i centrate pe nevoile de dezvoltare in
domeniul asistentei medicale urgente

2.3. | Instruirea  operatorilor  (dispecerilor) din  cadrul 1400,0 600,0 0,0 0,0 800,0 0,0
dispeceratelor integrate pentru gestionarea apelurilor si a
resurselor de interventie in mod corect si eficient

2.4. | Utilizarea eficienta a centrelor de pregatire si simulare 1240,0 1240,0 0,0 0,0 0,0 0,0

pentru instruirea personalului din cadrul sistemului de
urgenta
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2.5. | Dezvoltarea sistemului de telemedicind si utilizarea 730,0 730,0 0,0 0,0 0,0 0,0
acestuia la nivel prespitalicesc, precum si la nivel
interspitalicesc
2.6. | Revizuirea indicatorilor de performantd si motivarea 0,0 0,0 0,0 0,0
. . 0,0 0,0
personalului medical bazat pe rezultat
2.7. | Implicarea voluntarilor in activitatea Serviciului de 36,0 28,0 8,0 0,0 0,0 0,0
Asistentd Medicala Urgenta
Total 5587,5 3 819,50 48,0 0,0 1 720,00 0,0

populatiei, in acordarea primului ajutor, in profilaxia urgentelor medico-chirurgicale cauzate de factorii de mediu

3. Fortificarea si utilizarea activitatilor societatii civile, partenerilor sociali si profesionali ai organizatiilor nonguvernamentale in instruirea

3.1.

Fortificarea capacitatilor si activitatilor Crucii Rosii in
instruirea populatiei la acordarea primului ajutor

448,0

0,0

0,0

0,0

0,0

448,0

3.2.

Intensificarea, Tn comun cu partenerii internationali,
organizatiile nonguvernamentale, a activitatilor de
profilaxie a traumatismelor, a agresiunilor in familie si
societate, a maltratarii copiilor, a abuzului de alcool si
droguri, a intoxicatiilor, cu utilizarea in aceste scopuri a
campaniilor de informare si mijloacelor de informare in
masa

2 140,0

0,0

0,0

0,0

2 140,0

0,0

3.3.

Perfectionarea programelor de instruire, pregatire continua
a paramedicilor, politistilor, pompierilor si conducatorilor
auto in acordarea primului ajutor medical de urgenta

200,0

50,0

150,0

0,0

0,0

0,0

3.4.

Perfectionarea actelor normative legislative vizind
activitatea serviciului de descarcerare in cadrul
Ministerului Afacerilor Interne. Fortificarea si esalonarea
serviciilor de descarcerare, instruireca si dotarea cu
tehnologii de descarcerare si acordare a primului ajutor
medical de urgenta

700,0

0,0

100,0

0,0

600,0

0,0

3.5.

Perfectionarea  cadrului normativ de  colaborare
intersectoriala (pompieri, politie, serviciul descarcerare
s.a.) in acordarea asistentei medicale de urgenta populatiei,
inclusiv in caz de calamitati si situatii exceptionale

60,0

0,0

60,0

0,0

0,0

0,0

Total

3548,0

50,0

310,0

0,0

2740,0

448,0
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4. Dezvoltarea cercetarilor stiintifice in domeniul urgentelor medico-chirurgicale

4.1.

Organizarea studiilor epidemiologice vizind incidenta si
structura nosologicda a urgentelor medico-chirurgicale
pentru argumentarea planificarii optimale a capacitatilor
Serviciului de Asistentd Medicald Urgenta

60,0

0,0

0,0

0,0

60,0

0,0

4.2.

Elaborarea metodelor noi de diagnostic si tratament in
urgentele medico-chirurgicale

20,0

10,0

0,0

0,0

10,0

0,0

4.3.

Dezvoltarea serviciului bioingineresc
dispozitivelor medicale

in mentenanta

40 000,0

0,0

0,0

0,0

6 000,0

34 000,0

Total

40 080,0

10,0

0,0

0,0

6070,0

34 000,0

5. Fortificarea sistemului de management, coordonarea si monitorizarea activitatilor

Serviciului de Asistenta Me

dicala Urgenta

5.1.

Perfectionarea mecanismelor de finantare a serviciului de
asistentd medicald urgentd ca serviciu de importanta
strategicd de nivel national

50,0

0,0

25,0

0,0

0,0

25,0

5.2.

Eficientizarea si optimizarea utilizarii resurselor financiare
alocate Serviciului de Asistentd Medicald Urgentd prin
imbunatatirea planificarii strategice, gestionarea mai
eficienta a resurselor financiare §i umane, motivarea
personalului medical conform performantelor obtinute

400,0

300,0

0,0

0,0

0,0

100,0

5.3.

Conlucrarea cu partenerii internationali in dezvoltarea si
consolidarea serviciilor de asistentd medicala urgenta prin
implementarea tehnologiilor moderne la instruirea
personalului medical, conform standardelor europene

260,0

0,0

0,0

0,0

260,0

0,0

5.4.

Fortificarea capacitdtii subdiviziunilor Serviciului de
Asistentd Medicala Urgenta, sectiei de monitorizare,
evaluare si  integrare, implementarea  Sistemului
Informational Automatizat Asistenta Medicala Urgenta

2 800,0

400,0

0,0

0,0

0,0

2 400,0

5.5.

Perfectionarea conlucrarii intersectoriale a Serviciului de
Asistentd Medicala Urgenta cu Asistenta Medicala
Primara si Spitaliceasca si asigurarea continuitatii in
acordarea asistentei medicale urgente pacientilor la toate
etapele de prestare a serviciilor in baza monitorizarii
indicatorilor intersectoriali de performanta

160,0

140,0

20,0

0,0

0,0

0,0
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5.6. | Implementarea auditului intern medical In aprecierea
eficacitatii conlucrdrii intersectoriale in scopul asigurarii 200,0 50,0 0,0 0,0 150,0 0,0
asistentei medicale urgente pacientilor la toate etapele de
prestare a serviciilor

5.7. | Diminuarea costurilor economice, eficientizind serviciile
de asistentda medical de wurgentd si implementarea 1 000,0 0,0 0,0 0,0 0,0 1 000,0
tehnologiilor noi (m-sanatatea)
Total 4 870,0 890,00 45,0 0,0 410,00 3525,0
TOTAL GENERAL 430 737,50 104 995,50 1431,00 0,0 125 088,00 | 199 223,0
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Costurile estimative ale Programului national
de dezvoltare a asistentei medicale de urgenta pentru anul 2019

Nr. Denumirea actiunii _ Total 2019 : : _
d/o Tp_tal. Fqndurl.l.e asigurarii Bugetul de Flna_ntare Flnaptare Costuri neacoperite
(mii lei) obligatorii de asistenta Stat din din
medicali proiecte si | proiecte si
granturi granturi
aprobate inaintate
spre spre
finantare finantare
1 | 2 3 4 5 6 7 8

1. Cresterea capacititii de interventie a Serviciului de Asistentd Medicala Urgenta si functionarea in regim integrat cu alte servicii specializate de urgenta

1.1.

Ajustarea cadrului normativ existent la noile
directii strategice de dezvoltare a Serviciului
de Asistenta Medicala Urgenta

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.2.

Perfectionarea Protocolului de colaborare
dintre  Ministerul ~ Afacerilor Interne si
Ministerul ~ Sanatatii  privind  interventia
comuna la urgente a serviciilor specializate de
urgenta, cu reglementarea competentelor clar
stabilite pentru Serviciu Asistentd Medicala
Urgentd Prespitalicesc, Serviciul pompieri si
descarcerare, Inspectoratul General de Politie,
Serviciul Mobil de Urgentd, Reanimare si
Descarcerare, inclusiv pentru paramedici.

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.3.

