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I.Domeniul de activitate — prezentare generala

Directia de Sanatate Publica Bucuresti functioneaza in baza Ordinului M.S. nr. 1078 din
27.07.2010, publicat in Monitorul Oficial partea I nr. 550 din 05.08.2010 privind aprobarea
Regulamentului de organizare si functionare si a structura organizatorica a directiilor de sanatate
publica judetene si a Municipiului Bucuresti.

Directia de Sanatate Publica a Municipiului Bucuresti face parte din serviciile Publice
deconcentrate, cu personalitate juridica, subordonata Ministerului Sanatatii, reprezentand autoritatea
de sanatate publica la nivel local. Directia de Sanatate Publica a Municipiului Bucuresti, evalueaza
si monitorizeaza modul de asigurare a asistentei medicale curative si profilactice din unitatile
sanitare de pe teritoriul arondat, inclusiv pentru unitatile sanitare din subordinea Ministerului
Sanatatii, luand masuri pentru asigurarea accesului la asistenta medicala a oricarei persoane din raza
Municipiului Bucuresti; prin serviciile de supraveghere, coordoneaza, organizeaza, evalueaza si
participa la realizarea programelor nationale de sanatate ce se deruleaza in teritoriul arondat.

De asemenea, exercita atributii specifice de control in sanatatea publica, pe domeniile de
competenta, prin personalul imputernicit de Ministerul Sanatatii; organizeaza, coordoneaza si
participa la asistenta medicala in caz de calamitati, epidemii, catastrofe si alte situatii deosebite;
organizeaza, coordoneaza si raspunde de pregatirea retelei sanitare pentru aparare, sub coordonarea
Ministerului Sanatatii.



1.Compartimentul de supraveghere epidemiologica si_control boli transmisibile

Programul National de Vaccinare

In conformitate cu Ord MS 964 /2022 cu modificari si completari privind Normele tehnice
de realizare a programelor de nationale de sanatate publica —anexa 1 la normele tehnice
1. Programul national de vaccinare :
Obiectiv: Protejarea sanatatii populatiei impotriva principalelor boli transmisibile care pot fi
prevenite prin vaccinarea populatiei, cu urmatoarele activitati :
1. vaccinarea populatiei la varstele prevazute in Calendarul national de vaccinare;
2. vaccinarea grupelor populationale la risc:-vaccinarea HPV, vaccinarea COVID-19,
vaccinarea dtp-a a gravidelor, etc
Vaccinari efectuate in cadrul Programului de vaccinari PNV
Activitati derulate la nivelul serviciilor/birourilor de supraveghere si control al bolilor transmisibile
din DSP:
- preluarea si, dupa caz, transportul vaccinurilor de la nivelul depozitului central;
Activitati desfasurate:
Au fost receptionate la depozitul DSP-MB, in cursul anului 2024 urmatoarele produse
biologice:
-vaccin Hexacima - 49560doze
-vaccin MMR-vax Pro- 36840 doze
-vaccin Tetraxim- 17410 doze
-vaccin Prevenar 13- 27810 doze
-vaccin Adacel- 15250 doze
-vaccin BCG pulbere — 50400 doze
-vaccin EUVAX Pediatric- 44480 doze
-vaccin GARDASIL -0 doze
-vaccin AG — 0 doze
- vaccin Cominarty(Omicron B.A.4-5) —582 dozE
- vaccin Moderna Spikevax- 381 doze
- deporzitarea, distribuirea si, dupa caz, transportul vaccinurilor cdatre cabinetele de asistenta
primara si unitdtile sanitare cu paturi in cadrul carora se realizeaza vaccinarea, precum §i catre
centrele de vaccinare organizate, in situatii epidemiologice deosebite, prin ordin al ministrului
sanatatii.”’

Activitati desfasurate:
S-a realizat depozitarea (la depozitul de produse antiepidemice al DSPMB) si distributia
vaccinurilor din PNV catre maternitati, medici de familie,si a vaccinului COVID-19 catre medicii
de familie si centrele de vaccinare organizate in mun.Bucuresti, intocmindu-se pentru fiecare
furnizor de servicii medicale avize de Tnsotire a vaccinurilor si procese verbale de predare-primire.
-supervizarea realizarii catagrafiilor, estimarea cantitdtilor de vaccinuri necesare §i utilizarea
eficienta a vaccinurilor solicitate si repartizate;

Activitati desfasurate:

Au fost centralizate catagrafiile intocmite de furnizorii de servicii medicale (catagrafiile de la
fiecare medic de familie; necesarul estimat de la maternitati). Lunar, maternitatile si medicii de
familie au prezentat documentele prevazute in Ord. MS nr.964/ 2022: formular de comanda
pentru produse cu titlu gratuit, provenite din achizitii publice organizate la nivel national, si
decontul de justificare a consumului de vaccinuri



-centralizarea necesarului de vaccinuri pe vdrste pentru fiecare tip de vaccin la nivel judetean,
respectiv al municipiului Bucuresti si transmiterea acestuia la CNSCBT;

Activitati desfasurate:

Necesarul estimat de vaccinuri pe varste si pe tip de vaccin se transmite la INSP-CNSCBT ori
de cate ori este solicitat- a fost centralizat si inaintat in trim I-IV 2024.
- asigurarea instruirii personalului medical vaccinator, precum §i a asistentilor medicali comunitari
si a mediatorilor sanitari, trimestrial si ori de cdte ori este nevoie, cu privire la modul de realizare
Si raportare a vaccinarilor;

Activitati desfasurate:

Comunicare in mod constant cu medicii de familie Tn mod direct, prin e-mailuri si telephonic. A fost
intocmita adesa catre Medicii de Familie privind necesitatea intocmirii contractelor noi de furnizare
produse biologice si de plata intepaturilor efectuate in baza documentelor inaintate de catre acestia —
anexa nr. 21 la normele tehnice , in conformitate cu prevederile din Ord. MS 964/2022 —model
contract. De asemenea au fost intocmite in jur de 1000 de acte aditionale la contracte pentru medicii
de familie vaccinatori din mun. Bucuresti si 15 contracte privind eliberarea produselor biologice
pentru maternitatile de stat si private.

- verificarea conditiilor de pastrare a vaccinurilor, modului de administrare a acestora in conditii
de siguranta maxima la nivelul furnizorilor de servicii medicale, de inregistrare §i raportare a
vaccinarilor,

Activitati desfasurate:

Au fost realizate verificari lunare privind stocurile, consumul de vaccin, introducerea corecta a
vaccinarilor efectaute in RENV ,termenele de valabilitate al vaccinurilor, la medicii de familie si la
nivelul maternitatilor.

- asigurarea functionarii sistemului de supraveghere a reactiilor adverse postvaccinale indezirabile
(RAPI) in teritoriul de responsabilitate,

Activitati desfasurate:

Supravegherea RAPI se face conform metodologiei atat pentru vaccinarile din PNV cat si la
vaccinarea COVID -19 . In cursul anului 2024 au fost investigate 10 cazuri de RAPI la vaccinarea
COVID, conform adreselor transmise de INSP cu nr.8153/29.04.2024 , nr.11055/19.06.2024,
nr.3204/21.02.2024, nr. 8453/01.03.2024 si via email din data 12.12.2024

- verificarea §i validarea inregistrarii corecte §i complete a vaccinarilor in RENV;

Activitati desfasurate:

S-a desfasurat activitatea de verificare a inregistrarii corecte si complete a vaccinarilor in RENV, cu
respectarea instructiunilor si a modificarilor ulterioare.

In anul 2024 au fost efectuate verificari, la toti medicii de familie, de citre CSECBT, pentru
verificarea inregistrarilor vaccinarilor in RENV, generarea RENV pentru fiecare medic de familie
vaccinator si raportor lunar, in vederea intocmirii inclusiv a facturilor privind plata intepaturilor pe
categoriile de vaccin mentionate anterior.

- estimarea acoperirii vaccinale, pe baza metodologiei unice si raportarea datelor la CNSCBT;



Activitati desfasurate:

Acoperire vaccinala pentru luna februarie 2024 cu raportare in luna martie 2024, pentru copii
nascuti in luna iulie anul 2022 .

Acoperire vaccinala pentru luna august 2024 cu raportare in luna septembrie 2024, pentru copii
nascuti in luna iulie anul 2022 si luna 1ulie anul 2023 .

- asigurarea mentenantei §i metrologizarii spatiilor frigorifice de pastrare a vaccinurilor la nivel
Judetean si a municipiului Bucuresti;

Activitati desfasurate:

Au fost efectuate actiuni de mentenantd si metrologizare a spatiilor frigorifice de pastrare a
vaccinurilor la nivelul CSECBT de sector cat si la depozitul DSPMB, in baza contractului incheiat
cu SC FRIGOTEHNIS SERV COM SRL;

- organizarea de sesiuni de instruiri metodologice (inclusiv privind lantul de frig si utilizarea
RENYV) pentru personalul responsabil din teritoriu,

Activitati desfasurate:

Au fost intocmite adrese de informare care MF /Maternitati, mail-uri de clarificari si raspuns la
problematicile aparute in RENV

-participarea la sesiuni de instruire (inclusiv privind lantul de frig si utilizarea RENV) organizate
de CNSCBT si/sau structurile de specialitate de la nivel regional;

DA- personalul compartimentului CSECBT din DSP-MB a participat la sesiuni de
instruire(inclusive lantul de frig si utilizare RENV) organizate de CNSCBT si/sau structurile de
specialitate de la nivel regional.

- intocmirea referatelor in vederea incheierii contractelor prevazute la punctul B din anexa nr. 9 la
normele tehnice, pentru serviciile de vaccinare acordate in cadrul Programului national de
vaccinare,

Activitati desfasurate:

Avand in vedere ca in cursul lunii aprilie 2022 s-a implementat noul ord MS 964 privind
modificarea si completarea Normelor tehnice de realizare a programelor de nationale de sanatate
publica —anexa 1 la normele tehnice s-au continuat cu intocmirea contractelor noi solicitate de
Medicii de familie precum si rezilierea de contracte de furnizare produse biologice unde a fost cazul.

- raportarea lunara catre structura din cadrul MS cu atributii de sanatate publica a consumului §i
stocurilor de vaccinuri la INSP, detaliat pe fiecare tip de vaccin,

Activitati desfasurate:

Au fost transmise, lunar, machete privind consumurile si stocurile de vaccinuri la INSP- CNSCBT si
DGAMSP.

- intocmirea referatelor in vederea decontarii serviciilor de vaccinare.



Activitati desfasurate:

pentru anul 2024 s-au intocmit referatele in vederea incheierii cererii de finantare si a notelor
justificative si a borderourilor aferente cererilor de finantare .

Cerere de finantare - S-au intocmit 14 cereri de finantare si a notelor justificative si a
borderourilor aferente cererilor de finantare intocmite in: 03.01.2024, 30.01.2024, 22.02.2024,
28.03.2024, 19.04.2024, 31.05.2024, 28.06.2024, 30.07.2024, 29.08.2024,30.09.2024,07.10.2024,
30.10.2024, 25.11.2024, 04.12.2024.

-Imunizari efectuate in anul 2024 din calendarul de vaccinari:
Vaccinari obligatorii
Imunizari efectuate in anul 2024

. . Vaccinari Catagrafiati lot de Acoperire
Tip vaccin .
efectuate baza vaccinala
Hep B 25271 28788 87,78%
BCG 25079 28788 87,11%
Hexacima 39283 45827 85,72%
Pneumococic 39307 45827 85,77%
ROR 30876 68448 45,10%
DTPa-VPI 14807 84155 17,59%
dT 12250 108882 11,25%
TOTAL 186873 410715 45,59%

Pentru vaccinarea gravidelor cu DTP-a a fost efectuata si raportata — 243 doze in trim I-IV 2024.

2. Vaccinarea grupelor populationale la risc-HPV, antigripal, COVID-19

Activitati derulate la nivelul serviciilor/birourilor de supraveghere si control al bolilor
transmisibile din DSP:

- preluarea i, dupa caz, transportul vaccinurilor de la nivelul depozitului central;

Activitati desfasurate:
AG- sezon 2023-2024

Vaccinul antigripal se introduce in RENV de catre medicii vaccinatori si se transmite la DSPMB
raportul RENV in baza caruia se elibereaza facturile care sunt introduse in Cererea de finantare
pentru medicii de familie .
In cursul anului 2024 -indicatori fizici la vaccinarea cu vaccin antigripal =102798 doze
- centralizarea necesarului de vaccinuri pe vdrste si dupa caz, grupe la risc, pentru fiecare tip de
vaccin la nivel judetean si a municipiului Bucuresti si transmiterea acestuia la CNSCBT;

Activitati desfasurate:

Pentru vaccinul AG in cursul trim IV 2024 se aplica Ordinul Ministerului Sanatatii nr.3120/2023

pentru aprobarea segmentelor populationale care beneficiaza de prescrierea, eliberarea si decontarea
in regim de compensare a medicamentelor imunologice folosite pentru producerea imunitatii active
sau folosite pentru prevenirea unor boli transmisibile si a Hotararii Guvernului nr. 781/2023 privind



modificarea si completarea Hotararii Guvernului nr. 720/2008 pentru aprobarea Listei cuprinzand
denumirile comune internationale corespunzatoare medicamentelor de care beneficiaza asiguratii, cu
sau fara contributie personald, pe baza de prescriptie medicala, in sistemul de asigurari sociale de
sdnatate, precum §i denumirile comune internationale corespunzatoare medicamentelor care se
acorda in cadrul programelor nationale de sdnatate, pentru segmentele populationale aprobate prin
Ordinul ministrului slnatatii nr. 3.120/2023, un numar de 102798 doze (in regim de compensare, cu
achizitie proprie si cu adeverinta de vaccinare), la persoanele eligibile conform indicatiilor OMS.
Pentru vaccinul AG in cursul anului 2024 au fost efectuate si raportate in RENV un numar de
102798 doze.

Centralizarea necesarului de vaccinuri pe varste §i dupa caz, grupe la risc, pentru fiecare tip de
vaccin la nivel judetean si a municipiului Bucuresti §i transmiterea acestuia la CNSCBT;

Activitati desfasurate:
S-au solicitat catagrafii de la medicii de familie in vederea vaccinarii HPV, si acestea au fost
inaintate catre CNSCBT, conform machetelor de raportare .

- In cursul anului 2024 -indicatori fizici la vaccinarea cu HPV =19229 doze

- Pentru vaccinul HPV in cursul trim IV 2024 se aplica Ordinul Ministerului Sanatatii
nr.3120/2023 pentru aprobarea segmentelor populationale care beneficiaza de prescrierea,
eliberarea si decontarea in regim de compensare a medicamentelor imunologice folosite
pentru producerea imunitatii active sau folosite pentru prevenirea unor boli transmisibile si a
Hotararii Guvernului nr. 781/2023 privind modificarea si completarea Hotdrarii Guvernului
nr. 720/2008 pentru aprobarea Listei cuprinzand denumirile comune internationale
corespunzatoare medicamentelor de care beneficiaza asiguratii, cu sau fara contributie
personald, pe baza de prescriptie medicald, in sistemul de asigurari sociale de sanatate,
precum si denumirile comune internationale corespunzdtoare medicamentelor care se acorda
in cadrul programelor nationale de sanatate, pentru segmentele populationale aprobate prin
Ordinul Ministrului Sanatatii nr. 3.120/2023.

-depozitarea, distribuirea si, dupa caz, transportul vaccinurilor cdtre cabinetele de asistenta
primara §i unitatile sanitare cu paturi in cadrul carora se realizeazd vaccinarea, precum §i catre
centrele de vaccinare organizate, in situatii epidemiologice deosebite, prin ordin al ministrului
sanatatii
Activitati desfasurate:

Pentru repartitia vaccinului anti COVID-19 catre medicii de familie , solicitarile se transmit pe mail
la Depozitul de produse antiepidemice si vaccinul de elibereaza si se transporta de catre
Reprezentantii DSPMB la nivelul cabinetelor care au facut solicitarea.
Vaccinul anti COVID-19 a fost distribuit catre cabinetele medicilor de familie si centrele de
vaccinare , conform solicitarilor, ori de cate ori a fost nevoie , in limitele stocurilor disponibile.

Pentru vaccinul COVID-19 in cursul anului 2024 au fost receptionate produsele:

- vaccin Cominarty(Omicron B.A.4-5) —582 doze
- vaccin Moderna Spikevax xbb.1.5- 382 doze
- supervizarea realizarii catagrafiilor, estimarea cantitatilor de vaccinuri necesare si utilizarea
eficienta a vaccinurilor solicitate si repartizate;
e In perioada ianuarie — decembrie 2024 s-au vaccinat anti COVID -19:
- 151 persoane cu vaccinCominarty PFIZER(Omicron BA.4-5);
- 351 persoane cu vaccin Moderna Spikevax XBB.1.5



-asigurarea instruirii personalului medical vaccinator si a mediatorilor sanitari, trimestrial §i ori de
cdte ori este nevoie, cu privire la modul de realizare si raportare a vaccinarilor;

Activitati desfasurate:

Personalul medical vaccinator a fost instiintat despre modul de realizare a acestor vaccinari inca de
la momentrul ridicarii produselor biologice de la nivelul CSECBT , modalitatea de raportare a
realizarilor,inclusiv in RENV, de facturare a serviciilor de inoculare efectuate , inclusiv de
utilizare a acestor produse biologice, indicatii, contraindicatii la vaccinare, etc.

- verificarea conditiilor de pastrare a vaccinurilor, modului de administrare a acestora in conditii
de siguranta maxima la nivelul furnizorilor de servicii medicale, de inregistrare §i raportare a
vaccinarilor

Activitati desfasurate:

La medicii de familie, recomandam permanent intensificarea actiunii de vaccinare atat in cadrul
PNV-vaccinari obligatorii cat si a vaccinarilor optionale, inclusive vaccinarea COVID-19 in
functie de solicitari.