Planificarea si procurarea strategica, in
corespundere cu recomandarile internationale,
a unitatilor de transport sanitar de tip B si C,
dotate cu dispozitive medicale necesare pentru
acordarea  asistentei medicale  urgente,
stabilizarea si mentinerea functiilor vitale ale
pacientilor critici, pina la transmiterea lor la
etapa de spital (conform standardului
17-897/1999 al CEN)

310 000,0

80 000,0

0,0

0,0

100 000,0

130 000,0
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Utilizarea la randamentul necesar a resurselor
de diagnostic si tratament existente pentru
asigurarea transportarii asistate in
corespundere cu standardele europene

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.5.

Reformarea sistemului de dispecerate prin
regionalizarea dispecerizarii si  integrarea
acestora cu cele din cadrul unitatilor de
pompieri

8 000,0

4 000,0

0,0

0,0

2000,0

2000,0

1.6.

Implementarea controlului intern al calitatii
(auditul medical intern), dotarea dispeceratelor
centralizate cu tehnologii moderne si sisteme
informationale de monitorizare, evaluare si
control (GPS) al activitatilor Serviciului de
Asistentd Medicala Urgenta si integrarea cu
dispeceratele de pompieri

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.7.

Implementarea apelului unic 112 de preluare a
apelurilor de urgenta

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.8.

Fortificarea  capacitatilor de interventie
integrata si acordarea asistentei medicale de
urgenta in caz de accidente, dezastre, inclusiv
implicarea intersectoriald si imbunatatirea
coordonadrii activitatilor de rigoare

12,0

6,0

0,0

0,0

6,0

0,0

1.9.

Implementarea §i dezvoltarea Serviciului
Mobil de Urgenta Reanimare si Descarcerare
la nivel national ca un sistem integrat de
interventie 1n situatii de urgentd atit pe cale
terestra, cit si aeriana

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.10.

Organizarea si dotarea adecvata a
Departamentelor de Medicina Urgenta/
Unitatilor Primire Urgente/Compartimentelor
Primire Urgente

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.11.

Integrarea  medicilor de urgenta 1in
Departamente de Medicind Urgenta/ Unitati
Primire Urgente/ Compartimente Primire

1080,0

1080,0

0,0

0,0

0,0

0,0
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Urgente si implementarea modelului in cazul
urgentelor medico-chirurgicale majore

1.12.

Implementarea Clasificatiei solicitarilor Cod
Color 1in stricta corespundere cu criteriile de
triaj

560,0

440,0

8,0

0,0

112,0

0,0

1.13.

Dotarea cu medicamente si dispozitive
medicale, in conformitate cu standardele
europene, a sectiilor de terapie intensiva si a
sectiilor specializate din cadrul institutiilor
medico-sanitare spitalicesti

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.14.

Asigurarea conditiilor adecvate de activitate in
institutiile de asistentd medicala urgentd, in
corespundere cu cerintele in vigoare

14 929,0

6 929,0

0,0

0,0

2 000,0

6 000,0

1.15.

Crearea unei baze auto centralizate (cu filiale)
responsabile de reparatia si monitorizarea
transportului sanitar

6 250,0

0,0

0,0

0,0

0,0

6 250,0

1.16.

.....

Cresterea  accesibilitafii si  operativitatii
serviciului de asistenta medicala urgenta prin
cooperare cu serviciille de urgenta si
participarea autoritatilor locale

2 000,0

0,0

0,0

0,0

0,0

2000,0

1.17.

Informatizarea integrald a sistemului de
urgentd de la momentul apelului si pina la
momentul interndrii in spital sau al externarii
din Departamente de Medicinda Urgenta/
Unitagi  Primire  Urgente/Compartimente
Primire Urgente a pacientului

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.18.

Revizuirea mecanismelor de monitorizare a
activitatii si a modului de utilizare a fondurilor
alocate serviciului de urgenta

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.19.

Dezvoltarea Serviciului Republican Medicina
Calamitatilor

Total

342 831,0

92 455,0

8,0

0,0

104 118,0

146 250,0
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2. Diversificarea competentelor personalului medical, paramedical si operativ implicat in asistent

a de urgenta

2.1.

Dezvoltarea ghidurilor si a procedurilor
standardizate de lucru pentru echipele de
asistentd medicala urgenta

160,0

0,0

40,0

0,0

120,0

0,0

2.2.

Sporirea accesului personalului medical si
paramedical la programe de educatie medicala
continud si perfectionare, diversificate si
centrate pe nevoile de dezvoltare in domeniul
asistentei medicale urgente

20215

1221,5

0,0

0,0

800,0

0,0

2.3.

Instruirea operatorilor (dispecerilor) din cadrul
dispeceratelor integrate pentru gestionarea
apelurilor si a resurselor de interventie in mod
corect si eficient

1400,0

600,0

0,0

0,0

800,0

0,0

2.4.

Utilizarea eficientd a centrelor de pregétire si
simulare pentru instruirea personalului din
cadrul sistemului de urgenta

1240,0

1240,0

0,0

0,0

0,0

0,0

2.5.

Dezvoltarea sistemului de telemedicina si
utilizarea acestuia la nivel prespitalicesc,
precum si la nivel interspitalicesc

730,0

730,0

0,0

0,0

0,0

0,0

2.6.

Revizuirea indicatorilor de performantd si
motivarea personalului medical bazat pe
rezultat

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

2.7.

Implicarea  voluntarilor  in  activitatea
Serviciului de Asistentd Medicala Urgenta

36,0

28,0

8,0

0,0

0,0

0,0

Total

55875

38195

48,0

0,0

1720,0

0,0

populatiei, in acordarea primului ajutor, in profilaxia urgentelor medico-chirurgicale cauzate de factorii de mediu

3. Fortificarea si utilizarea activitatilor societatii civile, partenerilor sociali si profesionali ai organizatiilor nonguvernamentale in instruirea

3.1. | Fortificarea capacitatilor si activitatilor Crucii Rosii in
instruirea populatiei la acordarea primului ajutor 448,0 0,0 0,0 0,0 0,0 4480
3.2. | Intensificarea, in comun cu partenerii internationali, 2 140,0 0,0 0,0 0,0 2140,0 0,0

organizatiile nonguvernamentale, a

activitatilor de

\\172.17.20.4\Operatori\Elena\DOC_2016\Anexe\Anl_Program_AMU_2016-2020.docx




43

| 2 ?

profilaxie a traumatismelor, a agresiunilor in familie si
societate, a maltratarii copiilor, a abuzului de alcool si
droguri, a intoxicatiilor, cu utilizarea in aceste scopuri a
campaniilor de informare si mijloacelor de informare in
masa

3.3.

Perfectionarea programelor de instruire, pregatire
continud a paramedicilor, politistilor, pompierilor si
cunducatorilor auto in acordarea primului ajutor medical
de urgenta

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

3.4.

Perfectionarea actelor normative legislative vizind
activitatea serviciului de descarcerare 1in cadrul
Ministerului Afacerilor Interne. Fortificarea si esalonarea
serviciilor de descarcerare, instruirea si dotarea cu
tehnologii de descarcerare si acordare a primului ajutor
medical de urgenta

700,0

0,0

100,0

0,0

600,0

0,0

3.5.

Perfectionarea  cadrului normativ. de colaborare
intersectoriala (pompieri, politie, serviciul descarcerare
s.a.) 1In acordarea asistentei medicale de urgenta
populatiei, inclusiv in caz de calamitati si situatii
exceptionale

60,0

0,0

60,0

0,0

0,0

0,0

Total

3348,0

0,0

160,0

0,0

2 740,0

448,0

4. Dezvoltarea cercetarilor stiintifice in dom

eniul urgentelor medico-chirurgicale

4.1.

Organizarea studiilor epidemiologice vizind incidenta si
structura nosologicd a urgentelor medico-chirurgicale
pentru argumentarea planificdrii optimale a capacitatilor
Serviciului de Asistentda Medicala Urgenta

60,0

0,0

0,0

0,0

60,0

0,0

4.2.

Elaborarea metodelor noi de diagnostic si tratament in
urgentele medico-chirurgicale

20,0

10,0

0,0

0,0

10,0

0,0
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4.3.

Dezvoltarea serviciului bioingineresc

dispozitivelor medicale

in mentenanta

40 000,0

0,0

0,0

0,0

6 000,0

34 000,0

Total

40 080,0

10,0

0,0

0,0

6070,0

34 000,0

5. Fortificarea sistemului de management, coordonarea si monitorizarea activitatilor Serviciului de Asistenta Medicala Urgenta

5.1.

Perfectionarea mecanismelor de finantare a
serviciului de asistentd medicala urgentd ca
serviciu de importantd strategicd de nivel
national

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

5.2.

Eficientizarea §i  optimizarea  utilizarii
resurselor financiare alocate Serviciului de
Asistentd Medicala Urgentd prin imbunététirea
planificarii  strategice, gestionarea  mai
eficienta a resurselor financiare si umane,
motivarea personalului medical conform
performantelor obtinute

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

5.3.

Conlucrarea cu partenerii internationali 1n
dezvoltarea si consolidarea serviciilor de
asistentd medicald urgentd prin implementarea
tehnologiilor moderne la instruirea
personalului medical, conform standardelor
europene

260,0

0,0

0,0

0,0

260,0

0,0

5.4.

Fortificarea capacitatii subdiviziunilor
Serviciului de Asistentd Medicala Urgenta,
sectiei de monitorizare, evaluare si integrare,
implementarea  Sistemului  Informational
Automatizat Asistenta Medicald Urgenta

2 800,0

400,0

0,0

0,0

0,0

2 400,0

5.5.

Perfectionarea conlucrarii intersectoriale a
Serviciului de Asistentd Medicala Urgenta cu
Asistenta Medicala Primara si Spitaliceasca si
asigurarea continuitafii in acordarea asistentei
medicale urgente pacientilor la toate etapele de

160,0

140,0

20,0

0,0

0,0

0,0
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prestare a serviciilor in baza monitorizarii
indicatorilor intersectoriali de performanta

5.6. Implementarea auditului intern medical in
aprecierea eficacitatii conlucrarii 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
intersectoriale n scopul asigurarii asistentei
medicale urgente pacientilor la toate etapele de
prestare a serviciilor

5.7. Diminuarea costurilor economice,
eficientizind serviciile de asistentd medical de 1 000,0 0,0 0,0 0,0 0,0 1 000,0
urgenta si implementarea tehnologiilor noi (m-
sanatatea)
Total 4220,0 540,00 20,0 0,0 260,00 3400,0
TOTAL GENERAL 396 066,50 96 824,50 236,00 0,0 114 184 098,0

908,00
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Costurile estimative ale Programului national
de dezvoltare a asistentei medicale de urgenta pentru anul 2020

Nr. Denumirea actiunii ____ Total 2020 _ : :
d/o T_c_)tal_ Fqndun_l_e asigurarii Bugetul de Fmamare Fmamare Costurl_
(mii lei) obligatorii de asistenta Stat din din neacoperite
medicala proiecte si | proiecte si
granturi granturi
aprobate | finaintate
spre spre
finantare | finantare
1| 2 3 4 5 6 7 8

1. Cresterea capacititii de interventie a Serviciului de Asistenti Medicala Urgenta si functionarea in regim integrat cu alte servicii specializate de urgenta

1.1.

Ajustarea cadrului normativ existent la noile
directii strategice de dezvoltare a Serviciului
de Asistenta Medicala Urgenta

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.2.

Perfectionarea Protocolului de colaborare
dintre  Ministerul  Afacerilor Interne si
Ministerul Sanatatii privind interventia comuna
la urgente a serviciilor specializate de urgenta,
cu reglementarea competentelor clar stabilite
pentru Serviciu Asistenta Medicala Urgenta
Prespitalicesc, Serviciul pompieri si descarcerare,
Inspectoratul General de Politie, Serviciul Mobil de
Urgentd, Reanimare si Descarcerare, inclusiv
pentru paramedici.

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.3.

Planificarea i procurarea strategicda, 1In
corespundere cu recomandarile internationale,
a unitatilor de transport sanitar de tip B si C,
dotate cu dispozitive medicale necesare pentru
acordarea  asistentei ~medicale  urgente,
stabilizarea si mentinerea functiilor vitale ale
pacientilor critici, pina la transmiterea lor la
etapa de spital (conform standardului 17-
897/1999 al CEN)

382 000,0

132 000,0

0,0

0,0

100
000,0

150 000,0
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1.4.

Utilizarea la randamentul necesar a resurselor
de diagnostic si tratament existente pentru
asigurarea transportarii asistate in
corespundere cu standardele europene

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.5.

Reformarea sistemului de dispecerate prin
regionalizarea dispecerizarii si  integrarea
acestora cu cele din cadrul unitatilor de
pompieri

8 000,0

4 000,0

0,0

0,0

2000,0

2000,0

1.6.

Implementarea controlului intern al calitatii
(auditul medical intern), dotarea dispeceratelor
centralizate cu tehnologii moderne si sisteme
informationale de monitorizare, evaluare si
control (GPS) al activitatilor Serviciului de
Asistentd Medicala Urgenta si integrarea cu
dispeceratele de pompieri

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.7.

Implementarea apelului unic 112 de preluare a
apelurilor de urgenta

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.8.

Fortificarea  capacitatilor de interventie
integrata s1 acordarea asistentei medicale de
urgentd in caz de accidente, dezastre, inclusiv
implicarea intersectoriala si Tmbunatatirea
coordondrii activitatilor de rigoare

12,0

6,0

0,0

0,0

6,0

0,0

1.9.

Implementarea si  dezvoltarea Serviciului
Mobil de Urgentd Reanimare si Descarcerare
la nivel national ca un sistem integrat de
interventie 1n situatii de urgentd atit pe cale
terestra, cit si aeriana

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.10.

Organizarea si dotarea adecvata a
Departamentelor de Medicina Urgenta/
Unitatilor Primire Urgente/Compartimentelor
Primire Urgente

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.11.

Integrarea  medicilor de urgenta in
Departamente de Medicina Urgenta/ Unitati
Primire  Urgente/ Compartimente Primire

1 080,0

1080,0

0,0

0,0

0,0

0,0
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Urgente si implementarea modelului in cazul
urgentelor medico-chirurgicale majore

1.12.

Implementarea Clasificatiei solicitarilor Cod
Color in stricta corespundere cu criteriile de
triaj

560,0

440,0

8,0

0,0

112,0

0,0

1.13.

Dotarea cu medicamente si dispozitive
medicale, in conformitate cu  standardele
europene, a sectiilor de terapie intensiva si a
sectiilor specializate din cadrul institutiilor
medico-sanitare spitalicesti

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.14.

Asigurarea conditiilor adecvate de activitate in
institutiile de asistentd medicalda urgenta, in
corespundere cu cerintele in vigoare

15 000,0

7000,0

0,0

0,0

2 000,0

6 000,0

1.15.

Crearea unei baze auto centralizate (cu filiale)
responsabile de reparatia si monitorizarea
transportului sanitar

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.16.

,,,,,

Cresterea  accesibilitatii  si  operativitafii
serviciului de asistenta medicald urgenta prin
cooperare cu serviciile de urgentd si
participarea autoritatilor locale

2 000,0

0,0

0,0

0,0

0,0

2 000,0

1.17.

Informatizarea integrala a sistemului de
urgentd de la momentul apelului §i pind la
momentul interndrii in spital sau al externarii
din Departamente de Medicina Urgenta/
Unitati  Primire  Urgente/Compartimente
Primire Urgente a pacientului

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.18.

Revizuirea mecanismelor de monitorizare a
activitatii si a modului de utilizare a fondurilor
alocate serviciului de urgenta

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1.19.

Dezvoltarea Serviciului Republican Medicina
Calamitatilor

Total

408 652,0

144 526,00

8,0

0,0

104 118,0

160 000,0
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2. Diversificarea competentelor personalului medical, paramedical si operativ implicat in asistenta de urgenta

2.1.