- asigurarea functionarii sistemului de supraveghere a reactiilor adverse postvaccinale indezirabile
(RAPI) in teritoriul de responsabilitate,

Activitati desfasurate:

Medicii vaccinatori au cunostinte despre raportarea eventualelor RAPI atat pentru PNV cat si pentru
vaccinarea COVID-19, conform metodologiilor in vigoare.
- verificarea §i validarea inregistrarii corecte §i complete a vaccinarilor in formularele standard;

Activitati desfasurate:

Medicii vaccinatori introduc vaccinarile efectuate in RENV-pentru toate tipurile de vaccinuri.

- intocmirea referatelor in vederea incheierii contractelor prevazute la punctul B din anexa nr. 9 la
normele tehnice, pentru serviciile de vaccinare acordate in cadrul Programului national de
vaccinare,

Activitati desfasurate:

Au fost intocmite si inaintate conducerii DSPMB referatele pentru intocmirea contractelor noi de
furnizare produse biologice cat si pentru plata serviciilor de vaccinare. Aceste referate au avut
anexate listele cu medicii de familie pe toate sectoarele si au fost inaintate catre Serviciul de
achizitii si catre Serviciul Contabilitate ale DSPMB.

- raportarea trimestriala a consumului si stocurilor de vaccinuri la CNSCBT, detaliat pe fiecare tip
de vaccin, cu exceptia vaccinului gripal, pentru care aceste activitati se realizeaza saptamanal in
sezon,

Activitati desfasurate pentru vaccinarile obligatorii din PNV

-identificarea grupelor populationale la risc, in situatii epidemiologice deosebite si/sau in urgente
de sanatate publica de importanta internationala si organizarea de campanii suplimentare de



vaccinare prin intermediul medicilor de familie §i cu sprijinul asistentilor comunitari §i al
mediatorilor sanitari;

Activitati desfasurate:

- avand in vedere Ordinul Ministerului Sanatatii nr.4128/2023 privind declararea epidemiei de
rujeola pe teritoriul Romaniei si aprobarea masurilor de limitare a raspandirii epidemiet, s-a intocmit
adresa de informare catre medicii de familie cu recomandarea urmatoarelor masuri:

-In vederea limitarii raspandirii cazurilor de imbolnavire prin rujeola s-a derulat o campanie de
vaccinare ROR a copiilor cu varste intre 9-11 luni. Doza suplimentard administratad inaintea varstei
de 12 luni considerandu-se ca ,,doza 0%, nefiind luata in considerare la evaluarea acoperirii vaccinale
cu doud doze de vaccin ROR;s-a efectuat recuperarea de urgenta la vaccinarea ROR pentru copii cu
varste intre 1-4 ani nevaccinati cat si recuperarea de urgenta la vaccinarea ROR pentru copii cu
varste intre 5-14 ani nevaccinati sau care nu aveau schema de vaccinare completa, respectiv doua
doze de vaccin ROR.

-Pentru realizarea masurilor de limitare a raspandirii epidemiei de rujeola medicii de familie au
intreprins urmatoarele: identificat comunitatile cu acoperire vaccinala ROR suboptimala din sectorul
unde se afla cabinetul si au identificat ,din cohorta de copii inscrisi pe listele dansilor, toti
restantierii, atat la prima doza, cat si la a doua doza de vaccin cu componenta rujeolica si rubeolica;
catagrafierea tuturor copiilor eligibili la vaccinare; au informat parintii privind necesitatea vaccinarii
copiilor eligibili impotriva rujeolei, in regim de urgenta; au realizarat vaccinrea cu vaccin ROR, in
conformitate cu prevederile instructiunii privind vaccinarea cu ROR 1n cadrul asistentei medicale
primare

Programul National II .1

A. Subprogramul national de supraveghere si control al bolilor transmisibile prioritare;

B. Subprogramul national de supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei
medicale si rezistentei microbiene, precum si de monitorizare a utilizarii antibioticelor

C. Subprogramul national de testare NAAT/RT-PCR si de secventiere.

Obiectiv:
Depistarea precoce si asigurarea diagnosticului etiologic al bolilor transmisibile in vederea
implementarii masurilor de limitare a raspandirii acestora.

ey

S-au intocmit: cereri de finantare (sursa de finantare DSP), situatia trimestriald si anuald
2024 a stocurilor si balantei valorice prin Serviciul Programe al DSPMB, referate privind intocmirea
actelor aditionale de prelungire a contractului existent pentru derularea PN IL.1 prin intermediul
DSPMB.
A. 1. Supravegherea bolilor transmisibile prioritare prevazute in reglementdrile legale in
vigoare prin culegerea, validarea, analiza, interpretarea si raportarea datelor epidemiologice
in conformitate cu prevederile legale in vigoare pentru aprobarea figei unice de raportare a
bolilor transmisibile si metodologiile specifice de supraveghere elaborate de CNSCBT:

Total cazuri suspiciuni in anul 2024: 3383;
Total cazuri confirmate in anul 2024: 2116:
Rujeola: 1512 cazuri;

Scarlatina: 292 cazuri;

Tuse convulsiva: 375 cazuri;

Legioneloza: 13 cazuri;



HAV tip A: 61 cazuri;

HAV tip E: 7 cazuri;

Febra Q: 15 cazuri;

Salmoneloza: 127 cazuri;

Boala Lyme: 25 cazuri,

Febra Denga: 10 cazuri;

Echinococoza: 2 cazuri;

Meningita meningococica: 6 cazuri;
Meningita virala: 6 cazuri;

Leptospiroza: 4 cazuri;,

Sifilis: 21 cazuri;

Infectie E. coli producator de toxine: 5 cazuri;
Cryptosporidioza: 1 caz;

Febra butonoasa: 3 cazuri;

Malarie: 10 cazuri;

Listerioza: 4 cazuri;

Monkeypox: 1 caz;

Bruceloza: 3 cazuri;

Infectie West-Nile: 18 cazuri.

Supravegherea bolilor transmisibile considerate probleme de sanatate publicd locala sau
regionald, sub coordonarea structurilor de specialitate din centrele regionale de sanatate
publica:

!\). e 6 o o o o o o o

Legioneloza: 13 cazuri;
Febra Q: 15 cazuri;

Boala Lyme: 25 cazuri,
Febra Denga: 10 cazuri.

3. Instituirea si aplicarea masurilor de prevenire si control al focarelor de boald transmisibild,
inclusiv focare de tuberculoza cu minim 3 cazuri in colectivitati, respectiv la aparitia unui caz de
tuberculoza MDR intr-o colectivitate: efectuarea investigatiei
epidemiologice, depistarea contactilor/populatiei la risc, recoltarea probelor biologice,
efectuarea tratamentului profilactic , cu exceptia chimioprofilaxiei tuberculozei , conform
metodologiilor specifice de supraveghere a bolilor infectioase, efectuarea dezinfectiei in
colaborare cu reteaua de asistentd primara si raportarea acestora:

Total focare noi inregistrate in perioada 01.01.2024 — 31.12.2024: 31 focare:

e Varicela: 21 focare;

Tuse convulsiva: 3 focare;
Rujeola: 2 focare;
Gripa: 1 focar;
Hepatita A: 3 focare;
TIA (toxiinfectie alimentard): 1 focar.

4. Desfasurarea actiunilor speciale de depistare activa si prevenire a bolilor transmisibile functie de
situatia epidemiologica, cu colaborarea centrului regional de sanatate publica, dupa caz:

- Supraveghere sdptimanald a cazurilor PAF, conform metodologiei CNSCBT.

5. Organizarea si participarea la activitati antiepidemice solicitate de CNSCBT:

- Monitorizare ape uzate pentru virusuri Polio prin recoltarea de probe de apa sdaptdmanal, conform
graficelor lunare, si prelucrarea probelor la INSP si INCDMM Cantacuzino.
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6. Depistarea, verificarea, investigarea si raportarea alertelor nationale, participarea la verificarea si
investigarea locala a alertelor internationale si asigurarea raspunsului rapid in conformitate cu
legislatia n vigoare:
Total cazuri confirmate In laborator in anul 2024: 25 cazuri:

e Legioneloza: 13 cazuri;

e Listerioza: 4 cazuri;

e Infectie West-Nile: 18 cazuri.
7. Implementarea metodologiei de evaluare a riscului de imbolnavire:
- Efectuarea anchetelor epidemiologice pentru cazurile suspicionate/confirmate.
8. Organizarea si participarea la activitati antiepidemice:
- Monitorizare ape uzate pentru virusuri Polio prin recoltarea de probe de apa saptamanal, conform
graficelor lunare, si prelucrarea probelor la INSP si INCDMM Cantacuzino.
- Recoltare probe de apa in luna decembrie 2024 de la o unitate de cazare din sectorul 2, in vederea
efectudrii evaluarii de risc de Legionella pneumophila (conform Metodologiei de supraveghere a
pneumoniei cu Legionella Pneumophila), ca urmare a adresei INSP nr. 22809/19.12.2024.

Subprogramul national de supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei
medicale si rezistentei microbiene, precum si de monitorizare a utilizarii antibioticelor

Obiectiv: cresterea calitatii serviciilor medicale si sigurantei pacientului in unitatile sanitare
cu paturi prin reducerea riscului la infectie asociata asistentei medicale (IAAM).

Supravegherea si controlul infectiilor asociate asistentei medicale identificate si raportate de
unitatile sanitare cu paturi publice si private:

Unitatile sanitare cu paturi publice si private din municipiul Bucuresti au raportat lunar catre
DSPMB, pe formular standard, cazurile de infectii asociate asistentei medicale inregistrate la nivelul
sectiilor, declarate pe situsuri anatomice, respectiv pe departamente, fisele de caz ale infectiilor
asociate asistentei medicale si fisele de supraveghere ale accidentelor post expunere la produse
biologice a personalului sanitar

Activitati realizate 1n cadrul programului:

e Colaborarea, pe intreg parcursul anului, cu factorii de decizie ai unitdtilor sanitare cu paturi
din municipiul Bucuresti, cu Serviciile/Compartimentele de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale, cu medicii si asistentele sefe, s-au verificat activititile preventive
intreprinse si s-au transmis recomandari privind declararea, raportarea si masurile impuse in
prevenirea [AAM.

e Supravegherea focarelor de IAAM aparute in unitatile sanitare cu paturi;

e S-au intocmit: cereri de finantare pe cele doud surse de finantare DSP si AAPL, situatia
trimestriala si anuald 2024 a stocurilor si balantei valorice prin Serviciul Programe al
DSPMB, adrese privind repartitille de buget pentru anul 2024, conform adreselor
Ministerului Sanatatii, referate privind Intocmirea actelor aditionale de prelungire a
contractelor existente pentru unitétile care deruleaza PN I1.2 prin intermediul DSPMB.

Situatie focare IAAM in unitatile sanitare cu paturi - 2024:
In anul 2024 unititile sanitare cu paturi din Municipiul Bucuresti au raportat un
numadr de 83 de focare IAAM.
Distributia trimestriala:
» Trimestrul I: 30 focare IAAM:
e Infectii cu virus gripal: 6 focare;
e Sars - CoV 2: 14 focare;
e ICD: 6 focare;
e VRS: 1 focar;
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Candida auris: 1 focar;
Candida Spp.: 1 focar;
Klebsiella pneumoniae: 1 focar.

» Trimestrul II: 10 focare IAAM:

Infectii cu virus gripal: 1 focar;

Sars - CoV 2: 4 focare;

ICD: 2 focare;

Candida auris: 1 focar;

Acinetobacter baumanii: 1 focar;
Acinetobacter baumanii XDRO: 1 focar.

» Trimestrul II1: 30 focare IAAM:

Sars - CoV 2: 25 focare;

ICD: 2 focare;

Candida albicans: 1 focar;
Candida auris: 1 focar;
Enterococcus faecium: 1 focar;
Acinetobacter baumanii: 1 focar.

» Trimestrul I'V: 13 focare IAAM:

Infectii cu virus gripal: 1 focar;
Sars - CoV 2: 9 focare;

ICD: 1 focar;

Acinetobacter baumanii: 1 focar;
Burkholderia cepacia: 1 focar;
Klebsiella pneumoniae: 1 focar.

Infectii asociate asistentei medicale inregistrate si raportate de unitatile

sanitare publice cu paturi pe anul 2024

NR.CRT DENUMIRE UNITATE SANITARA NR. IAAM
1 Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii “Grigore 146
Alexandrescu”
2 Spitalul Clinic de Urgenta Bucuresti (Floreasca) 738
3 Spitalul Clinic de Urgente Chirurgie Plastica,
Reparatorie si Arsuri 26
Spitalul Clinic de Urgente Oftalmologice 0
Spitalul Clinic de Urgenta “Sf. Pantelimon” 485
6 Spitalul Clinic de Urgenta “Sf. Ioan™- 20
Maternitatea Bucur
7 Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii “M.S. Curie” 179
8 Spitalul Clinic de Urgenta “Bagdasar Arseni” 776
9 Spitalul Universitar de Urgenta Bucuresti 1501
10 Institutul Clinic Fundeni 1730
11 Institutul National pentru Sanatatea mamei si Copilului 37
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“Prof.Dr.Alessandrescu Rusescu”-Maternitatea Polizu

12 Institutul de Pneumoftiziologie ,,Marius Nasta“ 161

13 Institutul National de Endocrinologie ,,Prof.Dr. C. 3
Parhon*

14 Institutul National de Diabet, Nutritie si Boli 3
Metabolice”Prof. Dr. N. Paulescu”

15 Institutul de Urgenta pentru Boli Cardiovasculare 267
“Prof.Dr.C.C. Iliescu”

16 Institutul National de Geriatrie si Gerontologie “Ana 338
Aslan*

17 Institutul Oncologic “Prof. Dr. Alex Trestioreanu” 810

18 Institutul National de Boli Infectioase‘Prof. Dr. Matei 116
Bals*

19 Institutul de Fonoaudiologie si Chirurgie Functionala 4
ORL “ Prof. Dr. Hociota”

20 Institutul National de Recuperare, Medicina Fizica si 19
Balneoclimatologie

21 Centrul National Clinic de Recuperare 8
Neuropsihomotorie Copii “Dr.N.Robanescu”

%) Institutul National de Neurologie si Boli 503
Neurovasculare

23 Spitalul Clinic "Sf. Maria" 130

24 Spitalul Clinic de Chirurgie OMF ¢’Prof.Dr. Dan 0
Theodorescu’

25 Centrul de Evaluare si Tratament al 0
Toxicodependentilor pentru Tineri "Sf. Stelian"

26 Spitalul Clinic de Nefrologie ’Dr. Carol Davila’’ 58

27 Spitalul Clinic Filantropia 15

28 Spitalul Clinic “’Dr. I. Cantacuzino’’ 65

29 Spitalul de Pneumoftiziologie "Sf. Stefan" 16

30 Spitalul Clinic Colentina 236

31 Spitalul de Psihiatrie Titan "Dr.C-tin Gorgos" 0

32 Spitalul Clinic de Ortopedie-Traumatologie si TBC”’ 4
Foisor”’

33 Centrul de Boli Reumatismale "Dr. 1. Stoia" 8

34 Spitalul Clinic Coltea 343

35 Spitalul Clinic ’Nicolae Malaxa’’ 2

36 Spitalul Clinic de Boli Infectioase si Tropicale “Dr. V. 153
Babes

37 Spitalul Clinic de Copii <’Dr. V. Gomoiu”’ 72
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38 Spitalul Clinic de Psihiatrie <’Prof.Dr.Alexandru 116
Obregia’’

39 Spitalul de Bolnavi Cronici si Geriatrie” Sf. Luca” 51

40 Spitalul Clinic de Urologie <’Prof. Dr. Th. Burghele”’ 25

41 Spitalul Clinic de Obstetrica-Ginecologie 81
“’Prof.Dr.Panait Sarbu”’

42 Spitalul Universitar de Urgenta Elias 928
TOTAL 10211

Subprogramul national de testare NAAT/RT-PCR si de secventiere

RAPORT PENTRUL TRIMESTRUL I ANUL 2024

I1. 3. Subprogramul national de testare NAAT/RT-PCR si de secventiere

A. Obiectiv:

Depistarea precoce si asigurarea diagnosticului etiologic al bolilor transmisibile in vederea
implementarii masurilor de limitare a raspandirii acestora.
3. Activitati desfasurate la nivelul laboratoarelor desemnate pentru identificarea virusului
SARS-CoV-2 si a variantelor circulante pe teritoriul Romaniei
3.1. testarea N AAT RT-PCR pentru depistarea infectiei cu SARS-CoV -2 a cazurilor suspecte
conform metodologiei de supraveghere

Lunal Luna II Luna IIT

DA DA DA

Activitatea a fost indeplinita conform procedurilor — metodologiei INSP.

3.2. testarea genetica in vederea identificarii variantelor SARS-CoV -2 circulante pe teritori ul
Romdniei prin:

a) RT-PCR specific de varian ta pentru selectionarea cazurilor de interes dintre cele la care testul
NAAT/RT-PCR este pozitiv

Lunal Luna II Luna IIT

NU NU NU

b) secventierea intregului genom SARS-CoV-2 prin tehnici NGS la cazurile pozitive selectate prin
test RT-PCR specific de variantd, conform metodologiei de supraveghere

Luna I Luna II Luna III

DA DA DA

Testare conform metodologiei INSP.
3.3. Incarcarea in timp real a rezultatelor testarilor in platforma dedicata.

Luna I Luna II Luna III

DA DA DA

Incarcarea testelor in platforma Corona Forms a fost efectuata de medicul care a validat rezultatele, in cel mai scurt
timp posibil, conform instructiunilor

Situatia epidemiologica a infectiilor respiratorii acute, a gripei si a
infectiilor respiratorii acute severe (SARI) in sezonul 2024-2025 (S40-S52)

Gripa este o boala infectioasa acuta cu potential epidemic crescut.

DSPMB-CSECBT participa activ in monitorizarea evolutiei gripei si evaluarea severitatii infectiei
gripale in populatia Romaniei,

Obiective:
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1. Monitorizarea intensitatii, a raspandirii a activitatii sezoniere a gripei precum si a altor etiologii
cu tropism respirator, in vederea recomandarii de masuri si actiuni de sanatate publicd bazate pe
evidente;

2. Monitorizarea severitdtii in vederea recomandarii de masuri si actiuni de sdnatate publica bazate
pe evidente;

3. Monitorizarea modificarilor si a caracteristicilor virusurilor respiratorii circulante

4. Monitorizarea si investigarea etiologica a focarelor, in special a celor de colectivitate;

5. Evaluarea factorilor de risc pentru forme severe de gripa in vederea recomandarii de masuri /
actiuni de sanatate publica.

6. Monitorizarea etiologiei cazurilor de SARI

Actiuni:

S-au intocmit adrese de instiintare cdtre toti medicii de familie, unitatile sanitare, furnizorii de

servicii medicale in vederea reactualizarii metodologiei de supraveghere a infectiile respiratorii

acute (ARI), infectiile respiratorii acute cu alura gripala (ILI) si infectiile respiratorii acute

severe (SARI).

Supraveghere continud, pe toatd durata anului, prin organizarea sistemului de tip sentinela pentru

supravegherea infectiilor respiratorii acute (ARI) si a afectiunilor clinice compatibile cu gripa

(ILT) .

Colectarea si raportarea statisticd, sdptdmanald a datelor de morbiditate si transmiterea acestora

conform metodologiei.

a) nr. de cazuri prin gripa (ILI si confirmate cu laboratorul), [ACRS, pneumonii, pe
sdptamana si pe grupe de varsta, din care nr. internate

b) nr. decese prin gripa (ILI si confirmate cu laboratorul), IACRS si pneumonii

c) nr. probe recoltate trimise pentru testare gripa .

DSPMB transmite sdptaménal in aplicatia informatica alerte.ms datelor colectate.

Evolutia locala a infectiilor respiratorii acute si gripei

Identificarea prompta a focarelor de colectivitate constituite in vederea testdrii si izolarii a

acestora.

in conformitate cu metodologia de supraveghere a infectiile respiratorii acute (ARI), infectiile

respiratorii acute cu alura gripald (ILI) si infectiile respiratorii acute severe (SARI) postata pe

site-ul INSP si alerta epidemiologica de gripa, au fost intocmite adrese de informare in vederea

intensificarii actiunilor de instruire si aplicarea a masurilor de prevenire §i control in raspandirea

bolilor transmisibile din colectivitati .

Situatia centralizata a datelor de raportare statistica (gripa/compatibile cu
gripa (ILI), IACRS si pneumonii) transmise de unitatile sanitare catre DSPMB 1n sdptdmanile de
supraveghere (S40-S52), se prezinta astfel:

la nivelul Municipiului Bucuresti, numarul total de cazuri de infectii respiratorii acute (gripa
clinica, IACRS si pneumonii) a fost de 38444 cazuri astfel: gripa/ILI 6.40%, IACRS 74.68%,
pneumonii 18.93%.

NR. CAZURI DIN CARE INTERNATE
GRIPA/ILI 2459 387
TACRS 28709 2066
PNEUMONII 7279 2064
TOTAL 38444 4517
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Incidenta ILI/ARI in cadrul sistemului
rutina a Mun. Bucuresti

INCID LI INCID ARI

60.00
50.00
40.00
30.00
20.00
10.00

in saptamana 52 a anului 2024 au fost raportate cele mai multe cazuri de infectii respiratorii ILI, de 916
cazuri.

Situatia centralizata a datelor raportate de ciatre medicii de familie sentineld, in
sdptamanile de supraveghere (S40-S52), a infectiilor acute respiratorii si a gripei in cadrul
Sistemului sentinela de supraveghere se prezinta astfel:

Total cazuri
GRIPA/ILI 2
PNEUMONII 323
IACRS 5768
TOTAL

S-au raportat 2 cazuri clinice compatibile cu gripa .
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Distributia saptamanala a infectiilor acute
respiratorii si a gripei in cadrul sistemului
sentinela

439
427

464
461
398
409
496
416
465
435

0
0
0
0
0
0
0
0
0
0
1
0
0
0

200 300

*ILI * IACRS ™ PNEUMONII

Situatia centralizata a datelor raportate de catre sistemul de tip sentineld pentru
supravegherea infectiilor respiratorii acute severe(SARI), in saptamanile de
supraveghere (S40-S52), se prezintd astfel:

Saptamana 40 Sept 30, 2024 - Oct 6, 2024 0
Saptamana 41 Oct 7, 2024 - Oct 13, 2024 0
Saptamana 42 Oct 14, 2024 - Oct 20, 2024 0
Saptamana 43 Oct 21, 2024 - Oct 27, 2024 0
Saptamana 44 Oct 28, 2024 - Noi 3, 2024 0
Saptamana 45 Noi 4, 2024 - Noi 10, 2024 0
Saptamana 46 Noi 11, 2024 - Noi 17, 2024 1
Saptamana 47 Noi 18, 2024 - Noi 24, 2024 3
Saptamana 48 Noi 25, 2024 - Dec 1, 2024 5
Saptamana 49 Dec 2, 2024 - Dec 8, 2024 5
Saptamana 50 Dec 9, 2024 - Dec 15, 2024 5
Saptamana 51 Dec 16, 2024 - Dec 22, 2024 6
Saptamana 52 Dec 23, 2024 - Dec 29, 2024 4
Total cazuri raportate

In S 46 a fost inregistrat primul caz de SARI.

In saptamanile de supraveghere (S40-S52), s-au raportat 29 cazuri de SARI la nivelul Mun.
Bucuresti.

In sdptamana de supraveghere S52 s-a raportat 1 deces confirmat cu virus gripal (prin RT-PCR)
provenind atat din sistemul sentinela SARI cat si din sistemul de supraveghere de rutind a Mun.
Bucuresti



Structura cazurilor de sifilis pe sexe

13

M Feminin B Masculin

BOALA DIAREICA ACUTA

Supravegherea bolii diareice acute (BDA) 1n anul 2024 s-a desfasurat in perioada 03
iunie — 03 noiembrie 2024 si s-a efectuat conform Metodologiei de supraveghere elaboratd de catre
CNSCBT.

Astfel, in perioada mai sus mentionata, cuprinsa intre sdptdmana 23 si saptdmana 44 (S23 —
S44) au fost raportate de cétre unitatile sanitare un numar total de 3307 de cazuri diagnosticate ca
BDA. Dintre acestea, 205 de cazuri (6,19%) au fost diagnosticate de medicii de familie

Din numarul total de cazuri care au fost diagnosticate, 3102 (93,80%) au reprezentat pacienti
internati, clasificati astfel:

BDA - structura cazurilor internate dupa clasificarea
de caz

Cazuri confirmate,
cu etiologie precizata

Cazuri confirmate,
cu etiologie neprecizatd
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Distributia cazurilor internate, diagnosticate ca BDA, pe saptamaéni:

Distributia pe saptamani a cazurilor spitalizate (N = 3102)
200

150

100

50

$23524525526527528529530531532533534535536537538535540541542543544

Distributia cazurilor de BDA pe luni calendaristice in sezonul 2024 a evidentiat prevalenta
cazurilor in luna iulie cu 711 cazuri (22,92%) si in luna octombrie cu 734 cazuri (23,66%).

Agentii etiologici izolati la cazurile internate si diagnosticate
ca BDA cu etiologie precizata

26.69%
Alti /17.84% Salmonella
agenti
18.50%
Campylobacter
Giardia 0.72%_—
Rotavirus 28.03% ~7.00% E.coli

\43% Yersinia
0.79% Shigella
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Prevalenta pe grupe de varsta a cazurilor de BDA spitalizate
in sezonul 2024

1000
555 512
380
- I I -
112
0 i = =
<1an 1-4ani 5-9ani 10- 14 ani 15- 64 ani > 65 ani

In ceea ce priveste prevalenta pe grupe de varsti se remarca grupa 1 — 4 ani, reprezentand
41,13 % din totalul cazurilor de BDA internate.
Nu s-au inregistrat decese prin BDA la grupa de varsta <1 an.

INFECTIA CLOSTRIDIUM DIFFICILE ( ICD)
In anul 2024, in perioada 01.01 — 31.12 au fost raportate un numdr total de 2517 de

cazuri suspecte / confirmate de infectii cu Clostridiodes difficile. Dintre acestea, 98,38% au
reprezentat pacienti internati, in timp ce 1,62% au fost doar prezentéri la UPU.

REPARTITIA CAZURILOR DE ICD IN FUNCTIE DE MEDIUL
DE PROVENIENTA AL PACIENTILOR

Rural 26,66%

Urban 73,34%

Mediul de provenienta dominant al pacientilor a fost cel urban cu 73,34% din totalul

cazurilor raportate.
In ceea ce priveste frecventa ICD in functie de sex, mai mult de jumatate au fost femei

(52,20%).
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PondereaICD pe grupe de varsta

18-65 ani,
38.79%

<18 ani,

> 65 ani,
1.64%

59.57%

Frecventa pe grupe de varsta a relevat faptul ca majoritatea pacientilor aveau peste 65 de ani
la momentul depistarii ICD.

Frecventa ICD in functie de clasificarea cazurilor

61.22%
22.75%

9.88%

° l 0325 5.83%

a o
] —
ICD comunitara ICD 1AAM din ICD 1AAM din alt ICD 1AAM din ICD
spitalul raportor spital unitati de ingrijire nedeterminata

varstnici

Marea majoritate (84,29%) au fost din totalul cazurilor raportate si validate conform
metodologiei de supraveghere a infectiei cu ICD au fost infectii asociate asistentei medicale
(IAAM). Dintre acestea, cele mai multe dintre ele au fost clasificate ca fiind din unitatea sanitara

raportoare (61,22%), avand debutul simptomatologic la mai mult de 48 de ore de la
internarea in aceste spitale.

Aproximativ 10% au reprezentat infectii dobandite in comunitate, fiind vorba de
pacienti a caror internare intr-o unitate sanitard a avut loc cu mai mult de 12 saptamani in
urma, iar debutul simptomatologic a avut loc inainte sau in primele 48 de ore de

la internare.
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PROGRAM NATIONAL - HIV

Conform Hotararii de Guvern nr. 423/2022 privind aprobarea programelor nationale  de
sdnatate publicd si a Ordinului Ministerului Sanatatii nr. 964/2022 privind aprobarea Normelor

tehnice de realizare a programelor nationale de sanatate publica, cu modificarile si completarile
ulterioare:
Obiective:

- Reducerea raspandirii infectiei HIV prin depistarea precoce a persoanelor infectate in

randul celor care au un comportament la risc pentru infectia HIV, precum si prin depistarea
precoce a persoanelor infectate HIV simptomatice;

- Reducerea morbiditatii asociate cu infectia HIV prin asigurarea tratamentului corespunzator.

Activitati derulate si realizate de catre DSPMB:

- Asigura confirmarea infectiei HIV/SIDA pentru gravidele si persoanele din grupele  de risc
cu rezultat pozitiv la screening-ul infectiei HIV/SIDA prin testare de tip Western Blot
efectuat la Institutul Cantacuzino, conform contractului incheiat cu DSPMB;

- Realizeaza distribuirea testelor de screening rapide HIV, dupa caz, cétre unitatile sanitare
implicate in testarea infectiei HIV/SIDA. Astfel, in anul 2024 au efectuate de catre
unitdtile sanitare care implementeaza P.N. HIV un numar total de 8622 de teste rapide
utilizate pentru screening-ul infectiei HIV. Dintre acestea, 18 teste au avut rezultat pozitiv.

- Efectueaza screening-ul infectiei1 HIV prin Laboratorul de Diagnostic si Investigare in
Sanatate Publica al DSPMB la femeile gravide si persoanele din grupele de risc pentru
infectia HIV/SIDA, cu utilizarea testelor de screening de tip ELISA | ;

- Asigura colectarea din teritoriu a raportarilor privind screening-ul infectiei HIV/SIDA,
analiza rezultatelor si transmiterea indicatorilor, asigura colectarea fiselor de raportare a
cazurilor noi HIV si transmiterea acestora catre Compartimentul de monitorizare s
raportare a cazurilor noi a infectieit HIV din cadrul Institutului National de Boli Infectioase
,.Prof. Dr. Matei Bals”. In anul 2024, pani la data de 31.12.2024 s-au primit din partea
unitdtilor sanitare care trateaza HIV/SIDA un numar total de 147 fise de declarare si
supraveghere pentru infectia de HIV/SIDA la adolescent si adult ce au fost clasificate din
punct de vedere clinico-imunologic de catre unitdtile sanitare care trateaza pacientii
HIV/SIDA, reprezentand cazuri noi ale persoanelor care au domiciliul stabil pe raza
Municipiul Bucuresti. Repartizarea acestora pe grupe de varsta in functie de tipul de
infectie este dupd cum urmeaza:

Grp.| cim allinfectioas Grupele de varsta (ani):
N, | S allfiect TOTAL
bolii |4 sau <1] 1] 2| 3| 4] s59[10-14] 1519] 20-24] 25.34 35-44] 45.54] 55-64] 65-74] 75-84] 85>
1.
HIV 0/0[{0]jO0O]JO] O 0 3 14 [ 26 [ 20 | 15 7 0 0 0 85
msc [of[ofJofoJo]o] o 2 19 2013 4] o] o] o] e8
FEM olofJofoJoJo[ o 1] 4] 77 o | 2[ 3] ofo]o] 1
221, SIDA |0jO0jO0OjO0|Of0O 0 0 2 12 | 27 | 15 5 1 0 0 62
B20- [infectan{ masc | oo [ ofo|[o|[ o] o] o | 2] 10| 24a] 3] 5 1 o [ o s5
24 FEM ofoJofjo]Jo]fo 0 0 0 2 3 2 0 0 0 0 7
TOTAL|{0|0|0|0]|0]| 0| O | 3 |16|38 |47 30|12 | 1 | 0 | 0 | 147
MASC [0 (0| O |O0O|O]| O 0 2 12 | 29 | 44 [ 26 | 9 1 0 0 123
FEM 0100|000 0 1 4 9 3 4 3 0 0 0 24

In ceea ce priveste repartizarea pe sexe, marea majoritate cazurilor de HIV/SIDA depistate de citre
unitatile sanitare a fost reprezentatd de barbati (83,67%).

Conform clasificarii clinico-imunologice 57,82% au fost cazuri de HIV, iar 42,18% au fost
cazuri de SIDA.
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Repartizarea pacientilor depistati cu HIV/SIDA pe grupe
de varsta

65-74ani 10.68%

55-64ani D s.16%

45-54ani T 20.42%
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25-34ani Y ;5 .55%

20-24ani N 10.55%

15-19 ani a2 .04%

0.00% 5.00% 10.00% 15.00% 20.00% 25.00% 30.00% 35.00%

Repartizarea cazurilor de HIV/SIDA pe grupe de varsta releva o incidentd mai mare 1In
randul persoanelor cu varsta cuprinsa intre 35 si 44 ani.
In ceea ce priveste factorii de risc, conform datelor din fisele transmise de citre unitatile
sanitare, aproximativ 26% dintre persoanele depistate au declarat ca au consumat

Programul national de sanatate a femeii si copilului PN XIII.

A. Structura:

1.Subprogramul de nutritie si sanatate a copilului;
2.Subprogramul de sanatate a femeii.

B. Obiective:

1.Imbunitatirea stirii de sanatate a copilului;
2.Imbunitatirea stirii de sanitate a femeii.
C.Activitati desfasurate de citre DSPMB:

1. Incheie contracte, conform prevederilor art. 10, cu unititile de specialitate nominalizate.

2. La nivelul Municipiului Bucuresti, 8 unitati sanitare deruleaza PN XIII prin DSPMB.

3. Monitorizeaza derularea contractelor incheiate cu unitatile de specialitate pentru
implementarea programelor nationale de sanatate publica.

4. Asigura fondurile necesare pentru derularea PN XIII, in cadrul bugetului aprobat, prin
finantarea lunara, in limita valorii de contract, contravaloarea bunurilor si serviciilor acordate
in cadrul programului.

5. Centralizeaza si intocmeste cererea de finantarea lunara pe baza cererilor fundamentate ale

unitatilor de specialitate.

Urmareste si sa controleaza modul de utilizare a fondurilor alocate pentru derularea PN XIIIL

7. Informeaza unitatile de specialitate cu privire la conditiile de contractare precum si
eventualele modificari ale acestora survenite ca urmare a aparitiei unor noi acte normative.

8. Efectueaza controlul implementarii programului de sandtate publica, respectiv controlul
indeplinirii obligatiilor contractuale de catre unitatile de specialitate cu care se afla in relatie
contractuald, potrivit prevederilor normelor tehnice;

o
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9. Recupereaza de la unitatile de specialitate sumele reprezentand contravaloarea bunurilor si
serviciilor medicale in situatia in care acestea au facut si obiectul raportarilor in sistemul de
asigurdri sociale de sanatate, precum si sumele reprezentand contravaloarea bunurilor
expirate;

10. Monitorizeaza si evalueaza modul de realizare a activitdtilor cuprinse in programul national
de sanatate publica de catre unitatile de specialitate si in situatia constatarii unor
disfunctionalitati, ia masurile pentru remedierea acestora;

11. Monitorizeaza si controleaza consumurile si stocurile de bunuri inregistrate si raportate de
unitatile de specialitate pentru implementarea programelor/subprogramelor national de
sanatate publica;

12. Monitorizeaza si controleaza evidentele financiar - contabile ale cheltuielilor aferente PN
XIII, pe surse de finantare.

13. Primeste de la unitatile de specialitate raportarile trimestriale, cumulate de la inceputul
anului si anuale, privind: indicatorii specifici programelor nationale de sanatate publica,
executia bugetara, situatia consumurilor si stocurilor cantitativ-valorice de bunuri balantele
de stocuri cantitativ-valorice dupa pret, rapoartele de activitate.