Dezvoltarea ghidurilor si a procedurilor
standardizate de lucru pentru echipele de
asistenta medicald urgenta

160,0

0,0

40,0

0,0

120,0

0,0

2.2.

Sporirea accesului personalului medical si
paramedical la programe de educatie medicala
continud si perfectionare diversificate si
centrate pe nevoile de dezvoltare in domeniul
asistentei medicale urgente

20215

1221,5

0,0

0,0

800,0

0,0

2.3.

Instruirea operatorilor (dispecerilor) din cadrul
dispeceratelor integrate pentru gestionarea
apelurilor si a resurselor de interventie Tn mod
corect si eficient

1400,0

600,0

0,0

0,0

800,0

0,0

2.4.

Utilizarea eficienta a centrelor de pregatire si
simulare pentru instruirea personalului din
cadrul sistemului de urgenta

1240,0

1240,0

0,0

0,0

0,0

0,0

2.5.

Dezvoltarea sistemului de telemedicind si
utilizarea acestuia la nivel prespitalicesc,
precum si la nivel interspitalicesc

730,0

730,0

0,0

0,0

0,0

0,0

2.6.

Revizuirea indicatorilor de performantd si
motivarea personalului medical bazat pe
rezultat

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

2.7.

Implicarea  voluntarilor in  activitatea
Serviciului de Asistentda Medicala Urgenta

36,0

28,0

8,0

0,0

0,0

0,0

Total

55875

38195

48,0

0,0

1720,0

0,0

populatiei, in acordarea primului ajutor, in profilaxia urgentelor medico-chirurgicale cauzate de factorii de mediu

3. Fortificarea si utilizarea activitatilor societatii civile, partenerilor sociali si profesionali ai organizatiilor nonguvernamentale in instruirea

3.1.

Fortificarea capacitatilor si activitatilor Crucii
Rosii 1n instruirea populatiei la acordarea
primului ajutor

448,0

0,0

0,0

0,0

0,0

448,0
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3.2.

Intensificarea, in comun cu partenerii
internationali, organizatiile
nonguvernamentale, a  activitatilor  de
profilaxie a traumatismelor, a agresiunilor in
familie si societate, a maltratarii copiilor, a
abuzului de alcool si droguri, a intoxicatiilor,
cu utilizarea In aceste scopuri a campaniilor de
informare i mijloacelor de informare Tn masa

2140,0

0,0

0,0

0,0

2 140,0

0,0

3.3.

Perfectionarea  programelor de instruire,
pregatire continua a paramedicilor, politistilor,
pompierilor si conducétorilor auto in acordarea
primului ajutor medical de urgenta

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

3.4.

Perfectionarea actelor normative legislative
vizind activitatea serviciului de descarcerare in
cadrul  Ministerului ~ Afacerilor  Interne.
Fortificarea si esalonarea serviciilor de
descarcerare, instruirea si dotarea cu tehnologii
de descarcerare si acordare a primului ajutor
medical de urgenta

700,0

0,0

100,0

0,0

600,0

0,0

3.5.

Perfectionarea  cadrului  normativ  de
colaborare intersectoriala (pompieri, politie,
serviciul descarcerare s.a.) in acordarea
asistentei medicale de urgentd populatiei,
inclusiv in caz de calamitati si situatii
exceptionale

60,0

0,0

60,0

0,0

0,0

0,0

Total

3348,0

0,0

160,0

0,0

2740,0

448,0

4. Dezvoltarea cercetarilor stiintifice in domeniul urgentelor medico-chirurgicale

4.1.

Organizarea studiilor epidemiologice vizind
incidenta si structura nosologica a urgentelor
medico-chirurgicale  pentru  argumentarea
planificarii optimale a capacitatilor Serviciului

60,0

0,0

0,0

0,0

60,0

0,0
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de Asistentd Medicala Urgenta

4.2.

Elaborarea metodelor noi de diagnostic si
tratament in urgentele medico-chirurgicale

20,0 10,0 0,0 0,0 10,0

0,0

4.3.

Dezvoltarea serviciului  bioingineresc in
mentenanta dispozitivelor medicale

40 000,0 0,0 0,0 0,0 6 000,0

34 000,0

Total

40 080,0 10,0 0,0 0,0 6 070,0

34 000,0

5. Fortificarea sistemului de management, co

ordonarea si monitorizarea activitatilor Serviciului de Asistenta Medicala Urgenta

5.1.

Perfectionarea mecanismelor de finantare a
serviciului de asistentd medicala urgentd ca
serviciu de importantd strategicd de nivel
national

0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

0,0

5.2.

Eficientizarea §i  optimizarea  utilizarii
resurselor financiare alocate Serviciului de
Asistentd Medicald Urgentd prin imbunatatirea
planificarii strategice, gestionarea mai eficientd
a resurselor financiare si umane, motivarea
personalului medical conform performantelor
obtinute

0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

0,0

5.3.

Conlucrarea cu partenerii internationali in
dezvoltarea si consolidarea serviciilor de
asistentd medicald urgentd prin implementarea
tehnologiilor moderne la instruirea
personalului medical, conform standardelor
europene

260,0 0,0 0,0 0,0 260,0

0,0

5.4.

Fortificarea capacitatii subdiviziunilor
Serviciului de Asistentd Medicald Urgenta,
sectiei de monitorizare, evaluare si integrare,
implementarea  Sistemului  Informational
Automatizat Asistenta Medicala Urgenta

2 800,0 400,0 0,0 0,0 0,0

2 400,0

5.5.

Perfectionarea conlucrarii intersectoriale a
Serviciului de Asistenta Medicala Urgenta cu
Asistenta Medicala Primara si Spitaliceasca si

160,0 140,0 20,0 0,0 0,0

0,0
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asigurarea continuitafii Tn acordarea asistentei
medicale urgente pacientilor la toate etapele de
prestare a serviciilor in baza monitorizarii
indicatorilor intersectoriali de performanta

5.6.

Implementarea auditului intern medical in
aprecierea eficacitatii conlucrarii
intersectoriale in scopul asigurdrii asistentei
medicale urgente pacientilor la toate etapele de
prestare a serviciilor

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

5.7.

Diminuarea costurilor economice, eficientizind
serviciile de asistentd medical de urgentd si
implementarea tehnologiilor noi (m-sanatatea)

1000,0

0,0

0,0

0,0

0,0

1 000,0

Total

4 220,0

540,00

20,0

0,0

260,00

3400,0

TOTAL GENERAL

461 887,50

148 895,50

236,00

0,0

114
908,00

197 848,0
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PLANUL DE ACTIUNI
privind realizarea Programului national
de dezvoltare a asistentei medicale de urgenta pentru anii 2016 - 2020

Anexa nr.2

la Hotarirea Guvernului nr.

2016

Nr. d/o Denumirea actiunii Tfe;rﬂggrie Autoritatea responsabila Parteneri Indicatori de monitorizare
1 2 3 4 5 6
Obiectivul 1 | 1. Cresterea capacititii de interventie a 2016 - 2020 Ministerul Sanatatii Reducerea cu 10% a mortalitatii in
Serviciului de Asistenta Medicala primele 24 de ore de spitalizare pina
Urgenta si functionarea in regim integrat in anul 2020
cu alte servicii specializate de urgenta
prin:
1) Ajustarea cadrului normativ existent la | 2016 - 2017 Ministerul Sanatatii Numar de acte normative elaborate
noile directii strategice de dezvoltare a Ministerul Afacerilor Formulare de evidenta statistica
Serviciului de Asistenta Medicala Urgenta Interne medicala unificate pentru Serviciul
Ministerul Tehnologiilor de Asistenta Medicala Urgenta/
Informatiei si Unitatile Primire
Comunicatiilor Urgente/Departamentele de
Medicina Urgenta aprobate
2) Perfectionarea Protocolului de 2016 - 2017 Ministerul Sanatatii Numar de acte normative elaborate

colaborare dintre Ministerul Afacerilor
Interne si Ministerul Sanatatii privind
interventia comuna la urgente a serviciilor
specializate de urgentd, cu reglementarea
competentelor clar stabilite pentru Serviciu
Asistentd Medicald Urgenta Prespitalicesc,
Serviciul pompieri si descarcerare,
Inspectoratul General de Politie, Serviciul
Mobil de Urgenta, Reanimare si
Descarcerare, inclusiv pentru paramedici.