14. Verifica corectitudinea datelor consemnate in raportarile unitatilor sanitare si realizeaza
centralizarea datelor raportate de unitatile de specialitate si transmiterea acestora catre
unitatile de asistenta tehnica

15. Formuleaza si sa transmita unitagilor de specialitate masuri de remediere a
disfunctionalitatilor constatate cu prilejul monitorizérilor, evaludrilor sau controalelor
efectuate si sa monitorizeze punerea in aplicare a acestora;

16. Primeste de la unitatile de specialitate solicitarile fundamentate pentru modificarea bugetului
alocat pentru implementarea PN XIII si realizeze analiza solicitarilor adresate luand in
considerare indicatorii realizati, executia bugetara, consumurile si stocurile de bunuri
inregistrate la nivelul unitatii de specialitate i sa transmite propuneri catre structura din
cadrul Ministerului Sanatatii cu atributii In domeniul programelor nationale de sdnatate.

17. Efectueaza propuneri fundamentate de modificare a bugetului fie in sensul redistribuirii
fondurilor alocate la nivelul directiei de sanatate publica, fie in sensul rectificarii lor.

Activitati DDD (dezinfectie, dezinsectie, deratizare)

Tabel — activitati DDD desfasurate in anul 2024

Actiuni # evenimente
# tratamnte de dezinfectie efectuate la sediile DSPMB 33
# tratamnte de dezinfectie in focare colectivitati - rujeola 3
# eliberari avize epid.pt. imbalsamare si incadrare in grad de risc 857
infectios
# eliberari de pasapoarte mortuare 185
# eliberari de avize de transport cadavru uman si inhumare 479
# eliberari de avize de deshumare-reinhumare cadavru uman 71

STATISTICA ACTIVITATII DE LA AEROPORTUL OTOPENI 2024

Activitatea Serviciului Sanitar de Frontiera, in punctul de trecere a frontierei — Aeroportul
International Henri Coanda se desfasoara 24/7/52 pe an, cu un colectiv de 4 asistenti medicali si un
medic epidemiolog coordonator. Trebuie subliniat faptul ca personalul medical participa in egala
masura la triajul sanitar, atunci cand e cazul, la Aeroportul Tiriac, Aeroportul Militar Otopeni cat si
la Aeroportul Baneasa. Trebuie retinut faptul ca din statistica oficiala a Companiei Nationale de
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Aeroporturi Bucuresti, in anul 2024 prin Aeroportul International “Henri Coanda” Otopeni, au
tranzitat peste 17 milioane pasageri

In cursul anului 2024, conform atributiilor de serviciu ce decurg din Regulamentul Sanitar
International , au fost efectuate activitati de triaj epidemiologic atat la pasagerii ce au tranzitat
aeroportul cat si la persoanele aflate in nevoie de protectie internationala asumate de Romania in
cadrul conventiilor internationale. Astfel a fost efectuat triaj epidemiologic pentru copii si insotitorii
acestora, sositi din zone de conflict (Fasia Gaza). In afara problemelor medicale pentru care au
primit acceptul si sprijinul medical, s-a efectuat triaj epidemiologic pentru verificarea statusului
vaccinal impotriva poliomielitei, avand in vedere ca in tara de origine au fost semnalate cazuri cu
Poliomielita. In acest sens, in data de 30.09.2024, au fost examinati 32 persoane, care au prezentat si
dovada de vaccinare antipolio, in 06.11.2024, au fost examinati 47 persoane cu dovada de vaccinare
antipolio, iar in data de 05.12.2024 au fost examinati 7 persoane care au prezentat si dovada
vaccinare antipolio.

INDICATOR DE PLAN ANUL 2024
NR. AERONAVE ASISTATE 2456
PLECARE | 178 031
NR.PASAGERI SOSIRE 265 548 443 579
NR. CERTIFICATE VACCINARE CONTROLATE 2939
NR. PASAGERI VERIFICATI PT.TRATAMENT CHIMIOPRO 3551
FILACTIC PENTRU MALARIE
TRIAJ EPIDEMIOLOGIC 7 429

Activitatea de autorizare / avizare sanitara si consultanta

Compartimentul de supraveghere / control BT participa la activitatea institutiei de autorizare,
avizare sanitara si consultanta a unitatilor sanitare.
Rezultate: natura si volumul acestei activitati derulate in anul 2024 este redat in tabelul urmator :

Tip activitate # actiuni
Efectuare Asistenta de specialitate 1250
Eliberare Autorizatie sanitara de functionare (ASF) 1100
Eliberare de vize anuale ASF 55
Autorizatie UTS 5
Certificarea conformitatii 5
Asistenta de specialitate DDD 37
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2.Compartiment Evaluare Factori de risc din mediul de viata si munca

Compartimentul de evaluare a factorilor de risc din mediul de viatd si munca are atributii si
responsabilitati de executie si coordonare/indrumare profesionald, conform prevederilor Ordinului
MS nr. 1078 din 27 iulie 2010 privind aprobarea regulamentului de organizare si functionare si a
structurii organizatorice ale directiilor de sandtate publica judetene si a municipiului Bucuresti.
Misiune: Tmbunatatirea starii de sanatate a populatiei prin actiuni specifice, adecvate.

Obiective generale:

1. Supravegherea starii de sandtate a copiilor si tinerilor din colectivitati

2. Protejarea sanatatii publice prin prevenirea imbolnavirilor asociate factorilor de risc din mediul de
viata

Supravegherea calititii apei potabile distribuite in sistem centralizat in zonele de
aprovizionare mari

Surse de apa captate pentru potabilizare 1n sistemul centralizat de apd potabila :

1. Raul Dambovita, prin statia de tratare Arcuda

2. Raul Arges, prin statiile de tratare Rosu si Crivina

Directia de Sanatate Publica a Municipiului Bucuresti efectueaza monitorizarea de audit a
calitatii apei, conform legislatiei specifice domeniului de activitate.

La nivelul retelei de distributie a Municipiul Bucuresti, calitatea apei potabile distribuite
consumatorilor, a fost monitorizatd prin prelevarea de probe din 36 puncte de recoltare, stabilite
impreuna cu reprezentantii producatorului/distribuitorului de apa potabild SC. APA NOVA
BUCURESTI SA.

Aceste puncte fixe de recoltd sunt raspandite uniform pe toatd suprafata Mun Bucuresti,
fiind usor accesibile, plasate in zone publice cu acces liber pentru reprezentantii Laboratorului de
Diagnostic si Investigare In Sdnatate Publica din cadrul Directiei de Sanatate Publica a Mun.
Bucuresti si a Laboratorului de Calitate a apei din cadrul SC.Apa Nova Bucuresti SA. Orice
modificare a compozitiei apei, fata de normele stabilite prin legislatia in vigoare, poate constitui un
risc asupra sanatatii celor ce o consuma sau o folosesc si de aceea pentru prevenirea imbolnavirilor
datorate unei (eventuale) incarcaturi bacteriologice din apa de baut, s-a urmarit intens prezenta
clorului rezidual liber in apa prelucrata si distribuitd consumatorilor, acesta fiind un element care
atestd efectuarea dezinfectiei apei si un element de rezerva pentru a actiona la nevoie pe traseul
retelei de distributie. Prezenta clorului in apa potabild oferd un grad de protectie impotriva
germenilor patogeni care ar putea ajunge ocazional in retea si de aici spre paharul consumatorilor.

S-a urmarit de asemenea modificarea parametrilor bacteriologici, chimici si indicatori.

Probele de apa recoltate in anul 2024 de la cele 3 statiile de tratare si din punctele fixe ale
retelei publice( 6 zone de aprovizionare: sector 1, sector 2, sector 3, sector 4, sector 5, sector 6) au
demonstrat potabilitatea apei distribuite populatiei de catre SC APA NOVA BUCURESTI SA.

Numar total lzgllr)lar It::;:: Nr.total parametrii Nr.total parametrii

Parametrul ZAP  mari L ef. DSP- Monit. | -0l pa
er e monitorizate . neconformi
monitorizate Audit (MA)
neconforme

Escherichia coli (E.coli) 6 0 66 0
Enterococci 6 0 66 0
Bor 6 0 30 0
Cadmiu 6 0 30 0
Crom total 6 0 30 0
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Cupru 6 0 30 0
Nichel 6 0 30 0
Aluminiu 6 0 30 0
HAP 6 0 30 0
Benzopiren 6 0 30 0
1,2-dicloretan 6 0 30 0
Fluoruri 6 0 30 0
Plumb 6 0 15 0
Nitrati 6 0 66 0
Nitriti la iesire din statia de 6 0 1 0
tratare

Nitriti in reteaua de distributie | 6 0 15 0
Nitrati/nitriti formula 0
Pesticide — Total 6 0 30 0
Tetracloretena si Tricloretena 6 0 30 0
Trihalometani — Total 6 0 30 0
Amoniu 6 0 30 0
Cloruri 6 0 30 0
Clor rezidual liber la capat de 5 0 37 0
retea

Alt parametru reprezentativ

pentru procesul de dezinfectie | 6 0 37 0
(clor rezidual total)

Clost'rldl‘um ‘ p'e'rfrmgens 6 0 30 0
(specia, inclusiv sporii)

Conductivitate 6 0 30 0
pH 6 0 30 0
Fier 6 0 30 0
Mangan 6 0 30 0
Bacterii Coliforme 6 0 30 0
Dozq ) efectiva totala de 6 0 67 0
referinta

Doza efectiva anuala calculata 6 0 67 0
(Razye, P0210, Sr90, Cs137)

Culoare 6 0 30 0
Numar de colonii la 22grd.C 6 0 30 0
Numar de colonii la 37grd.C 6 0 30 0
Carbon Organic Total (COT) 6 0 30 0
Turbiditate 6 0 66 0
Activitatea Alfa Globala 6 0 67 0
Activitatea Beta Globala 6 0 67 0
Radon 6 0 67 0
Duritate totala 6 0 30 0
Sulfat 6 0 30 0
Sodiu 6 0 16 0

27




Supravegherea calititii apei de fAntina si a apei arteziene de utilizare publica
Au fost monitorizate 26 fantadni publice pentru care s-au recoltat probe pentru determinarea
parametrilor microbiologici si parametrilor chimici si indicatori;

Monitorizarea apelor potabile imbuteliate — altele decit apele minerale naturale sau decat

apele de izvor

Scopul activitatii: catagrafierea unitatilor producdtoare/importatoare de apa potabila imbuteliata pe

teritoriul tarii, evaluarea implementarii legislatiei, si efectuarea unui control de calitate in vederea

depistarii unei posibile contamindri cu metale.

Activitati derulate:

e Au fost recoltate 2 probe de apd de masd imbuteliatd necarbonatatd (bidon 19 1) LA
FANTANA”, de la producitor

e A fost completat Formularul ”JANEXA” PN V (2022) cu datele obtinute/solicitate in sinteza
anuala (din Buletinul de analiza, din Autorizatia Sanitard de Functionare a producatorului, din
fisele de prelevare, Eticheta, Notificare).

e Au fost trimise probele catre:
- Centrul Regional de Sanatate CLUJ, in vederea determindrii parametriilor de
RADIOACTIVITATE (activitate alfa si beta globald), precum si Ra-226, respectiv Cs-132.
- Centrul Regional de Sanatate Tg.Mures, in vederea determinarii parametriilor Trihalometani si
Sodiu.

Supravegherea calititii apei potabile distribuite in sistem centralizat in zone de aprovizionare
mici

Au fost monitorizate si autorizate :

- 4 sisteme mici, centralizate, de furnizare/distributie apa potabila ce alimenteazd cu apa
ansambluri rezidentiale, pentru care s-au recoltat 21 probe pentru determinarea a 88 parametri
microbiologici si 16 probe pentru 95 parametri chimici si indicatori;

Supravegherea calitatii apei potabile prin instalatii proprii, instalatii ce alimenteaza cu apa
potabila industria alimentara si imbuteliere apa de masa

Au fost monitorizate si autorizate :

- 20 instalatii proprii (foraje) ce deservesc spitale, hoteluri, cladiri de birouri,etc., pentru care s-au
recoltat 96 probe pentru determinarea a 470 parametri microbiologici si 80 probe pentru 560
parametri chimici si indicatori;

- 14 instalatii ce alimenteaza cu apa potabila industria alimentara, pentru care s-au determinat 328
parametri microbiologici Tn 68 de probe si 472 parametri chimici si indicatori In 60 de probe;

Monitorizarea intoxicatiilor acute accidentale cu monoxid de carbon, bauturi alcoolice,
ciuperci _sau alte produse care nu se incadreaza in categoria produselor chimice si
Monitorizarea intoxicatiilor acute neprofesionale cu produse chimice Re-Tox

Activitati desfasurate:

- au fost transmise catre unitdtile medicale (9 spitale de urgentd) si serviciul de medicina legala,
adrese prin care s-a solicitat semnalarea cazurilor de intoxicatie acutd neprofesionala cu produse
chimice la care s-au anexat “Fisa de declarare a intoxicatiei acute cu CO, alcool, droguri,
ciuperci si alte produse care nu se incadreaza in categoria produselor chimice ” si “Fisa de
declarare a intoxicatiei acute neprofesionale cu produse chimice Re-Tox”.

- S-au inregistrat 850 cazuri de intoxicatie acutd neprofesionald cu monoxid de carbon, bauturi
alcoolice, droguri, ciuperci, plante si alte produse care nu se incadreaza in categoria produselor
chimice iar pentru fiecare caz a fost completata fisele la nivelul unitatilor sanitare/serviciului de
medicind legald care au fost raportate, trimestrial, catre CRSP lasi si 14 fise de intoxicatii acute
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neprofesionale cu produse chimice care au fost introduse in Registrul National de Informare
Toxicologica

Monitorizarea sistemului de gestionare a deseurilor rezultate din activitatea medicala

Scopul actiunii: prevenirea contamindrii mediului, protejarea sanatatii populatiei si a personalului
medico-sanitar care este expus riscului de imbolnavire (hepatite virale acute tip B si C, HIV/SIDA
etc.).

Datele raportate de unitétile sanitare cu paturi au fost centralizate si transmise Institutului
de Séanatate Publicd Bucuresti, pentru intocmirea sintezei nationale. Raportarea s-a realizat conform
metodologiei de culegere a datelor pentru baza nationala de date, aprobatd prin Ordinul MS nr.
1226/2012.

Au fost avizate 79 de planuri de gestionare a deseurilor medicale rezultate din activitatea
unitatilor sanitare.

Evaluarea impactului asupra sinitatii a poluantilor din aerul ambiant in mediul urban

Scopul actiunii:
Supravegherea starii de sanatate a populatiei in relatie cu poluarea aerului ambiant

Activitati desfasurate:

- Au fost completate datele solicitate, conform anexelor existente in metodologia specifica
elaborate de INSP

- Au fost introduse 272 cazuri in Rensanmed (registrull national al riscurilor pentru sanatate in
relatie cu factorii de mediu)

Supravegherea starii de nutritie si a alimentatiei populatiei

Anchetele alimentare la nivel national din ultimii ani au indicat un consum excesiv de
grasimi, in special de grasimi saturate, aport crescut de colesterol, aport redus de legume si fructe,
aport scazut de fibre alimentare, consum excesiv de sare, dezechilibre ce duc la tulburari ale
metabolismului lipidic respectiv, cresterea procentului de supraponderali si obezi, care nu numai ca
scurteaza speranta de viatd ci afecteaza calitatea vietii. Deasemenea ritmul anual de crestere a
prevalentei obezitatii a crescut constant la copii, acest lucru contribuind la cresterea ulterioara a
numarului de adulti obezi ceea ce creaza o provocare pentru generatiile viitoare.

Studiile arata ca un roman din trei este supraponderal, unul din patru este obez. Obezitatea
este responsabild pentru cresterea morbiditatii si mortalitatii, devenind dupa fumat, a doua cauza de
deces potential prevenibila.

Activitati desfasurate:

- pregatirea esantionului pentru studiu in raport cu particularitatile reprezentative (50 subiecti/ an/
judet) si au fost aplicate instrumentele de lucru: 50 chestionare privind dieta zilnicd pe o zi s1 50
chestionare de frecventa alimentara

- evaluarea starii de nutritie prin examindri de laborator (glicemie, Hb, HDL-colesterol, LDL-
colesterol, lipide serice, TG serice, electroliti serici : Ca, Mg, Fe) la 50 subiecti .

- evaluarea stilului de viata : activitate fizica, fumat, consum de alcool, consum de suplimente
alimentare, prin aplicarea chestionarelor (50 chestionare stil de viata )

- datele au fost centralizate si transmise la CRSP Clu;.

Monitorizarea suplimentelor alimentare

Obiectivul programului a fost obtinerea de informatii privind compozitia suplimentelor alimentare
in ceea ce priveste vitaminele, mineralele, substantele cu rol fiziologic, ingredientele novel food, in
particular continutul de monacolina, L-triptofan si acid alfa-lipoic.
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In urma verificarilor efectuate in teren,rezultatele au fost grupate in 3 categorii:

-S.A. cu vitamine si/sau minerale, Tabelul 1 — au fost verificate 19 produse, dintre care 2 produse
nu aveau mentionate pe eticheta cantitatea de ingredient per portie zilnica recomandata;

-S.A. cu vitamine si/sau minerale cu alte substante (ex. diverse extracte de plante, produse ale
stupului, coenzima Q10, licopen, s.a.m.d.), Tabelul2- au fost verificate 16 produse ;

-S.A. CARE CONTIN DOAR alte substante cu rol fiziologic sau nutritional (ex. diverse extracte
de plante, licopen, Q10, carnitind, aminoacizi etc.), Tabelul 3- au fost verificate 20 produse, dintre
care 1 produs nu avea mentionata pe eticheta cantitatea de ingredient per portie zilnica
recomandata.
Activitati desfasurate:

- catalogarea a cel putin 10 produse pe fiecare categorie, in functie de ingredient.

- raportarea rezultatelor catre coordonatorul de sintezd din CRSP Timisoara.

Rolul alimentului in izbucnirile de toxiinfectii alimentare din Romania

Scop:

- cunoasterea incidentei si a caracteristicilor focarelor determinate de consumul de alimente

contaminate in vederea recomandarii de masuri de prevenire si control a aparitiei acestora, pentru

protejarea sanatatii populatiei si prevenirea imbolnavirilor asociate factorilor de risc alimentari si de

nutritie, precum si a scaderii morbiditatii prin toxiinfectii alimentare.

Activitati desfasurate:

- au fost recoltate 28 probe, analizate in cadrul Laboratorului de Diagnostic si Investigare in
Sanatate Publica — Microbiologie.

- operativ, s-au transmis informatiile pe verticala, catre Directia de Control in Sanatate Publica, si
pe orizontala la Directia Sanitar-Veterinara si pentru Siguranta Alimentului.

- a fost completata FISA DE RAPORTARE OMS si transmisa catre INSP, confoem metodologiei
specifice

Supravegherea respectarii normelor de igiena din unitatile pentru educarea si instruirea
copiilor si tinerilor — crese, gradinite si scoli

Obiectiv specific:
- evaluarea conditiilor igienico-sanitare in crese, gradinite, scoli si licee din mediul urban si rural
pentru a stabili concordanta intre conditiile actuale existente si cerintele legislative;

Activitati desfasurate

A. Catagrafierea la nivel national a unitatilor pentru educarea si instruirea copiilor si tinerilor - crese,
gradinite, scoli si licee din sistemul public si privat

- verificarea detinerii autorizatiei sanitare de functionare

- a fost completata Anexa 1; datele au fost transmise in format Excel la CRSP Iasi pana in data de 30
lunie.

B. Supravegherea asigurarii normelor de igiend privind alimentarea cu apa si canalizare a unitétilor
pentru educarea si instruirea copiilor si tinerilor

- crese, gradinite, scoli si licee din sistemul public si privat

- datele au fost transmise in format Excel — tabelul din Anexa 2; termen de raportare catre CRSP lasi
— anual, pana 1n data de 30 iunie.

C. Activitate de screening a supravegherii normelor de igiend in unitdtile pentru educarea si
instruirea copiilor si tinerilor — crese, gradinite, scoli si licee din sistemul public si privat

- au fost transmise datele colectate si completate in Anexele 3, 4 si 5 In format electronic, la CRSP
Iasi. Au fost completate trimestrial un numar de 30 de fise, astfel:

* Prima luna din trimestru : 5 fise gradinite/crese rural + 5 fise gradinite/crese urban (Anexa 4)
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* A doua luna din trimestru: 7 fige scoli/licee rural + 3 fise scoli/licee urban (Anexa 5)

* A treia luna din trimestru: 10 fise pentru cantine/oficii alimentare/internate (Anexa 3)

* Fisele au fost transmise la sfarsitul fiecarei luni! Trimestrial au fost alese alte unitati de Tnvatdmant
preuniversitar.

Evaluarea nivelului de dezvoltare fizica la copiii si tinerii din colectivitatile scolare.

Activitati desfasurate:

- au fost centralizate fisele de dezvoltare fizica (24498 prescolari si 50156 elevi) si conform
metodologiei specifice, rezultatele au fost transmise la Institutul National de Sanatate Publica.
Rezultate:

- Interpretarea somatometriei a aratat ca 14534 prescolari (59,32%) se incadreaza in limitele unei
dezvoltari fizice armonice, iar 9964 (40,68%) au o dezvoltare fizica dizarmonica, dintre care
4294 prescolari (43,09%) prezinta un plus de greutate, iar 5670 prescolari (52,81%) sunt
dizarmonici prin minus de greutate.

- Procentual s-a constatat ca 57,26% din prescolarii baieti au o dezvoltare armonica, iar 42,74%
se incadreaza in diagnosticul de dezvoltare dizarmonica. In cadrul dizarmoniei, cea prin plus de
greutate a scazut si anume la 42,95%, iar cu minus de greutate57,05%.

- Procentual s-a constatat ca 61,39 % din prescolarii fetite au o dezvoltare armonica, iar 38,61
% se incadreaza in diagnosticul de dezvoltare dizarmonica. In cadrul dizarmoniei, cea prin
plus de greutate reprezinta 43,24% , iar cea prin minus de greutate 56,76%, in acest an scolar.

- In ceea ce priveste elevii, s-a efectuat somatometria la un numar de 50156 elevi, din care
19679 baieti si 24509 fete;

- 22516 elevi reprezentand 44,87%, au o dezvoltare fizica armonioasa,

- lar 27640 reprezentand 55,13% prezinta dizarmonie;

- In cadrul dizarmoniei cei cu plus de greutate reprezinta 60,17 % , iar cea prin minus de greutate
ocupa 39,83%.

- Ponderea elevilor baieti dizarmonici depaseste nivelul armonicilor de la clasa I-a pana la clasa
a XllI-a, iar cea a elevelor dizarmonice are o tendinta de crestere incepand cu clasa a [V-a,
pana la XII-a, si an II profesionala.

- dizarmonia prin plus de greutate predomina la toate grupele de varsta atat la fete cat si la
baieti.

- La indicatorii pentru greutate, se observa ca si in anii scolari precedenti, o pondere majora in
cadrul tuturor grupelor de varsta a elevilor cu greutate normala ( mijlocii, cuprinsi intre media
+1sigma si media -1sigma), existand o tendinta clara de abatere de la deviatia standard spre
valori mari si foarte mari a greutatii , fata de cele mici si foarte mici.

- La indicatorii pentru inaltime, se observa aceeasi pondere majora in cadrul tuturor grupelor de
varsta, a elevilor normostaturali , existand si aici o tendinta clara de abatere de la deviatia
standard spre valori ale inaltimii mari (hiperstaturali gr.I ) si foarte mari (hiperstaturali gr.II),
fata de cele mici si foarte mici (hipostaturali gr.I si gr.IL.)

Examenul medical de bilant al starii de sanatate a copiilor si tinerilor

Examenele medicale periodice si de bilant ale starii de sanatate se efectueaza prescolarilor,
elevilor si studentilor in vederea cunoasterii nivelului de dezvoltare fizica si a starii de sanatate,
prevenirii aparitiei unor imbolnaviri, depistarii precoce a unor afectiuni sau deficiente, aplicarii
tratamentului recuperator, orientarii scolare si profesionale in functie de starea de sanatate.

Conform ordinului comun al Ministerului Sanatatii nr. 2508/2023 si Ministerului Educatiei
nr. 4493/2023, pentru aprobarea Metodologiei privind asigurarea asistentei medicale a
anteprescolarilor, prescolarilor, elevilor din unitatile de Invatimant preuniversitar si studentilor din
institutiile de invatamant superior pentru menginerea starii de sanatate a colectivitatilor si pentru
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promovarea unui stil de viata sdnatos, au fost supusi examenului medical de bilant al starii de
sanatate un numar total de 63.710 subiecti, din care:

e 22005 au fost copii prescolari din gradinitele cu program prelungit repartizati pe

sexe: 11474 fete si 10531 baieti;

e 10106 elevi in clasa O- 1 (4876 fete si 5230 baieti);

e 9267 elevi in clasa a-IV-a (4402 fete si 4865 baieti);

e 10559 elevi in clasa a-VIII-a (5189 fete si 5370 baieti);

e 10048 elevi in clasa a-XII-a (4903 fete si 5145 baieti);

e 350 elevi in anul II profesionala (95 fete si 255 baieti);

e 1375 studenti (767 fete si 608 baieti).

Prevalenta generala a tuturor afectiunilor cronice si cronicizabile, evidentiaza o crestere a
valorilor odata cu varsta si gradul scolarizarii, de la prescolari la elevii din clasa a XII-a, cu o
scadere la elevii din anul II profesionala si cresterea acesteia la studenti, situatiec redata de
urmatoarele valori:

e la prescolari 141,14%o0 ( F=115,65%0 si B=168,92%o);
e Ja elevii din clasa 0-I-a 196,12%o0 ( F=170,01%0 si B=220,45%o);
e Ja elevii din clasa a IV-a 220,07%o ( F=213,76%0 si B=229,59%o);
e Ja elevii din clasa a VIII-a 298,60%o0 ( F=304,29%0 si B=293,1%o);
o Ja elevii din clasa a XII-a 301,05%0 (F=349,78%o0 si B=254,61%o);
o la elevii din anul Il profesionala 260%o ( F=347,36%o0 si B=227,45%o);

e [a studenti 353,45%0 ( F=342,89%0 si B=366,77%o).

Descrierea prevalentei mai sus mentionate este determinate de urmatoarele afectiuni cronice:

- endocrino-metabolice (obezitate neendocrina, sechele de rahitism, hipotrofie staturo-
ponderala) si de nutritie, tulburari de vedere (vicii de refractie in special), neuropsihice, tulburari de
vorbire, respiratorii cronice si digestive, in gradinite;

- vizuale, endocrino-metabolice (obezitate neendocrina, sechele de rahitism, hipotrofie
staturo-ponderala) si de nutritie, neuropsihice, respiratorii cronice, tulburari de vorbire,
locomotorii, la elevii din clasele 0- I,

- vizuale, endocrine-metabolice si de nutritie in care predomina obezitate de cauza
neendocrina, neuropsihice, respiratorii cornice, locomotorii ( mai ales prin deformari castigate de
coloana vertebrala), tulburari de vorbire, la clasele a-1V-a.

- vizuale, endocrine-metabolice si de nutritie in care predomina obezitatea neendocrina,
neuropsihice, locomotorii, respiratorii cronice si cardiocirculatorii la clasele a-VIII-a;

- vizuale, endocrine-metabolice si de nutritie, locomotorii, neuropsihice, respiratorii cronice si
cardiocirculatorii la clasele a-XII-a;

- vizuale, endocrine-metabolice si de nutritie, neuropsihice, cardiocirculatorii, locomotorii si
respiratorii la anul Il profesionala;

- locomotorii, vizuale, endocrine-metabolice si de nutritie, respiratorii, neuropsihice,
cardiocirculatorii, la studenti.

Tot din datele obtinute de la prevalenta se poate preciza locul pe care-1 ocupa principalele 6
grupe de afectiuni cronice pentru val-3
rstele nodale supuse examenului medical de bilant, regasite in tabelul de mai jos:

Prescolari Clasa ClasaalV-a | Clasaa VIlI-a Clasa a XII-a An Il Studenti an II
Loc profesionala
1 Endocrino- Vizuale Vizuale Vizuale Vizuale Vizuale Locomotorii

metabolice si
de nutritie
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Endocrino- Endocrine- Endocrino- Endocrino- Endocrino- Vizuale
Vizuale metabolice si | metabolice si | metabolice side | metabolice side | metabolice si de
de nutritie de nutritie nutritie nutritie nutritie
Neuropsihice | Neuropsihice | Neuropsihice | Neuropsihice Locomotorii Neuropsihice Endocrino-
metabolice si de
nutritie
Tulburari de | Respiratorii | Respiratorii | Locomotorii Neuropsihice Cardiocirculatorii | Respiratorii
vorbire
Respiratorii | Tulburari de | Locomotorii | Respiratorii Respiratorii Locomotorii Neuropsihice
vorbire
Digestive Locomotorii | Tulburaride | Cardiocirculatorii | Cardiocirculatorii | Respiratorii Cardiocirculatorii
vorbire

Hipertensiunea arteriala juvenila prezintd valori in crestere de la clasa I pana la elevii
claselor a XII-a — 3, 5, 29, respectiv 59 cazuri si doar 2 cazuri la elevii scolilor profesionale si la
studentii de anul II, factorii endocrini, stressul si oboseala scolara fiind incriminati in aparitia

acesteia.

Se constata o crestere a obezitatii needocrine in cadrul tulburarilor endocrine-metabolice si de
nutritie ce a inregistrat valori crescute progresiv de la prescolari la elevii claselor I-XII - 58, 294,
417, 583, respectiv 623 cazuri, cu o scadere la elevii claselor profesionale -20 cazuri aparitia fiind
determinata si favorizata de greseli in alimentatie, nerespectarea orelor de masa si chiar a lipsei
meselor calde, a stressului si a unui regim de viata dezordonat; la studentii de an II s-au raportat 8

cazuri.

Viciile de refractie realizeaza o prevalenta ce se situeaza la valori care cresc odata cu

scolarizarea de la gradinite la clasele a XII-a: 28,03%o la gradinite; 85,29%o la clasele I; 122,9%o la
clasele a IV-a; 163,46%o la clasele a VIII-a; 206,3%o la clasele a XII-a, cu o scadere la anul II
profesionala-120%o si la studenti-56,72%o.

Analizand totalul de afectiuni cronice raportat la numarul total al subiectilor bolnavi se
evidentiaza faptul ca cele mai multe afectiuni cronice/subiect au fost inregistrate la elevii claselor a
XlII-a - 1.45, urmati de elevii claselor a IV-a cu 1.32, ai claselor si a VIII-a cu 1.26, elevii anului II
profesionald cu 1.23, ai claselor I cu 1.21, prescolari cu 1.19 si studenti an 11— 1.

Din analiza examenului medical de bilant al starii de sanatate se evidentiaza si proportia
elevilor sanatosi pe segmente de invatamant, dupa cum urmeaza:

e prescolari = 85,88%
elevi clasa 0-1 = 80,38%
elevi clasa a IV-a=77,79%
elevi clasa a VIII-a = 70,13%
elevi clasa a XII-a = 69,89%
elevi din anul II profesionala = 74%
studenti= 64,65%

Se mentine incidenta afectiunilor cronice la valori scazute la prescolari fata de cea a elevilor;
ponderea populatiei prescolare sanatoase este mai mare comparativ cu segmentul populational
scolar si studentesc.

Abaterile in starea de sanatate a copiilor si tinerilor sunt consemnate in registrul special de
evidenta de la nivelul fiecarei unitati de invatamant.

Evaluarea morbidititii cronice prin dispensarizare in colectivititile de copii si tineri
Scopul analizei morbiditatii Tn colectivitatile de copii si tineri este de a cunoaste cit mai
exact frecventa imbolndvirilor Tn acest segment al populatiei, starea de sanatate a copilului
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reprezentand o conditie importantd pentru desfasurarea normald a procesului de crestere si
dezvoltare.
Activitati desfasurate:

- au fost centralizate fisele de dispensarizare si conform metodologiei specifice, rezultatele au
fost transmise Institutului National de Sénatate Publica.

Rezultate:

e La cei 129.909 subiecti examinati in crese si unitati de invatamant, au fost dispensarizate un

numar de 26879 afectiuni, rata prevalentei fiind de 20,89%.

Grupa Nr. subiecti | Nr.afectiuni Prevalenta

de varsta examinati dispensarizate afectiunilor dispensarizate
0-4 ani 1335 121 9,06 %

4-7 ani 21815 3119 14,29 %

7-11 ani 34321 6261 18,24 %

11-15 ani 34583 8763 25,33 %

15-19 ani 37855 8615 22,75 %

e Valorile de mai sus arata ca proportia subiectilor bolnavi este mai mare la grupa de varsta
11-15 ani, comparativ cu celelalte categorii de varsta.

e Prevalenta bolilor dispensarizate se inscrie pe o curba ascendenta pana la grupa de varsta 7-
11 ani, inregistrandu-se o usoara descrestere la 11-15 ani fata de anul scolar 2018-2019.

e Din analiza datelor a reiesit prezenta co-morbiditatii, prin combinarea a doua sau mai multor
afectiuni la acelasi subiect.

e Fata de anul scolar 2018-2019, se observa o crestere a prevalentei bolilor dispensarizate la

grupele de varsta 0-4 ani,si o scadere la grupa de varsta 4-7, 7-11,s1 11-15 ani.

e Preponderenta principalelor grupe de afectiuni dispensarizate care au determinat aceste
prevalente, in functie de grupa de varsta examinata, a fost:

Pozitia | Grupa de varsta Grupa de | Grupa de varsta | Grupa de varsta | Grupa de varsta
(0-4 ani) varsta (7-11 ani) (11-15 ani) (15-19 ani)
(4-7 ani)
I Boli neuropsihice Boli Boli senzoriale | Boli senzoriale | Boli senzoriale
neuropsihice
II Boli senzoriale Boli Boli Boli Boli metabolice
senzoriale neuropsihice neuropsihice si de nutritie
11 Boli respiratorii Boli Boli metabolice | Boli metabolice | Boli ale
metabolice si | si de nutritie si de nutritie aparatului
de nutritie locomotor
v Boli Boli Boli respiratorii | Boli ale ap | Boli neuropsihice
Cardio vasculare respiratorii locomotor
v Boli ale aparatului | Boli ale ap |Boli ale ap | Bolirespiratorii | Boli respiratorii
locomotor locomotor locomotor

Tabelul evidentiaza urmatoarele:
e pe primul loc s-au situat afectiunile senzoriale la grupele de varsta 7-11, 11-15, 15-19

(predominant vizuale)
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e pe locul II bolile neuropsihice si senzoriale la grupele de varsta 0-4, 4-7, 7-11, 11-15 (in
special, tulburari de comportament si tulburari de vorbire),

e pe locul III bolile metabolice si de nutritie la grupele de varsta 4-7, 7-11, 11-15
(reprezentate preponderent prin obezitate neendocrina, hipotrofie ponderala manifesta),

e pe locul IV predomina afectiunile respiratorii la grupele de varsta 4-7, 7-11

e pe locul V majoritare se regasesc bolile aparatului locomotor la grupele de varsta 4-7, 7-11,

11-15
De interes sunt unele afectiuni legate de statutul de elev:
Grupa de varsta Rata de prevalenta Rata de prevalenta
a viciilor de refractie a viciilor de postura

4-7 ani 29,24%0 3,34%0

7-11 ani 65,14%0 7,37%0

11-15 ani 106%0 12,57%0

15-19 ani 87,83%0 18,28%0

Bolile senzoriale (preponderant vizuale), au fost reprezentate de viciile de refractie (miopii,

hipermetropii, astigmatism), ratele de prevalenta specifica crescand odata cu varsta, dar si cu
procesul de scolarizare, prin accentuarea efortului vizual la elevi, fata de anul 2018-2019, avand in
vedere ca procesul de invatamant s-a desfasurat preponderent on-line. Prevalenta viciilor de postura
a inregistrat o scadere la toate grupele de varsta .
Tulburarile neuropsihice cele mai frecvente la copiii din crese, gradinite si ciclul primar au fost:
tulburarile de vorbire, tulburarile nevrotice si retardul psihic. La copiii din ciclul gimnazial si liceal,
au predominat tulburarile nevrotice si de comportament, precum si retardul psihic si intelectul de
limita.