Ministerul Afacerilor
Interne

Protocolul de colaborare revizuit si
aprobat

Competente clar stabilite pentru
Serviciu Asistenta Medicald Urgenta
Prespitalicesc, Serviciul pompieri si
descarcerare, Inspectoratul General
de Politie, Serviciul Mobil de
Urgenta, Reanimare si Descarcerare,
inclusiv pentru paramedici.
Normative de operativitate a
interventiilor integrate in situatii de
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urgentd aprobate

3) Planificarea si procurarea strategica, in 2016-2020 Ministerul Sanatatii Compania 400 de unitati de transport sanitar tip

corespundere cu recomandarile Nationala de | B procurate

internationale, a unitatilor de transport Asigurari in | 150 de unitati de transport sanitar tip

sanitar de tip B si C, dotate cu dispozitive Medicina C procurate

medicale necesare pentru acordarea 550 de unitati de transport sanitar

asistentei medicale urgente, stabilizarea si dotate

mentinerea functiilor vitale ale pacientilor

critici, pind la transmiterea lor la etapa de

spital (conform standardului 17-897/1999

al CEN)

4) Utilizarea la randamentul necesar a 2016-2017 Ministerul Sanatatii Act normativ elaborat privind

resurselor de diagnostic si tratament transportul interspitalicesc, criteriile

existente pentru asigurarea transportarii de determinare a pacientului

asistate in corespundere cu standardele netransportabil

europene 83950 de transportari, asistate
medical, ale pacientilor internati in
spitale in institutii Specializate prin
intermediul Serviciului Asistenta
Medicala Urgenta (AVIASAN)

5) Reformarea sistemului de dispecerate 2016-2020 Ministerul Sanatatii Acte normative elaborate si aprobate.

prin regionalizarea dispecerizarii si Ministerul Tehnologiilor 4 dispecerate medicale centralizate

integrarea acestora cu cele din cadrul Informatiei si dotate cu sisteme informationale,

unitatilor de pompieri Comunicatiilor Ministerul statii radio si radiotelefoane

Afacerilor Interne
6) Implementarea controlului intern al 2016-2017 Ministerul Sanatatii Act normativ privind auditul medical

calitatii (auditul medical intern), dotarea
dispeceratelor centralizate cu tehnologii
moderne si sisteme informationale de
monitorizare, evaluare si control al
activitatilor Serviciului de Asistenta
Medicala Urgenta si integrarea cu
dispeceratele de pompieri

Ministerul Afacerilor
Interne

Ministerul Tehnologiilor
Informatiei si
Comunicatiilor

intern elaborat

Numar de dispecerate dotate cu
tehnologii de telecomunicatii,
informationale si control (GPS) (450
unitati GPS si 450 unitati de
monitorizare)
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7) Asigurarea conditiilor necesare pentru 2016-2017 Ministerul Tehnologiilor Acte normative elaborate si aprobate.
pregatirea Serviciului de Asistenta Informatiei si Apelul unic 112 de preluare a
Medicala Urgenta pentru implementarea si Comunicatiilor Ministerul apelurilor de urgenta functional.
functionarea apelului unic 112 de preluare Sanatatii Numar de operatori (dispeceri)
a apelurilor de urgenta, inclusiv prin Ministerul Afacerilor instruiti
modalitati accesibile persoanelor cu Interne Numar de interventii integrate in
dizabilitati (de auz, vorbire etc.) situatii de urgenta majora (accidente,
dezastre etc.)
Numar de campanii de informare
realizate
8)Fortificarea capacitatilor de interventie 2016-2020 Ministerul Sanatatii Acte normative elaborate si aprobate.
integratd si acordarea asistentei medicale de Ministerul Afacerilor Numar de medici, felceri de urgenta
urgenta in caz de accidente, dezastre, Interne instruiti
inclusiv implicarea intersectoriala si Ministerul Tehnologiilor Numar de paramedici, pompieri,
imbunatatirea coordondrii activitatilor de Informatiei si politisti, instruiti in acordarea
rigoare Comunicatiilor primului ajutor
Numar de interventii integrate in
situatii de urgenta majora (accidente,
dezastre etc.)
9) Implementarea si dezvoltarea Serviciului | 2016-2018 Ministerul Afacerilor Numar de servicii ale Serviciului
Mobil de Urgenta, Reanimare si Interne Mobil de Urgenta, Reanimare si
Descarcerare la nivel national ca un sistem Ministerul Sanatatii Descarcerare existente
integrat de interventie in situatii de urgenta Ministerul Tehnologiilor Numarul si tipul unitatilor de
atit pe cale terestra, cit si aeriana Informatiei si transport in dotarea Serviciului
Comunicatiilor Mobil de Urgentd, Reanimare si
Descarcerare
Operativitatea interventiilor in
situatii de urgenta
Numar de interventii integrate in
situatii de urgenta majora (accidente,
dezastre etc.)
10) Organizarea si dotarea adecvata a 2016-2017 Ministerul Sanatatii Autoritatile Publice | Act normativ elaborat

Departamentelor de Medicina
Urgenta/Unitatilor Primire Urgente/
Compartimentelor Primire Urgente

Locale

Numar de Departamente de
Medicina Urgentd/Unitéti Primire
uUrgente organizate in spitale
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republicane/municipale/ raionale

11) Integrarea medicilor de urgenta in 2016-2020 Ministerul Sanatatii Act normativ elaborat

Departamentele de Medicina Urgenta/ Ponderea personalului instruit la

Unitatile Primire Urgente/Compartimentele numarul total de personal.

Primire Urgente si implementarea Ponderea cadrelor medico-sanitare

modelului 1n cazul urgentelor medico- atestate la categorii profesionale

chirurgicale majore

12) Implementarea Clasificatiei solicitarilor | 2016-2020 Ministerul Sanatatii Act normativ elaborat

Cod Color in stricta corespundere cu Indicatori de monitorizare a

criteriile de triaj Clasificatiei solicitarilor Cod Color
elaborati

13) Dotarea cu medicamente si dispozitive | 2016- 2018 Ministerul Sanatatii Acte normative elaborate

medicale, in conformitate cu standardele Proceduri standardizate eaborate

europene, a sectiilor de terapie intensiva si Numar de medici si asistenti

sectiilor specializate din cadrul institutiilor medicali instruiti

medico-sanitare spitalicesti Lista medicamentelor si
dispozitivelor medicale elaborate
pentru sectiile de terapie intensiva si
sectiile specializate pentru urgentele
medico-chirurgicale
Raport privind nivelul de respectare
a standardelor elaborat

14) Asigurarea conditiilor adecvate de 2016-2020 Ministerul Sanatatii Parteneri externi Raport de evaluare a situatiei privind

activitate in institutiile de asistenta infrastructura asistentei medicale

medicala urgenta, in corespundere cu urgente elaborat

cerintele 1n vigoare Numar de institutii de asistenta
medicala urgenta construite si
reabilitate
Numarul si tipul unitatilor de
transport procurate