Prevalenta HTA juvenila, ulcer gastro-duodenal, diabet zaharat , afectiuni in a caror
etiopatogenie sunt implicate si stresul si suprasolicitarea nervoasa este superioara la grupa de varsta
15-19 ani (ciclul liceal si profesional).

Tuberculoza inregistreaza o scadere a numarului de cazuri la elevii din ciclurile liceal si
profesional.

Activitatea comisiei medicale municipale de orientare scolar-profesionala

Comisia medicala municipald de orientare scolar — profesionald, a eliberat (in conformitate
cu prevederile Regulamentului de organizare si functionare a invatdmantului preuniversitar, aprobat
prin Ordinul ministrului educatiei si cercetarii nr. 5079/19.09.2016 precum si cu cele ale Ordinului
M.S.F. nr.197/12.03.2003 privind organizarea si functionarea comisiilor medicale de orientare
scolar —profesionale), la solicitare, urmatoarele documente:
- Documente medico-pedagogice de recomandare de transfer: 699
- Documente medico-pedagogice pentru egalizare sanse : 246
- Documente medico-pedagogice pentru amanare scolarizare : 6

Supravegherea starii de sinatate a copiilor si adolescentilor din colectivititi prin efectuarea
triajului epidemiologic dupa vacante.
Activitati _desfasurate : organizarea si coordonarea triajului epidemiologic dupa vacante, in
colectivitatile de copii si tineri din Tnvatamantul de masa si special.

Au fost centralizate fisele de triaj epidemiologic primite de la cabinetele medicale din
unitdtile de Tnvatamant din Bucuresti.
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lanuarie 2024 — au fost examinati 208067 subiecti, s-au pus in evidenta:
- cazuri pediculoza - 92

- cazuri angine - 981

- cazuri varicela - 3

- cazuri micoza - 3

- cazuri gripa— 3

Februarie 2024 — au fost examinati 210115 subiecti, s-au pus in evidenta:
- cazuri pediculoza - 40

- cazuri angine - 400

- cazuri varicela - 2

Mai 2024 - au fost examinati 218190 subiecti, s-au pus in evidenta:

- cazuri pediculoza - 59

- cazuri angine - 633

- cazuri varicela - 3

- cazuri scarlatina - 8

Septembrie 2024 - au fost examinati 220991 subiecti, s-au pus in evidenta:
- cazuri pediculoza - 88

- cazuri angine - 424

- cazuri hepatite virale acute — 2

Octombrie 2024 - au fost examinati 225188 subiecti, s-au pus in evidenta:
- cazuri pediculoza - 25

- cazuri angine - 300

- cazuri gripa— 2

Programul national : actiuni prioritare pentru tratamentul pacientilor critici cu infarct
miocardic acut (AP-IMA)

Activitati desfasurate :

- au fost transmise comunicdrile M.S.-Serviciul Medicind Urgentd, cu repartitia trimestriald a
fondurilor bugetare anuale, catre unitatile sanitare ce deruleaza acest program

- au fost verificate documentele transmise de unitatile sanitare incluse In AP-IMA ( macheta de
finatare, cererea de finantare fundamentatd, borderoul centralizator, cererea justificativa, copiile
facturilor), iar pentru “Stent acoperit cu substante antiproliferative (DES) si Stent metalic (BMS)”
cuprinse in Lista materialelor sanitare de care beneficiaza bolnavii prin AP-IMA, au fost verificate
listele cu codurile de bare pentru stent-urile utilizate;

- au fost intocmite si transmise catre MS machetele centralizate si raportarile specifice (indicatori
trimestriali, raport de activitate).

Programul national : actiuni prioritare Arsuri, PMSC, EVA, IERE

Activitati desfasurate:

- au fost verificate documentele documentele transmise de unitdtile sanitare incluse In program
(macheta de finantare, cererea de finantare fundamentatd, borderoul centralizator, cererea
justificativa, copiile facturilor)

- au fost intocmite si transmise catre MS machetele centralizate si raportarile specifice (indicatori
trimestriali, raport de activitate).

Program National de Prevenire si Supraveghere si Control al Tuberculozei

Activitati desfasurate:

- au fost verificate documentele documentele transmise de unitdtile sanitare incluse In program
(macheta de finantare, cererea de finantare fundamentatd, borderoul centralizator, cererea
justificativa, copiile facturilor)
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- au fost centralizate si transmise catre Agentia de Plati a Municipiului Bucuresti, informatiile
privind acordarea indemnizatiei lunare de hrana cuvenite persoanelor diagnosticate cu tuberculoza,
tratate in ambulatoriu

Verificarea respectirii legislatiei specifice cu privire la alimentatia in colectivititile de copii si
tineri
Activitate desfasurata : centralizarea rezultatelor anchetelor alimentare statistice efectuate de catre
personalul cabinetelor medicale, de 3 ori pe an, in lunile februarie, mai si octombrie In gradinitele
cu program prelungit.

S-au prelucrat anchetele alimentare pentru lunile februarie, mai si octombrie.

Evaluarea conditiilor igienico-sanitare

Activitati desfasurate :

- au fost Inregistrate 5046 solicitari (evaluare proiecte pentru eliberarea notificarii de asistenta de
specialitate, evaluare obiective in vederea eliberdrii notificarii de certificarea conformitatii,
evaluare obiective n vederea eliberdrii autorizatiei sanitare de functionare/viza anuala pentru
unitdti de invatdmant, unitati alimentare, surse alimentare cu apa potabild, saloane
infrumusetare, studiouri tatuaj artistic si cosmetic, farmacii, unitati spitalicesti, cdmine de
batrani, servicii funerare, consultante, adrese/sesizari, etc.)

- au fost elaborate 4 planuri de monitorizare de audit pentru statiile de tratare apa Arcuda,
Crivina, Rosu si pentru reteaua de distributie apa potabila din Municipiul Bucuresti

- afost avizat Planul de monitorizare operational a calitatii apei potabile din reteaua de distributie
a municipiului Bucuresti

- au fost intocmite 70 planuri de monitorizare (audit si operationala) pentru sursele proprii de
alimentare cu apa potabila

- au fost intocmite planuri de monitorizare (audit si operationala) pentru 4 sisteme mici de
aprovizionare cu apa potabila

- au fost verificate si avizate 52 planuri de monitorizare apa potabild, Intocmite de unitatile
sanitare cu paturi

- intocmire adrese plati, monitorizare de audit Apa Nova = 12

- intocmire planificari lunare pentru recoltare apa potabild din punctele fixe si statiile de tratare
ale SC Apa Nova Bucuresti SA =12

Alte activitati/actiuni:

- coordonare - participare la sedintele de lucru din Institutul National de Sanatate Publicd Bucuresti
privind derularea activitatilor cuprinse in Programul National V

- participarea la conferinta anualda pentru Sandtate si Mediu a Institutului National de Sandtate
Publica Bucuresti

- participare, ca membrii desemnati din partea DSPMB, la sedintele comisiilor din cadrul Primariilor
de sector

- participare la sedintele de lucru de la Agentia Regionala de Protectia Mediului

- participare, in fiecare zi de joi, la sedintele Comisiei de Analiza Tehnicd din cadrul APM-MB

- participarea la sedinte de lucru in cadrul diferitelor comisii (Colegiul Prefectural, Comisia de
dialog social, comisii mixte la nivelul Casei de Asigurari de Sanatate a Municipiului Bucuresti)

- participare la grupurile de lucru privind aprobarea PUZ — urilor discutate in cadrul CAT-urilor la
APM-MB

- participarea la intrunirile Consiliilor de administratie ale unitatilor sanitare (in care personalul
CEFRMVM a fost desemnat)
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Colectivul Medicina Muncii

Cei 6 membri din colectivul de medicina muncii au derulat activitatea de informare-
indrumare si oferta de solutii de specialitate catre persoanele fizice si juridice, in numar de 364
aproximativ__lucrari (pentru unitati sanitare, institutii administrative, cultura si invatamant s.a.)
focalizata pe modalitatile de aplicare a reglementarilor privind evaluarea conditiilor de munca cu
expertize si determinari(interpretate).

»Buletinele de determinare sau dupa caz expertizare pentru acordarea sporului pentru
conditii deosebit de periculoase, conditii periculoase si conditii periculoase sau vatamatoare de
munca” se emit in conditiile legii, de catre autoritati abilitate in acest sens/ directiile de sanatate
publica sau .N.C.D.P.M.Bucuresti/ compartimentele de specialitate din cadrul directiilor de
sanatate publica,pe baza respectarii urmatoarelor criterii:
-HG 153/2018 si HG 589/2018:
1. inregistrarea de imbolnaviri profesionale si boli legate de profesie ca urmare a activitatii
desfasurate la locul de munca
2. existenta indicilor de morbiditate in raport cu riscurile de la locul de munca
3. inregistrarea unor cazuri de accidente de munca produse la locul de munca
4. riscul de imbolnavire si accidentare determinat de depasiri ale noxelor profesionale fizice,
chimice, fizico-chimice, biologice, suprasolicitarea unor functii si sisteme ale organismului.
- HG 917/2017:
l.inregistrarea de imbolnaviri profesionale ca urmare a activitatii desfasurate la locul de munca
2.existenta unor indici de morbiditate la locurile de munca respective
3.inregistrarea unor cazuri de accidente de munca produse la locul de munca
4.riscul de imbolnavire si accidentare determinat de depasiri ale noxelor profesionale fizice,
chimice, fizico-chimice, biologice, suprasolicitarea unor functii si sisteme ale organismului.
- HG 569/2017:
1. inregistrarea de imbolnaviri profesionale ca urmare a activitatii desfasurate la locul de munca
2. existenta indicilor de morbiditate la locurile de munca respective
3. inregistrarea unor cazuri de accidente de munca produse la locul de munca
- HG 360/2018:
1. sporul pentru conditii periculoase sau vatamatoare de munca se acorda in cazul in care sunt
depasite limitele maxim admisibile pentru factorii considerati nocivi, prevazuti in legislatia din
domeniul securitatii si sanatatii in munca
2. sporul pentru conditii grele de munca se acorda pe baza buletinelor de determinare sau dupa caz
expertizare eliberate in condtiile legii, emise de catre autoritatile abilitate in acest sens.

- HG 118/2018:
1.risc de imbolnavire
2.solicitare nervoasa
3. risc de accidentare
4.indici de morbiditate

- HG 34/2018:

1. in termen de 60 de zile de la intrarea in vigoare a prezentei hotarari se efectueaza noi determinari,
in timpul desfasurarii activitatilor specifice, in vederea eliberarii buletinelor de determinare necesare
stabilitii locurilor de munca cu conditii periculoase sau vatamatoare
2.personal nedidactic coroboreaza cu HG 917/2017
3.personal expus concomitent la mai multi factori de risc coroboreaza cu HG 569/2017
- HG 863/2017:
1. riscul de imbolnavire
2. riscul de accidentare
3. riscul de suprasolicitare psihica
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Aceste HG-uri sunt regulamentele emise la Legea 153/2017 intrucat, conform Legii
153/2017 este stabilit prin art. 23 sporul pentru conditii de munca astfel:
“Locurile de munca si categoriile de personal, precum si médrimea concreta a sporului pentru conditii
de munca prevazut in anexele nr. I-VIII si conditiile de acordare a acestuia se stabilesc, in cel mult
60 de zile de la publicarea prezentei legi in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, prin
regulament-cadru elaborat de catre fiecare dintre ministerele coordonatoare ale celor 6 domenii de
activitate bugetara, respectiv invatamadnt, sandtate si asistenta sociala, culturd, diplomatie, justitie,
administratie(central si locala), de catre institutiile de aparare, ordine publica si securitate
nationala, precum si de catre autoritdtile publice centrale autonome, care se aproba prin hotarare a
Guvernului, la propunerea fiecaruia dintre ministerele coordonatoare, a fiecareia dintre institutiile de
aparare, ordine publica si securitate nationald sau a fiecareia dintre autoritatile publice centrale
autonome, cu avizul Ministerului Muncii si Justitiei Sociale si al Ministerului Finantelor Publice si
cu consultarea federatiilor sindicale reprezentative domeniului de activitate.”

Contributie in domeniul Sanatatii Ocupationale

1.Specialistii Colectivului Medicina muncii-ocupationala au desfasurat activitati pentru
prevenirea, protectia si promovarea sanatatii ocupationale a lucratorilor din Bucuresti

Sanatatea ocupationala este o strategie importanta nu numai pentru asigurarea sandtatii
lucratorilor, contribuind pozitiv, de asemenea, in economia nationala prin imbundtdtirea
productivitatii, calitatii produselor, motivatiei profesionale, satisfactiei in muncd, contribuind la
dezvoltarea calitatii vietii populatiei active in special, §i, societdtii in general.

Activitatile de evaluare, cercetare, analiza, determinare, consultanta, asistenta de specialitate au
sustinut Registrul de Boli Profesionale a M.B. si aprecierea conditiilor de munca.

Scopul Sanatatii ocupationale este de a proteja si promova sanatatea lucratorilor, de a sustine
si imbunatati abilitatea si capacitatea lor de munca, de a contribui la stabilirea si intretinerea unui
mediu de munca sigur si sanatos pentru toti, precum si de a promova acomodarea muncii cu
posibilitatile angajatilor, luand in considerare starea lor de sanatate.

Domeniu sanatatii ocupationale este vast si acopera atat prevenirea tuturor accidentelor minore ce
pot aparea la locul de munca cat si bolile profesionale si toate aspectele cu privire la interactiunile
dintre munca si sanatate.

Legea 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii si Legea 319/2006 (cu norma
actualizata in HG 259/2022) privind securitatea si sanatatea in munca, precum si reglementarile
conexe sau/si derivate (transpunere acquis comunitar) reglementeaza domeniul sanatatii
ocupationale in Romania.

PROGRAMUL (NATIONAL) DE MONITORIZARE A FACTORILOR
DETERMINANTI DIN MEDIUL DE VIATA SI MUNCA,

Subprogramul privind protejarea sanatatii publice prin prevenirea imbolnavirilor asociate
factorilor de risc determinanti din mediul de munca, cu urmatoarele metodologii:
o Supravegherea expunerii profesionale la agenti cancerigeni
e Microclimatul locurilor de munca, normative capacitate de evaluare si efecte asupra
starii de sanatate
o Evaluarea expunerii profesionale la silice cristalina;
o Evaluarea expunerii profesionale la cadmiu, plumb si compusii acestora, in Romania
o Protejarea sanatatii si prevenirea imbolnavirilor in expunerea la radiatii ionizante:
expunerea profesionala la radiatii ionizante
e Monitorizarea incidentei bolilor profesionale si a absenteismului medical prin boala
profesionala
*Prin centralizarea informatiilor se releva dimensiunea fenomenului lansat, activitatile, interventiile
si indicatorii realizati:
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DOMENIU SPECIFIC 3 -Domeniul privind protejarea sanatatii si prevenirea imbolnavirilor

asociate factorilor de risc din mediul de munca

Activitate 3.1.1. Protejarea sanétatii si prevenirea imbolnavirilor asociate factorilor de risc

ocupationali:
metodologie Activitati* Rezultate a. Rezultate b.
(beneficiari institutii / | (buletine/chesitonare/
lucratori)
rapoarte)
3.1.1.2 | Microclimatul locurilor 4 determmgm lab.ab111tat§ 85
de munci: normative externe si recomandari
capacitate de evaluare si (lurari in eval.
efecte asupra starii de cond.munca)
sanatate HG 1028
3.1.1.3. | Evaluarea expunerii 0 nu s-au identificat agenti 0
profesionale la cadmiu, economici eligibili
plumb si compusii
acestora, in Romania
3.1.1.4 | Evaluarea expunerii 1 01 01
profesionale la silice
cristalina
3.1.2. | Expunerea profesionala 4 raport Expusi RI rapoarte medici
12} ra(fha‘;'u ionizante (R.I) cu sumare la INSP med1c1pg muncii
si neionizante (Rn.I.) abilitati
3.1.1.1. | Supravegherea 4 Proiect de HG pentru Un caz cercetat de
expunerii profesionale CMR cu modificare boala profesionala-
la agenti cancerigeni HG 1093, HG 1218 cancer profesional

Activitate 3.1.3. Valorificarea rezultatelor rapoartelor privind cazurile noi de boala
profesionala la nivel national:

3.1.3.

Monitorizarea incidentei
bolilor profesionale si a
absenteismului medical
prin boala profesionala

541
zile cu I.T.M.

541
zile cu I.T.M.

*Raportarea activitatii se va realiza: cu cifra 4 dacd s-a realizat In toate trimestrele anului; cu cifra
3 daca s-a relizat In trei trimestre ale anului;;cu cifra 2 daca s-a realizat In doua trimestre ale anului;
cu cifra 1 daca s-a relizat intr-un singur trimestru al anului sau daca este o activitate permanenta; cu
cifra 0 daca nu s-a realizat.
Monitorizarea _incidentei _bolilor _profesionale este indicatorul anual raportat _in__sistemul
EUROSTAT (numar cazuri noi de boli profesionale/ 100 000 populatie activa)

Cercetarea caracteristicilor de profesionalitate a cazurilor de boala in vederea declararii
bolilor profesionale se va face conform cu noile norme ale Legi 319/2006 si HG 1425/2007
modificata si completata prin HG 259/2022.
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Frecventa absoluta a cazurilor noi de boli profesionale in perioada 2013 — 2024 in
Municipiul Bucuresti se prezinta astfel:

m 2013
600 -
528 >44 m2014
478

500 - 2015
m 2016
400 - m2017
m 2018

300 - 259
m 2019
200 J W 2020
108 2021

75
100 - 4s a0 a1 28 o2 = 2022
W 2023
0 _ ' 2024
nr. Caz BP noi

Incapacitatea de munca temporara produsa de imbolnavirile profesionale este un alt
indicator ce caracterizeaza performanta sistemului de sanatate in munca si este in crestere in
perioada de referinta, ajungand in 2024 la ~ zile.

Procedura la nivel D.S.P.B. — Departamentul Supraveghere in sanatate publica,
compartimentul Evaluare Factori de Risc din Mediu de viata si munca - COLECTIVUL DE
MEDICINA MUNCII utilizeaza urmatorii termeni si concepte:

Cercetarea bolilor profesionale reprezintd procedura efectuatd in mod sistematic, cu scopul
de a stabili caracterul de profesionalitate a bolii semnalate.

Semnalarea bolilor profesionale - procedura prin care se indica pentru prima oara faptul ca o
boala ar putea fi profesionala.

Raportarea bolilor profesionale este procedura prin care se transmit informatii referitoare la
bolile profesionale declarate, potrivit legii, la Institutul national de sanatate publica — C.N.M.R.M.C.
— Sectia sdnatate ocupationala si informare texicologica.

Semnalarea bolilor profesionale

e suspiciunile de boli profesionale se vor semnala obligatoriu de catre toti medicii care
depisteazd astfel de imbolnaviri, indiferent de specialitate si locul de munca, cu prilejul
oricarei prestatii medicale: examene medicale profilactice, consultaii medicale de
specialitate.

Cercetarea bolilor profesionale

e dupd primirea figei de semnalare BP1, medicul specialist de medicina muncii din cadrul
directiei de sanatate publicd judetene sau a municipiului Bucuresti cerceteazd avand in
vedere ruta profesionald, cauzele imbolnavirii profesionale.

e are drept scop confirmarea sau infirmarea caracterului profesional al imbolnavirii respective
si se finalizeaza cu redactarea si semnarea procesului verbal de cercetare a cazului de boala
profesionala.

e pe baza confirmarii caracterului profesional al mbolnavirii, medicul de medicina muncii
care a efectuat cercetarea declara cazul de imbolnavire profesionala, completand fisa de
declarare a cazului de boala profesionala BP2.
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Declararea bolilor profesionale

e dosarul de cercetare pentru declararea bolilor profesionale se pastreaza la directia de sanatate
publica judeteana;

e declararea se face de catre directia de sanatate publicd judeteand din care face parte medicul
de medicina muncii care a efectuat cercetarea, prin fisa de declarare a cazului BP2, care
reprezinta formularul final de raportare a bolii profesionale nou-declarate.

Raportarea bolilor profesionale

e Bolile profesionale nou-declarate se raporteaza in cursul lunii in care s-a produs declararea,
de catre directia de sanatate publica judeteana, respectiv a municipiului Bucuresti, la Centrul
national de monitorizare a riscurilor din mediul comunitar — Sectia de sandtate ocupationala
si informare toxicologica din cadrul Institutului National de Sanatate Publica, la C.N.P.A.S.-
B.AM.B.Ps.a.

Situatia gravidelor care au locuri de munca cu expunere la agentii nominalizati in OUG
96/2003 este raportata de agentii economici prin centrele medicale private — medicii medicina
muncii, analizata si verificata de colectivul de medicina muncii din D.S.P.B., si, introdusa in baza
de date. In anul 2024 au fost evaluate 893 de cazuri pentru stabilirea riscului profesional si
acordarea concediului de risc maternal reglementat legal.

Sanatatea si securitatea in munca se inscrie in prezent ca unul dintre cele mai importante
domenii ale politicii Uniunii Europene pentru calitatea ocuparii, strategia pentru perioada 2021-2027
fiind in derulare prin campaniile europene (un exemplu este Safe and healthy work in the digital
age 2023-2025 a A.E.S.S.M.) la care specialistii in medicina muncii au participat, In perioada 2024,
alaturi de specialistii in securitatea muncii; in anul 2024 D.S.P.B. — colectivul de medicina muncii s-
a implicat in prezentarea in cadrul participarilor la conferinte, webinars.
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3.Laborator de Diagnostic si investigare in sanatate publica

Laboratorul de Diagnostic si Investigare in Sanatate Publica este acreditat RENAR pentru 17
incercari, Exsudate naso-faringiene — staf. C+, streptococ, candida in secretii nazale, bucale si
faringiene, Examene coprobacteriologice — Salmonella, Shigella, EPEC, stafilococ, candida in
materii fecale, Antibiograma, Identificarea si numararea microorganismelor din apd prin metoda
membranei filtrante - bacterii coliforme, E.coli, enterococi, Pseudomonas aeruginosa, Metoda
orizontald pentru numadrarea stafilococilor coagulazo pozitivi in alimente, Determinarea incarcaturii
microbiologice de pe suprafete si din aer, Controlul microbiologic al sterilizarii si sterilitatii,
Determinarea pH—ului apei potabile, Determinarea continutului de cloruri, Determinarea
continutului de nitriti, Determinarea clorului rezidual liber si total, Determinareca duritatii,
Determinarea indicelui de permanganat, Determinarea amoniacului, Determinarea iodatului de
potasiu din sare Certificat RENAR LI 615).

Efectueaza cu prioritate analize bacteriologice, imuno-serologice si parazitologice din
produse biologice (patologice) pentru diagnosticul bolilor transmisibile si pentru evaluarea
potentialului epidemiologic.

Efectueaza analize microbiologice pe probe de apa, aer, alimente si factori de mediu
necesare evaluarii riscurilor pentru sanatate.

Efectueaza analize microbiologice la cererea unor beneficiari din afara sistemului sanitar
bugetar pentru care se percep taxe.

Colaboreaza cu celelalte compartimente si servicii din Directia de Sanatate Publica pe
probleme legate de microbiologie.

In cadrul Laboratorului de Microbiologie se fac testiri cu prioritate pentru urmaitoarele
programe nationale :

- testari pentru purtatorii de streptococ [-hemolitic grup A din unitatile scolare pentru prevenirea
aparitiei RAA, contacti de scarlatina.

- testdri pentru puncte fixe si statii de apa din Bucuresti care apartin de Apa Nova, analize pentru
potabilitatea apei care sunt decontate de catre Apa Nova incepand cu anul 2005

- testari pentru focare de toxiinfectii alimentare, focare de boli diareice familiale, din unitéti
spitalicesti, crese, case de copii

- testdri pentru aeromicroflord, controlul sterilitatii, teste de salubritate in unitéti spitalicesti,
sesizari .

- de asemenea se mai fac testari cu plata pentru controlul sterilizarii la autoclav si pupinel cu teste
biologice pentru toate cabinetele medicale si unitatile spitalicesti din Bucuresti, testari pentru
paraziti, testari coprobacteriologice la personalul din unitdtile de alimentatie publicd si la
persoane cu BDA, testari pentru probe de alimente, probe de cosmetice, probe de apa de la
persoane fizice (fantani, piscine, stranduri, ape reziduale din spitale).

De asemenea se fac identificari pentru bacterii gram negative, coci gram pozitivi, micoze,
aparatului miniApi care poate da rezultate si in 4 ore (salmonella, listeria monocytogenes).

In acest laborator s-au efectuat urmiatoarele determindri :

A. LABORATOR MICROBIOLOGIE
1. ANALIZE MICROBIOLOGICE:
a) Examene Coprobacteriologice (Sectoare I - VI)

Nr. probe (bolnavi) Nr. determ. microbiologice

total pozitivi total pozitive
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B.D.A. 0 0 0 0

Control periodic 81 0 162 0
Contacti TIA 6 0 12 0
Secretii plaga 0 0 0 0

Ex. coproparazitologice | 80 0 80 0
Uroculturi 0 0 0 0

Total probe plata 167 254 0

Total probe — 167 probe cu 254 determinari, 0 probe pozitive

b) Exsudate Naso-Faringiene (Sectoare I - VI)

Nr. probe (bolnavi) Nr. determ. microbiologice
total pozitivi total pozitivi

1. Angine 0 0 0 0

2. Fosti bolnavi 8 1 16 1

3. Contacti scarlatina 0 0 0 0

4. Triaj Epidemiologic vp 465 4 469 8

5. Diverse (angajdari, intrari 0 0 0 0
in colectivitati, etc.)

6. Difterie 0 0 0 0

7. Antibiograme 4 0 4 0

Total probe plata 477 5 489 9

Total probe: 477 probe cu 489 determindri 9 pozitivi

c) Infectii Nosocomiale

Nr. probe (bolnavi)

Nr. determ. microbiologice

total pozitivi total pozitivi
1. Teste controlul 3950 0 3950 0
sterilizarii
2. Testarea sterilitatii 5931 0 6735 0
3. Teste salubritate 13827 243 96057 969
4. AMF. 5307 164 15921 222
5. Ape sterile 475 397 475 397
6. NTG in unitati de 1015 0 1015 0
dializa
7. Fir de sutura 1626 0 3252 0
8. Maini - sector 74 2 148 4
alimentar
Total probe plata 32215 806 127594 1594

VP — 32215 probe cu 127594 determinari - 806 pozitivi
PN — 0 probe cu 0 determinari - 0 pozitivi

Total probe: 32215 probe cu 127594 determinari 806 pozitivi
d) Bacteriologia Alimentului
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Nr. probe Nr. determ. microbiologice
total pozitivi total pozitivi

1. Lactate - - - -

2. Carnate - - - -

3. Conserve - - - -

4. Bauturi racoritoare si - - - -
alcoolice

5. Produse cosmetice 28 0 119 0

6. Panificatie - - - -

7. Diverse 671 0 1223 0

Total probe plata 699 0 1342 0

VP 38 probe cu 169 determinari, 17 pozitivi cu 21 determinari pozitive
Total probe —737 probe cu 1511 determinari, 17 pozitivi cu 21 determinari pozitive
e) Microbiologia Apei

LABORATOR DE MICROBIOLOGIE - Statistica probe anul 2024

APA NOVA — 65 probe - 270 determinari
ALTE APE POTABILE -1666 probe - 10094 determinari
APE DE IMBAIERE — 761 probe - 3805 determinari

APE REZIDUALE — 839 probe - 3356 determinari
TOTAL -3231 -14726 determinari

Indicatori Numadr determinari indicatori
Monitorizare Alte ape potabile (puturi, fAntani, apa Ape de imbaiere TOTAL
AN imbuteliatd) (bazine inot, piscine)
Nr. probe 65 1463 | 86 81 35 1 748 0 13 2492
P B IF SCSP | PN P CFR | SICS
MV P
NTG 70 2712 [ 172 | 162 70 2 748 13 3949
B. COLIF 35 1463 | 86 | 81 35 1 748 13 2462
E.COLI 65 1463 | 86 81 35 1 748 13 2493
E. FAECALIS 65 1463 | 86 | 81 35 1 761 13 2493
P. AERUGINOSA 1127 761 13 1901
C. PERFRINGENS 35 524 17 13 589
TOTAL 270 8986 | 447 | 481 175 5 3766 65 13887
2. IMUNOSEROLOGIE:
2.1. HIV:
GRAVIDE TESTARI LA CONTROL EXTERN
CERERE DE CALITATE
Nr. probe 0 0 0
Nr. probe testate 0 0 0
ELISA
Nr. probe testate 0 0 0
Rapid
Total teste utilizate 0 0 0
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Probe pozitive 0 0 0
Western Blot 0 0 0
2.2. SIFILIS — total probe = (sifilis congenital, control extern de calitate)
TPHA VDRL
Total probe 0 0
Total examene 0 0
Probe pozitive 0 0
Control extern de calitate 0 0
Total probe PN 1 (HIV + Sifilis) = 0
Total examene (HIV + Sifilis) =0
Total probe pozitive (HIV + Sifilis) =0
B. LABORATORUL DE TOXICOLOGIE
NOXE CHIMICE AER LA LOCUL DE MUNCA
OBIECTIVE INVESTIGATE : 42
SECTII: 278
TOTAL probe aer recoltate - 1397 probe - 1397 determinari chimice
Determinari Nr.probe Nr.determinari Nr.depasiri
recoltate in teren
Pulberi 450 450 184
Ozon 148 148 31
Monoxid de carbon 83 83 15
Formaldehida 81 81 60
Toluen 81 81 16
Oxizi de azot 51 51 23
Oxid feric 30 30 -
Clor 60 60 29
Acetona 20 20 -
Alcool metilic 3 3 -
N Hexan 3 3 2
Hidrocarburi alifatice 50 50 6
Alcool izopropilic 21 21 2
Acid clorhidric 18 18 -
Naftalina 29 29 3
Benzina 6 6 2
Amoniac 54 54 28
Plumb 3 3 3
Acid acetic 32 32 7
Xilen 51 51 7
Cloroform 15 15 1
Fenol 12 12 -
Oxid de etilena 8 8 -
Alcool butilic 24 24 -
Alcool etilic 18 18 -
Acetat de butil 18 18 -
Aluminiu 6 6 -
Percloretilena 12 12 4
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Dioxid de sulf 6 6 -
Stiren 6 6 -
TOTAL 1397 1397 428

LABORATORUL DE TOXICOLOGIE -Apa reziduala - Statististica probe 2024
In cadrul laboratorului de toxicologie se efectueaza analize fizico-chimice pentru evaluarea calitatii apei

reziduale.
TOTAL probe apa reziduala - 701 probe - 8165 determiniri indicatori fizico-chimici
Indicatori chimici Nr. determinari indicatori chimici

pH 701
Materii in suspensie 701
Consum chimic de oxigen-metoda cu 701
bicromat de potasiu( CCO-Cr)

Detergenti sintetici anion active 688
biodegradabili

700

Consum biochimic de oxigen la 5 zile (CBOs)

Clor liber 701
Fosfor total 420
Zinc 402
Azot amoniacal 301
Cloruri 60
Sulfuri si hidrogen sulfurat 60
Crom 400
Nichel 570
Plumb 570
Cupru 570
Azot total 300
Cadmiu 80
Mercur 6
Azotati 214
Sulfati 15
Cianuri 5
Total 8165

TOTAL TOXICOLOGIE - Numar total probe cu platd 2098 Numar de determinéri 9562

LABORATORUL DE CHIMIE - Statististica probe anul 2024

In cadrul laboratorului se efectueaza analize fizico-chimice pentru evaluarea calitatii apei potabile, a
apelor de imbaiere, a alimentelor.

APA NOVA - 70probe - 737 determinari
ALTE APE POTABILE - 1.339 probe - 11.186 determinari
APE DE IMBAIERE - 761 probe - 1.933 determinri
Sare partic. - 92 probe - 111 determinari
Sare PN V - 37 probe - 68 determinari
INTERCOMPARARE SARE - 1 proba - 1 determinare

LABORATORUL DE CHIMIE - Statististica probe anul 2024
In cadrul laboratorului se efectueaza analize fizico-chimice pentru evaluarea calitatii apei potabile, a
apelor de imbaiere, a alimentelor.
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APA NOVA

70 probe - 737 determinari

ALTE APE POTABILE - 1.339 probe - 11.186 determinari
APE DE IMBAIERE - 761 probe - 1.933 determinri
Sare partic. - 92 probe - 111 determinari
Sare PN V - 37 probe - 68 determinari
INTERCOMPARARE SARE - 1 proba - 1 determinare
TOTAL -2.300 probe - 14.036 determinari
INTERCOMPARARE SARE - 1 proba - 1 determinare
TOTAL -2.300 probe - 14.036 determinari
Indicatori fizico- Nr. Determinari indicatori chimici
chimici Monito Alte ape potabile Ape de imbaiere
rizare (puturi, fantani, apa imbuteliata) (bazine not, piscine) TOTAL
AN
Nr.Probe 70 1.136 203 0 761 2.170
1 86(B)+ 81 (IF) 35 748 0 13
P CFRMV SCSP P CFRMV | SICSP
PN V/II | MA cu plata PNV
SESIZA
RE B IF
(86) | (81)

pH 31 1004 0 73 0 25 748 0 13 1894
Conductivitate 31 883 0 73 0 29 34 0 0 1050
Turbiditate 63 824 1 78 0 29 17 0 0 1012
Amoniu 35 787 0 75 29 30 0 0 0 956
Azotiti 31 802 1 69 52 32 0 0 0 987
Cloruri 31 589 0 47 0 9 0 0 0 676
Clor rezidual liber 68 761 1 32 81 14 748 0 13 1718
Clor rezidual total 68 4717 1 32 0 4 274 0 12 868
Oxidabilitate 0 633 0 71 0 2 25 0 0 731
Duritate totala 33 780 0 76 0 26 44 0 0 959
Azotati 67 677 1 76 81 35 5 0 0 942

LABORATORUL DE TOXICOLOGIE —Apa reziduala - Statististica probe 2024

In cadrul laboratorului de toxicologie se efectueaza analize fizico-chimice pentru evaluarea calitatii apei

reziduale.
TOTAL probe apa reziduala - 701 probe - 8165 determinéri indicatori fizico-chimici
Indicatori chimici Nr. determindri indicatori chimici
pH 701
Materii in suspensie 701
Consum chimic de oxigen-metoda cu 701
bicromat de potasiu( CCO-Cr)
Detergenti sintetici anion active 688
biodegradabili
700
Consum biochimic de oxigen la 5 zile (CBOs)
Clor liber 701
Fosfor total 420
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Zinc 402
Azot amoniacal 301
Cloruri 60
Sulfuri si hidrogen sulfurat 60
Crom 400
Nichel 570
Plumb 570
Cupru 570
Azot total 300
Cadmiu 80
Mercur 6
Azotati 214
Sulfati 15
Cianuri 5
Total 8165

LABORATORUL DE CHIMIE - Statististica probe anul 2024
In cadrul laboratorului se efectueaza analize fizico-chimice pentru evaluarea calitatii apei potabile, a
apelor de Tmbaiere, a alimentelor.