15) Crearea unei baze auto centralizate (cu | 2016-2019 Ministerul Sanatatii Parteneri externi Baza auto centralizatd responsabila

filiale) responsabile de reparatia si
monitorizarea transportului sanitar

de reparatia si monitorizarea
transportului sanitar creata
Numiar de filiale in teritoriu
Numar de unitati de transport
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deservite
16) Cresterea accesibilitatii si operativitatii | 2016-2020 Ministerul Dezvoltarii Autoritatile Publice | Act normativ elaborat (Acord de
serviciului de asistentd medicala urgenta Regionale si Constructiilor | Locale colaborare intre Centrul National de
prin cooperare cu serviciile de urgenta si Ministerul Transporturilor Asistenta Medicala Urgenta
participarea autoritatilor locale si Infrastructurii Prespitaliceasca si autoritatile
Drumurilor publice locale)
Ministerul Afacerilor Raport de evaluare a situatiei privind
Interne impedimentele pentru serviciul de
Ministerul Sanatatii asistenta medicala urgenta ce tin de
infrastructura

Planuri de actiuni locale in vederea
crearii cailor de acces, iluminare
stradala, blocuri, numerotare corecta
a strazilor, blocurilor, asigurarea
functionalitatii lifturilor, lucrari de
deszapezire

Reguli mai dure in trafic facilitatoare
Serviciului de Asistentd Medicala
Urgenta

Planuri de dezvoltare urbanistica
pentru fluidizarea transportului,

accesibilitatea-de-asistenti-medicala
urgentd
17) Informatizarea integrald a sistemului de | 2016-2018 Ministerul Sanatatii Parteneri externi Act normativ privind
urgenta de la momentul apelului si pina la Ministerul Afacerilor Sistemul Informational Automatizat
momentul internarii n spital sau a Interne pentru Asistenta Medicala Urgenta
externarii din Departamentul de Medicina Ministerul Tehnologiilor elaborat si implementat
Urgentd/ Unitatea Primire Informatiei si Telemedicina utilizatd la nivel
Urgente/Compartimentul Primire Urgente a Comunicatiilor prespitalicesc si la nivel
pacientului interspitalicesc

Crearea Centrului consultativ
Numar de institutii de asistenta
medicala urgenta, Departamente de
Medicina Urgenta/ Unitati Primire
Urgente/Compartimente Primire
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Urgente, Serviciul Mobil de Urgenta
Reanimare si Descarcerare, dotate cu
tehnologii telemedicale
18) Revizuirea mecanismelor de 2016-2018 Ministerul Sanatatii Partenerii externi Studiu de fezabilitate asistenta
monitorizare a activitatii si a modului de Ministerul Economiei medicala urgenta privind
utilizare a fondurilor alocate serviciului de modificarea mecanismelor de
urgenta finantare Act normativ elaborat
Indicatori de monitorizare elaborati
19) Dezvoltarea Serviciului Republican 2016-2017 Ministerul Sanatatii Partenerii externi Act normativ revizuit si aprobat ce
Medicina Calamitatilor reglementeazd activitatea Serviciului
Republican Medicina Calamitatilor
revizuit si aprobat
Serviciul Republican Medicina
Calamitatilor functional
Obiectivul 2 | 2. Diversificarea competentelor 2016-2020 Ministerul Sanatatii Rata personalului medical,
personalului medical, paramedical si paramedical si operativ instruit in
operativ implicat in asistenta de urgenta domeniul asistentei medicale urgente
prin: constituie 100% catre anul 2020
1) Dezvoltarea ghidurilor si a procedurilor | 2016-2020 Ministerul Sanatatii Parteneri externi Acte normative elaborate
standardizate de lucru pentru echipele de Numar de ghiduri elaborate
asistenta medicald urgenta
2) Sporirea accesului personalului medical | 2016-2020 Ministerul Sanatatii Parteneri externi Programe de instruire elaborate si
si paramedical la programe de educatie Ministerul Afacerilor integrate in procesul de studii
medicald continua si perfectionare Interne Numar de medici si paramedici de
diversificate si centrate pe nevoile de urgenta instruiti.
dezvoltare in domeniul asistentei medicale Numar de felceri/asistenti medicali
urgente instruiti
Numar de asistenti medicali cu studii
superioare instruiti
Numar de politisti instruiti
Numar de pompieri instruiti
3) Instruirea operatorilor (dispecerilor) din | 2016-2020 Ministerul Sanatatii Parteneri externi Programe de instruire elaborate

cadrul dispeceratelor integrate pentru
gestionarea apelurilor si a resurselor de
interventie in mod corect si eficient

Ministerul Afacerilor
Interne

Numar de operatori instruiti
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5

6

4) Utilizarea eficientd a centrelor de
pregétire si simulare pentru instruirea
personalului din cadrul sistemului de
urgenta

2016-2020

Ministerul Sanatatii
Ministerul Afacerilor
Interne

Parteneri externi

Act normativ elaborat

Numar de centre de instruire
functionale

Nivelul de dotare a centrelor de
instruire cu dispozitive de simulare
Numar de personal medical instruit
(medici de urgenta, felceri, asistenti
medicali, medici Unitati Primire
Urgente, medici de familie etc.)
Numar de politisti instruiti

Numar de pompieri instruiti
Numar de voluntari instruiti

5) Dezvoltarea sistemului de telemedicina
si utilizarea acestuia la nivel prespitalicesc,
precum si la nivel interspitalicesc

2016-2020

Ministerul Sanatatii

Numar de statii dotate cu tehnologii
telemedicale

6) Revizuirea indicatorilor de performanta
si motivarea personalului medical bazat pe
rezultat

2016-2017

Ministerul Sanatatii

Parteneri externi

Acte normative elaborate

Numar indicatori de performanta
pentru asistenta medicala urgenta
Numar indicatori de performanta
interdependenti pentru asistenta
medicala primara, Departamentele de
Medicina Urgenta/ Unitatile Primire
Urgente/Compartimentele Primire
Urgente, Spitale

Raport de evaluare a nivelului de
indeplinire a indicatorilor de
performanta

Obiectivul 3

3. Fortificarea si utilizarea activitagilor
societatii civile, partenerilor sociali si
profesionali ai organizatiilor
nonguvernamentale in instruirea
populatiei, in acordarea primului ajutor,
in profilaxia urgentelor medico-
chirurgicale

2016-2020

Ministerul Sanatatii

Numar de formatori instruii. Numar
de persoane instruite. Numar de
organizatii nonguvernamentale care
participa 1n instruirea populatiei
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1) Intensificarea colaborarii cu Crucea 2016-2020 Ministerul Sanatatii Crucea Rosie Acord de colaborare elaborat si
Rosie 1n instruirea populatiei la acordarea semnat
primului ajutor Numar de formatori instruiti.
Numar de centre de instruire
organizate
Numar de voluntari instruiti
2) Intensificarea, in comun cu partenerii 2016-2020 Ministerul Sanatatii Parteneri Numar de activitati desfasurate de
internationali, organizatiile internationali organizatiile nonguvernamentale in
nonguvernamentale, a activitatilor de organizatii profilaxia urgentelor medicale
profilaxie a traumatismelor, a agresiunilor nonguvernamentale | cauzate de violenta, abuz, intoxicatie
in familie si societate, a maltratarii copiilor, cu droguri etc.
a abuzului de alcool si droguri, a Numar de campanii de informare
intoxicatiilor, cu utilizarea in aceste scopuri realizate
a campaniilor de informare si mijloacelor
de informare in masa
3) Perfectionarea programelor de instruire, | 2016-2018 Ministerul Sanatatii Numar de acte normative elaborate
pregatire continua a paramedicilor, Ministerul Afacerilor Numar de formatori instruiti.
politistilor, pompierilor si conducatorilor Interne Numar de centre de instruire
auto in acordarea primului ajutor medical Ministerul Educatiei organizate
de urgenta
4) Perfectionarea actelor normative 2016-2020 Ministerul Sanatatii Numar de acte normative elaborate
legislative vizind activitatea serviciului de Ministerul Afacerilor Numar de unitati de transport dotate
descarcerare in cadrul Ministerului Interne si distribuirea geografica
Afacerilor Interne. Fortificarea si Numar de pompieri si politisti
esalonarea serviciilor de descarcerare, instruiti in utilizarea tehnologiilor de
instruirea si dotarea cu tehnologii de descarcerare si acordarea primului
descarcerare si acordare a primului ajutor ajutor medical de urgenta
medical de urgenta
5) Perfectionarea cadrului normativ de 2016-2020 Ministerul Sanatatii Numar de acte normative elaborate

colaborare intersectoriald (pompieri, politie,
serviciul descarcerare s.a.) in acordarea
asistentei medicale de urgenta populatiei,
inclusiv in caz de calamitati si Situatii
exceptionale

Ministerul Afacerilor
Interne

pentru activitatea Serviciului Mobil
de Urgenta, Reanimare si
Descarcerare

Studiu privind necesitatile de dotare
si de distribuire geografica a
echipelor Serviciului Mobil de
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Urgenta, Reanimare si Descarcerare,
tipurile de transport (tip B, C,
aeroambulanta etc.)
Obiectivul 4 | 4. Dezvoltarea cercetarilor stiintifice in 2016-2020 Ministerul Sanatatii Numar de proiecte realizate in cadrul
domeniul urgentelor medico-chirurgicale Academia de Stiinte a Academiei de Stiinte a Moldovei.
Moldovei Participarea la proiecte internationale
1) Organizarea studiilor epidemiologice 2016-2020 Ministerul Sanatatii Numar de studii epidemiologice
vizind incidenta si structura nosologica a Academia de Stiinte a efectuate. Rapoarte de evaluare
urgentelor medico-chirurgicale pentru Moldovei epidemiologica a urgentelor medico-
argumentarea planificarii optimale a chirurgicale
capacitatilor Serviciului de Asistenta
Medicala Urgenta
2) Elaborarea metodelor noi de diagnostic | 2016-2020 Ministerul Sanatatii Numar de metode noi de diagnostic
si tratament in urgentele medico- Academia de Stiinte a si tratament elaborate
chirurgicale Moldovei Numar de brevete de inventii
3) Dezvoltarea serviciului bioingineresc in | 2016-2020 Ministerul Sanatatii Numar de specialisti instruiti
mentenanta dispozitivelor medicale Academia de Stiinte a Numar de bioingineri angajati
Moldovei Numar de institutii care asigura
mentenanta dispozitivelor
Obiectivul 5 | 5. Fortificarea sistemului de 2016-2020 Ministerul Sanatatii Rata solicitarilor neargumentate se
management, coordonarea si va reduce cu 15% cétre anul 2020
monitorizarea activitatilor Serviciului de
Asistenta Medicalia Urgenta
1) Perfectionarea mecanismelor de 2016-2018 Ministerul Sanatatii Parteneri externi Studiu de fezabilitate asistenta
finantare a serviciului de asistenta medicala Ministerul Economiei medicala urgenta privind
urgenta ca serviciu de importanta strategica Ministerul Finantelor modificarea mecanismelor de
de nivel national finantare Act normativ elaborat
Indicatori de monitorizare elaborati
2) Eficientizarea si optimizarea utilizarii 2016-2018 Ministerul Sanatatii Parteneri externi Numar de conducatori, specialisti in

resurselor financiare alocate Serviciului de
Asistentda Medicald Urgenta prin
imbunatatirea planificarii strategice,

Ministerul Economiei

resurse umane, economisti si
contabili instruiti
Mecanism de salarizare bazat pe
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gestionarea mai eficienta a resurselor performanta implementat

financiare si umane, motivarea personalului

medical conform performantelor obtinute

3) Conlucrarea cu partenerii internationali | 2016-2020 Ministerul Sanatatii Partenerii externi Numar de proiecte investitionale

in dezvoltarea si consolidarea serviciilor de Ministerul Economiei Numar de proiecte de asistenta

asistentd medicala urgenta prin tehnica

implementarea tehnologiilor moderne la

instruirea personalului medical, conform

standardelor europene

4) Fortificarea capacitatii subdiviziunilor 2016-2020 Ministerul Sanatatii Parteneri externi Mecanisme de motivare aplicate

Serviciului de Asistenta Medicala Urgenta, Angajare 1n baza de concurs a

sectiei de monitorizare, evaluare si personalului medical

integrare, implementarea Sistemului Numar de personal instruit in

Informational Automatizat Asistenta proceduri de evaluare si

Medicala Urgenta monitorizare, utilizare a Sistemului
Informational Automatizat pentru
Asistenta Medicala Urgenta
Crearea capacitatilor de
monitorizare, de interventie si de
rezerve materiale
Numar de rapoarte de evaluare

5) Perfectionarea conlucrarii intersectoriale | 2016-2020 Ministerul Sanatatii Acte normative elaborate

a Serviciului de Asistentd Medicala Indicatori de performanta

Urgenta cu Asistenta Medicald Primara si intersectoriali aprobati

Spitaliceasca si asigurarea continuitatii in Rata solicitarilor transmise de

acordarea asistentei medicale urgente Asistenta Medicala Urgenta

pacientilor la toate etapele de prestare a realizate de Asistenta Medicala

serviciilor in baza monitorizarii Primara ‘

indicatorilor intersectoriali de performanta

6) Implementarea auditului intern medical | 2016-2018 Ministerul Sanatatii Acte normative elaborate

in aprecierea eficacitatii conlucrarii
intersectoriale in scopul asigurarii asistentei
medicale urgente pacientilor la toate
etapele de prestare a serviciilor

Numar de persoane instruite
Numar de indicatori de monitorizare
a calitatii
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7) Diminuarea costurilor economice,
eficientizind serviciile de asistenta
medicala de urgenta si implementarea
tehnologiilor noi (m-sanatatea)

2016-2020

Ministerul Sanatatii

Act normativ elaborat
Numar de servicii implementate
Numar de consultatii realizate
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Nota de argumentare
la proiectul hotirarii Guvernului
privind aprobarea Programului national de dezvoltare a
asistentei medicale de urgenta pentru anii 2016 — 2020

1. Conditii ce au impus elaborarea hotirarii Guvernului

Proiectul hotararii Guvernului privind aprobarea Programului national de
dezvoltare a asistentei medicale de urgenta pentru anii 2016 — 2020 a fost elaborat in
conformitate cu prevederile Planului de actiuni al Guvernului pentru anii 2016 —
2018 aprobat prin Hotdrirea Guvernului nr.890 din 20.07.2016.

Programul national de dezvoltare a asistentei medicale de urgentd pentru anii
2016 - 2020 este un document de politici strategice pe termen mediu, trasate spre
consolidarea si modernizarea continud a serviciului de urgentd, alinierea serviciilor de
asistentd medicald de urgentd cu alte servicii publice pentru consolidarea sistemului
integrat de urgenta.

Scopul Programului este fmbunatitirea accesului populatiei la servicii
medicale calitative de urgen{, micsorarea impactului urgentelor medico-chirurgicale
asupra sanitifii populagiei, diminuarea suferintei umane, cresterea sanselor de
supravietuire a pacientilor care necesitd servicii de urgentd si de terapie intensiva
pentru a reduce rata deceselor care pot fi prevenite, costurile de asistentd medicala de
urgentd si a creste increderea populatiei in sistemul de sénatate.

in pofida eforturilor intreprinse in Republica Moldova in cadrul programelor
nationale precedente de dezvoltare a asistentei medicale de urgen{d, existd multi
factori obiectivi, cum ar fi: densitatea inaltd a populatiei (111,4 ocuitori pe 1 km2 in
2014), imbitranirea populatiei (coeficientul imbatranirii populaiei in 2014 constituie
16,2%), cresterea continud a ponderii bolilor cronice nontransmisibile
cardiovasculare, digestive, respiratorii §i, respectiv, a urgenfelor cauzate prin
acutizarea sau decompensarea lor, care impun dezvoltarea si consolidarea in
continuare a asistentei medicale de urgenta.

Problemele social-economice determind nivelul inalt al morbiditatii $i
prevalentei tuberculozei, riscul major al epidemiilor de gripa si altor maladii
infectioase. Amplasarea Republicii Moldova in zona de risc seismic, care in comun
cu calamitatile naturale: seceta, inundatiile, ploile torentiale si alte calamitati
naturale si tehnogene, incidenta inaltd a traumatismelor, in special in urma
accidentelor rutiere, determind sistemul de asistentd medicala de urgenid drept o
prioritate importantd pentru sdnitatea publicd din Republica Moldova.

Investigatiile epidemiologice efectuate demonstreazd cregterea incidentel
urgentelor medico-chirurgicale in populagia Republicii Moldova. In structura
nosologici a urgentelor medico-chirurgicale sunt fin crestere urgentele
cardiovasculare, neurologice, pediatrice, traumatologice.

Se evidentiazi ponderea persoanelor cu maladii cardiovasculare, care
constituie 17,5% din numarul total de bolnavi inregistrati anual in Republica
Moldova. Povara principald o constituie cardiopatia ischemicd cu formele acutd Si
cronicd (sindrom coronarian acut, infarct miocardic, tulburdri de ritm, angor pectoral,




insuficienta cardiaca). In structura urgentelor medico-chirurgicale maladiile
cardiovasculare constituie 23,5% si 57,5% 1n structura mortalitatii generale.

Desi pe parcursul ultimilor ani s-a inregistrat o imbunatagire semnificativa a
structurit organizatorice a Serviciului de Asistentd Medicala Urgentd prin
rationalizarea amplasdrii punctelor de asistenti medicald urgentd si asigurarea
cuprinderii geografice a populatiei republicii in raza de pana la 25 km in localitatile
rurale s1 15 km 1n localitdtile urbane cu subdiviziuni ale Serviciului, indicatorii
mentionati atestd acces mai redus la servicii de urgentd a populatiei rurale, impunand
actiuni de asigurare a accesului la servicii de urgentd pentru toate grupurile de
populatie.

Programele de instruire a medicilor de urgentd nu corespund standardclor
europene. Medicii de urgentd insuficient posedd manevrele salvatoare de viata.
Astfel, numarul de intubatii, defibrilatii realizate este foarte mic, prioritar fiind
efectuate in mun. Chisindu si mun. Balti.

Competentele personalului medical implicat in acordarea asistentei medicale
urgente sant insuficiente. Programele de instruire a felcerilor si operatorilor
dispeceratelor nu corespund cerintelor actuale de prestare a serviciilor de urgentd. Nu
existdi cadrul normativ pentru instruirea paramedicilor. Lipseste implicarea
voluntarilor In acordarea primului ajutor.

Sectiile operative cu servicii de dispecerat medical, care constituie
elementul-cheie in asigurarea operativitatii echipelor de asistentd medicald urgenta,
nu dispun de tehnologiile necesare. Numai Statia Asistentd Medicala Urgenta
Chisindu g1 Nord dispun de dispecerate centralizate, care permit monitorizarea
solicitdrilor parvenite la numarul scurt 903 si inregistrarea lor in baza de date pentru
redistribuirea mai efectiva a echipelor de urgentd catre pacienti, dar $1 monitorizarea
lor.

Capacitatile de interventie integratd a serviciilor specializate de urgenta a
Ministerului Sanatatii, Inspectoratului General de Politie si Serviciului de Pompieri
si Descarcerare in caz de accidente, calamitéti, catastrofe si posibile atentate teroriste
sdnt insuficient dezvoltate $i nu acoperd tot teritoriul republicii. Serviciul de
Medicind a Calamititilor insuficient contribuie la consolidarea capacitétilor
institutiilor medico-sanitare in gestionarea situagiilor de calamitate si de urgenta.

Desi pe parcursul ultimilor ani a fost imbunatagita infrastructura mai multor
institutii de asistentd medicald urgentd, mai riman un sir de sedii care nu corespund
cerintelor in vigoare. Nu existd o baza auto centralizatd (cu filiale) responsabild de
reparatia i monitorizarea transportului sanitar.

2. Principalele prevederi ale hotirarii de guvern, locul in sistemul de
acte normative

Programul este orientat spre realizarea urmatoarelor obiective generale:

1) Cresterea capacitdtii de interventie a Serviciului de Asistentd Medicala
Urgenté si functionarea In regim integrat cu alte servicii specializate de urgenta,

2) Diversificarea competentelor personalului medical, paramedical si operativ
implicat in asistenta de urgenia;

3) Fortificarea si utilizarea activitatilor societatii civile, partenerilor sociali si
profesionali ai ONG-lor in instruirea populatiei, in acordarea primului ajutor, in
profilaxia urgentelor medico-chirurgicale;



4) Dezvoltarea cercetérilor stiintifice in domeniul urgentelor medico-
chirurgicale;

5) Fortificarea sistemului de management, coordonarea si monitorizarea
activitatilor Serviciului de Asistentd Medicali Urgenti

3. Argumentarea si gradul compatibilititii hotiiririi de guvern cu legislatia
comunitara

Proiectul Programului a fost elaborat in corespundere cu cerintele Hotararii
Guvernului nr.33 din 11.01.2007 cu privire la regulile de elaborare si cerintele unificate
fatd de documentele de politici si include compartimentele a) identificarea problemei;
b) obiectivele specifice ale programului; c) actiunile ce urmeazi a fi intreprinse; d)
ctapele §1 termenele de implementare; e) responsabilii pentru implementare; f)
estimarea generald a costurilor; g) rezultatele scontate; h) indicatorii de progres si
performantd; i) procedurile de raportare si evaluare.

Proiectul Programului a fost elaborat in temeiul prevederilor Legii ocrotirii
sanatatii nr. 411-XII din 28 martie 1995, Hotirarii Guvernului nr. 1471 din 24
decembrie 2007 ,,Cu privire la aprobarca Strategiei de dezvoltare a sistemului de
sanatate In perioada 2008-2017”, recomandarilor Organizatiei Mondiale a Sanitatii pe
termen scurt si lung vizind fortificarea sistemelor de medicinid de urgentd din 3-4
decembrie 2007 si ale Declaratiei privind Politica Europeani in Medicina de Urgent3,
aprobatd de Consiliul UEMS la 17 octombrie 2009.

4. Fundamentarea economico-financiari

Costul estimativ al Programului de dezvoltare a Serviciului de Asistenta
Medicald Urgentd constituie circa 2 298 033,0 mii lei.

Finantarea Programului se va efectua din contul si in limita mijloacelor
aprobate anual In bugetul public national, precum si din alte surse financiare, previzute
de legislatia in vigoare, conform costurilor estimative specificate in anexa nr. 3 la
prezenta hotérare.

Evaluarea suportului financiar pentru realizarea misurilor incluse in Planul
preconizat se va face anual, cu inaintarea propunerilor precizate in proiectul anual al
bugetului public national pentru sdnatate, care vor fi corelate cu volumul fondurilor
asigurdrii obligatorii de asistentd medical3, respectdnd limitele cadrului de cheltuieli in
vigoare.

5. Materiale informative si analitice
Materiale analitice si informative la prezentul program nu sunt anexate.
6. Numele participantilor la elaborarea programului

Prezentul Program este elaborat de Ministerul Sinatatii si definitivat in baza
avizelor de la: Ministerul Afacerilor Interne, Ministerul Tehnologiei Informatiei si
Comunicatiilor, Compania Nationald de Asigurdri in Medicind, Ministerul
Transporturilor i Infrastructurii Drumurilor, Ministerul Dezvoltirii Regionale si
Constructiilor, Ministerul Finantelor, Asociatia Surzilor din Republica Moldova,
Confederatia Nationald a Patronatului, Federatia Sindicald ,,Sdnitatea” din Moldova,
Confederatia Nationala a Sindicatelor din Moldova (CNSM), Centrul National
Anticoruptie, Ministerul Justitiei.

/4]istru % Ruxanda GLAVAN
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