APA NOVA - 70probe - 737 determinari
ALTE APE POTABILE - 1.339 probe - 11.186 determinari
APE DE IMBAIERE - 761 probe - 1.933 determinari
Sare partic. - 92 probe - 111 determinari
Sare PN V - 37 probe - 68 determinari
INTERCOMPARARE SARE - 1 proba - 1 determinare

TOTAL - 2.300 probe - 14.036 determinari

TOTAL -2.300 probe - 14.036 determinari

Nr. Determinari indicatori chimici

Indicatori fizico- Monit | Alte ape potabile Ape de imbaiere
chimici 0 (puturi, fantani, apa imbuteliata) (bazine inot, piscine) TOTAL
rizare
AN
Nt Probe 70 é.l?a 203 0 761 2.170
1 86(B)+ 81 (IF) | 35 748 | 0 13
P CFRMV SCS | P CFRMV | SICSP
P
PN MA cu PNV
V/1I platd
SESIZ | B IF
ARE | (86) | (81)
pH 31 1004 | 0 73 0 25 748 |0 13 1894
Conductivitate 31 883 |0 73 0 29 34 0 0 1050
Turbiditate 63 824 |1 78 0 29 17 0 0 1012
Amoniu 35 787 |0 75 29 130 0 0 0 956
Azotiti 31 802 |1 69 52 |32 0 0 0 987
Cloruri 31 589 |0 47 0 9 0 0 0 676
Clor rezidual liber | 68 761 |1 32 81 |14 748 | 0 13 1718
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Clor rezidual total | 68 477 |1 32 0 4 274 0 12 868
Oxidabilitate 0 633 |0 71 0 2 25 0 0 731
Duritate totala 33 780 |0 76 0 26 44 0 0 959
Azotati 67 677 |1 76 81 |35 5 0 0 942
Plumb 31 151 |0 41 0 0 0 0 0 223
Fier 31 219 |0 40 0 21 0 0 0 311
Mangan 31 52 0 46 0 0 0 0 0 129
Aluminiu 31 155 |0 40 0 0 0 0 0 226
Cupru 31 151 |0 41 0 0 0 0 0 223
Cadmiu 31 150 |0 36 0 0 0 0 0 217
Crom 31 150 |0 40 0 0 0 0 0 221
Nichel 31 149 |0 41 0 0 0 0 0 221
Pregatire probe 217
metale 31 0 44 0 0 0 0 0 292

9611 1.07
TOTAL 737 5 1 243|256 |1.895 0 38 13.856
Indicatori fizico-chimici Nr. Determinari indicatori chimici

PNV PARTICULARI TOTAL

Nr. Probe 37 92 129+1(PT)=130
Continut de iod total exprimat 1n iodat
de potasiu (KIO3) 31 92 123
Continut de iodat de potasiu (KIO3) 37 19 56
TOTAL 68 111 179
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4.Compartimentul de informatica si biostatistica medicala

Activitatea Compartimentului de Informaticd si Biostatisticd Medicala din cadrul Directiei
de Sanatate Publica a Municipiului Bucuresti presupune lucrul cu un volum foarte mare de date si de
furnizori de date (cele 6 sectoare ale Municipiului Bucuresti pot fi echivalate fiecare cu cate un
judet), fiind o activitate permanenta, solicitantd, complexd si diversa, sustinutd efectiv in fata
calculatorului in peste 95% din timpul programului de lucru, cu termene fixe de raportare (lunar/
trimestrial/ semestrial/ anual), activitate ce cuprinde si se refera in principal la:

- administrarea si coordonarea din punct de vedere statistic a peste 3.200 de raportori:

» medicii de familie si medicii specialisti;
» cabinetele medicale scolare (gradinite/ scoli/ licee/ facultati);
» unitatile sanitare publice si private, cu paturi si fara paturi;

- codificarea si Inregistrarea lunara a fiselor de deces primite de la primariile de sector;

- necesarul lunar de lapte praf pe fiecare medic de familie, din fiecare sector al Municipiului
Bucuresti;

- colectarea (lunard/trimestriald/semestriald/anuald) a datelor statistice de la toate unitatile
sanitare publice si private, indiferent de forma de organizare, verificarea, validarea si centralizarea
acestora;

- consumul de medicamente al unitatilor sanitare cu paturi;

- spitalizarea continua si de zi (fisierele SMDPC si SMDPZ) in unitétile sanitare cu paturi;

- actualizarea periodica a bazelor de date privind medicii de familie, a medicilor specialisti si
medicilor scolari, precum si a bazelor de date privind unitatile sanitare publice si private, cu paturi si
fara paturi din Municipiul Bucuresti;

- alte analize, situatii, rapoarte solicitate de catre Institutul National de Sandtate Publica,
Institutul National de Statistica, Ministerul Sanatétii, DSPMB, etc.

Pe parcursul anului 2024, in cadrul Compartimentului Informatica si Biostatistica Medicala:

v’ au fost intocmite liste de lapte pentru copii, in urma a 588 de cereri din partea medicilor de

familie pentru emiterea a 3.284 de retete individuale de lapte praf pentru copii;

au fost codificate si introduse in baze de date 25.225 de buletine de deces;

au fost intocmite machete si solicitate periodic (lunar/ trimestrial/ semestrial/ anual) date

statistice si rapoarte la peste 2.480 medici de familie si specialisti, la peste 150 de unitati

sanitare publice si private cu paturi si farad paturi si la peste 630 de cabinete medicale scolare/
studentesti;

v au fost inregistrate, administrate, analizate, prelucrate, verificate, corectate, actualizate,
centralizate date (lunar/ trimestrial/ semestrial/ anual) provenind de la toti raportorii (medici
de familie, medici specialisti, unitdti sanitare cu paturi si fard paturi, cabinete medicale
scolare/ studentesti) din Municipiul Bucuresti;

v au fost primite si transmise 15.389 de e-mail-uri (este vorba doar de adresa oficiala
statistica@dspb.ro) - in peste 90% de cazuri (adica peste 13.800) e-mail-urile primite aveau
atasate mai multe fisiere care au trebuit descarcate, individualizate pentru identificare,
verificate, prelucrate si arhivate; au fost transmise 4.341 de e-mail-uri (cu peste 20.000 de
destinatari) catre medici, unitdti sanitare si colaboratori.

AN
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Activitati desfasurate in anul 2024
A. Permanente:

Actualizarea si dezvoltarea bazei de date cu privire la activitatea medicilor de familie si a medicilor
specialisti din Municipiul Bucuresti;

Actualizarea si dezvoltarea bazei de date cu privire la unitdtile sanitare publice si private din
Municipiul Bucuresti;

Discutii telefonice sau pe e-mail privind solutionarea diferitelor probleme/ neclaritati venite din
partea colaboratorilor (medici de familie, medici specialisti, reprezentanti unitati sanitare cu paturi si
fara paturi, publice si private, medici scolari, reprezentanti INS, INSP, DSPMB, etc).

B. Lunare:
Monitorizarea programului de lapte praf:

intocmirea si transmiterea formularelor pentru medici;

discutarea telefonica si/ sau pe e-mail a nelamuririlor avute de cdtre medicii de famile sau de catre
pacientii acestora cu privire la modalitatea legald de primire a laptelui praf;

primirea si inregistrarea in baza de date a listelor de lapte praf primite pe e-mail si/ sau in format
fizic de la medicii de familie (este vorba in medie, pe o luna, de 49 de medici de familie si de 274 de
copii beneficiari de lapte praf);

verificarea, prelucrarea, centralizarea si repartizarea cdtre primarii, pe fiecare sector si medic de
familie, a necesarului de lapte praf in Municipiul Bucuresti;

listarea si transmiterea listelor de lapte praf pe sectoare si medic de familie catre primadriile de
sector;

prelucrarea si transmiterea listelor de lapte praf catre Departamentul Evaluare si Promovarea
Sanatatii (DSPMB), in format specific.
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Numar retete lapte praf pentru copii cu varste intre
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Numar copii noi care beneficiaza de lapte praf
gratuit (pe luni calendaristice)
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Codificarea si inregistrarea in baza de date a buletinelor/ fiselor de deces:

primirea de la primarii (prin intermediul Institutului National de Statisticd), a buletinelor de deces
din luna precedenta, pe fiecare sector al Municipiului Bucuresti;

verificarea si codificarea in buletinele de deces primite de la primarii, a cauzelor de deces, pe fiecare
sector al Municipiului Bucuresti (este vorba in medie, pe lund, de codificarea a peste 2.100 de
buletine de deces);

verificarea si codificarea in buletinele de nou-ndscut mort primite de la primdrii, a cauzelor de deces,
pe fiecare sector al Municipiului Bucuresti,

verificarea si codificarea buletinelor de deces materne, copii sub un an si copii intre 1 si 4 ani, si
compararea acestora, ca numar si cauza de deces, cu cele din sistemul informational al Institutului
National de Statistica, pe fiecare sector al Municipiului Bucuresti;

inregistrarea in baza de date a buletinelor de deces (este vorba in medie, pe lund, de inregistrarea a
peste 2.100 de buletine de deces);

discutarea telefonica si/ sau pe e-mail, atit cu primdriile cat si cu unitatile sanitare, a nelamuririlor
pe care le-am avut privind inscrisurile de pe fisele de deces (date lipsd, erori, inscrisuri ilizibile, etc)
— este vorba de peste 5% dintre buletinele de deces primite;

primirea de la unitatile sanitare, pe e-mail, a fiselor de deces materne, prenatale, copii sub 1 an si
copii intre 1 si 4 ani;

compararea, corelarea si realizarea de situatii/ rapoarte decese lunare copii (defalcate pe sectoare,
respectiv pe nascutii morti, cei cu varsta < 1 an si cei cu varsta > 1 an) in baza buletinelor de deces
primite de la primarii si a figselor de deces primite de la spitale;

realizarea de situatii/ rapoarte lunare privind decesele inregistrate in Municipiul Bucuresti, pe
sectoare, cu defalcarea acestora pe cauze de cancer, respectiv de diabet;

prelucrarea si transmiterea situatiilor/ rapoartelor lunare privind decesele inregistrate In Municipiul
Bucuresti, catre INSP (pentru copii), catre DSP Ilfov (pentru cei cu domiciliul in judetul Ilfov) si
catre spitalele de profil (cancer si diabet);

transmiterea catre INSP, in format fizic, a fiselor si buletinelor de deces matern, perinatal, copii sub
1 an si copii Intre 1 si 4 ani, dupa verificare si corelare.
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Mentionez cd in anul 2024:
- 27% dintre decese au avut drept cauza si cancerul (fata de 28% in anul 2023);
- 12% dintre decese au avut drept cauza si diabetul (fata de 13% in anul 2023).
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Raportari privind spitalizarea continua si de zi (fisierele SMDPC si SMDPZ):
solicitarea transmiterii lunare/ trimestriale/ semestriale/ anuale a raportarii privind spitalizarea

continua si de zi (fisierele SMDPC si SMDPZ) de catre unitatile sanitare cu paturi (peste 105), in
baza adreselor primite de la INSP — CNSISP;
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discutarea telefonica si/ sau pe e-mail a neldmuririlor avute de unitatile sanitare privind macheta si
raportarea de transmis;

urmarirea primirii la termen a rapoartelor si transmiterea revenirilor, unde este cazul;

transmiterea catre INSP — CNSISP a situatiilor solicitate.

C. Trimestriale:

Darea de seama trimestrialad privind principalii indicatori ai cunoasterii sanatatii — MS2

Cuprinde:
Evidenta gravidelor (in evidenta medicului de familie);

AN N N N NN

AN NN N NN

Gravide nou depistate pe grupe de varsta (in evidenta medicului de familie);
Intreruperea cursului sarcinii (in spitale publice)

Intreruperea cursului sarcinii (in spitale private)

Evidenta bolnavilor tuberculosi (in cabinetul de ftiziologie)

Evidenta bolnavilor de cancer (in cabinetul de oncologie)

Evidenta bolnavilor de diabet zaharat (in cabinetul de nutritie si diabet)

Evidenta bolnavilor psihici (in cabinetul de psihiatrie)

Evidenta copiilor sub 3 ani cu malnutritie proteino-calorica (in evidenta medicului de
familie)

Alte boli cronice (in cabinetul medicului de familie - pentru 28 de tipuri de diagnostic)
Bolnavii iesiti din spital

Infectiile interioare 1n spital

Bolile infectioase si parazitare (date solicitate altor departamente ale DSPMB)
Evidentele HIV, SIDA (date solicitate altor departamente ale DSPMB)

Vaccinari, revaccindri (date solicitate altor departamente ale DSPMB)

Testarea imunitatii

Pentru intocmirea acestei situatii, s-au efectuat trimestrial, urmatoarele activitati:
Medici de familie si specialisti (peste 2.480)

intocmirea trimestriald de noi machete de completat de catre raportori, avand in vedere
necesitatea actualizarii cu ultimele date existente in baza de date aferente sfarsitului
trimestrului anterior celui de raportat (date privind aflatii la inceputul perioadei de raportat,
nou intratii In perioada de raportat, iesitii in perioada de raportat si ramasii la sfarsitul
perioadei de raportat);

transmiterea machetei pe e-mail catre medicii de familie si specialisti din baza noastra de
date (peste 2.480, fard a lua in calcul si revenirile, in cazul in care nu primim raportarile —
peste 40% din total);

discutarea telefonica si/ sau pe e-mail a nelamuririlor avute de cédtre medicii de famile sau
specialisti privind macheta si raportarea de transmis (peste 30% dintre raportori ne solicita
sprijinul sau ne transmit situatii eronate pe care trebuie sa le corectam);

salvarea pe calculator, pentru prelucrare si arhivare, a tuturor fisierelor atasate e-mail-urilor,
sub o denumire distincta, specifica fiecarui raportor;

urmarirea transmiterii raportarilor si a eventualelor modificari pe care le-am solicitat;
urmarirea primirii atat a fisierului editabil cét si al celui semnat si parafat (fie pe e-mail, fie
in format fizic);

compararea si corelarea datelor primite cu datele existente in baza de date din raportarile
anterioare;

verificarea, corectarea, prelucrarea si centralizarea pe sectoare a fiecarui raport primit pe e-
mail;
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includerea datelor centralizate in machetele raportarilor finale de transmis catre INSP;
transmiterea pe e-mail si prin adresd a darilor de seama solicitate.

Unitati sanitare de profil (unitati sanitare cu paturi publice si private, maternitdti, cabinete TBC,
diabet, ftiziologie, oncologie, psihiatrie)

intocmirea trimestriala de noi machete de completat de catre raportori;

transmiterea machetei pe e-mail catre toate unitatile sanitare cu paturi (peste 105, fara a lua
in calcul si revenirile, in cazul in care nu primim raportarile — peste 30% din total);
discutarea telefonica si/ sau pe e-mail a neldmuririlor avute de catre unitatile sanitare privind
macheta si raportarea de transmis;

salvarea pe calculator, pentru prelucrare si arhivare, a tuturor fisierelor atasate e-mail-urilor,
sub o denumire distincta, specifica fiecarui raportor;

urmadrirea transmiterii raportarilor si a eventualelor modificari pe care le-am solicitat;
urmadrirea primirii atat a fisierului editabil cét si al celui semnat si parafat (fie pe e-mail, fie
in format fizic);

compararea si corelarea datelor primite cu datele existente in baza de date din raportarile
anterioare;

verificarea, corectarea, prelucrarea si centralizarea fiecdrui raport primit pe e-mail;
includerea datelor centralizate in machetele realizate de noi, specifice fiecarui tip de
raportare si transferarea datelor rezultate in raportarile finale (cele de transmis catre INSP);
transmiterea pe e-mail si prin adresd a darii de seama.

Modificare si actualizare trimestriald a bazei de date medici de familie si specialisti in vederea
realizarii machetei aferente trimestrului urmator (datele de iesire dintr-un trimestru trebuie sa
corespunda cu datele de intrare In trimestrul urmator)

D. Semestriale:

Consumul de medicamente:

intocmirea si transmiterea pe e-mail a machetei de completat catre unitatile sanitare cu paturi
(peste 105, fara a lua in calcul si revenirile, In cazul in care nu primim raportdrile — peste
30% din total);

discutarea telefonica si/ sau pe e-mail a nelamuririlor avute de catre unitatile sanitare privind
macheta si raportarea de transmis;

salvarea pe calculator, pentru prelucrare si arhivare, a tuturor fisierelor atasate e-mail-urilor,
sub o denumire distincta, specifica fiecarui raportor;

urmarirea transmiterii raportarilor si a eventualelor modificari pe care le-am solicitat;
urmarirea primirii atat a fisierului editabil cat si al celui semnat si parafat (fie pe e-mail, fie
in format fizic);

verificarea, corectarea, prelucrarea si centralizarea fiecarui raport primit pe e-mail;
includerea datelor centralizate in machetele realizate de noi, specifice fiecarui tip de
raportare si transferarea datelor rezultate in raportarile finale (macheta transmisd de cétre
INSP);

transmiterea raportarii solicitate.

Actualizare date de contact unitati sanitare cu paturi si fard paturi (public si privat):

intocmirea si transmiterea pe e-mail a machetei de completat catre unitatile sanitare cu paturi
si fard paturi (peste 150, farda a lua in calcul si revenirile, in cazul in care nu primim
raportarile — peste 30% din total);
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discutarea telefonica si/ sau pe e-mail a nelamuririlor avute de catre unitatile sanitare privind
macheta si raportarea de transmis;

salvarea pe calculator, pentru prelucrare si arhivare, a tuturor fisierelor atasate e-mail-urilor,
sub o denumire distincta, specifica fiecarui raportor;

urmarirea transmiterii raportarilor si a eventualelor modificari pe care le-am solicitat;
urmarirea primirii atat a fisierului editabil cat si al celui semnat si parafat (fie pe e-mail, fie
in format fizic);

verificarea, corectarea, prelucrarea si centralizarea fiecarui raport primit pe e-mail;
includerea datelor centralizate in machetele realizate de noi, specifice fiecarui tip de
raportare si transferarea datelor rezultate in raportarile finale (macheta transmisd de cétre
INSP);

transmiterea raportarii solicitate.

E. Anuale:
Raportarea statistica SAN - aferenta anului 2023 — pentru toate unitatile sanitare cu si fara paturi

intocmirea si transmiterea pe e-mail a machetelor de completat de catre unitétile sanitare cu
paturi si fard paturi (peste 150, fard a lua in calcul si revenirile, in cazul in care nu primim
raportarile — peste 30% din total);

discutarea telefonica si/ sau pe e-mail a nelamuririlor avute de catre unitatile sanitare privind
macheta si raportarile de transmis;

salvarea pe calculator, pentru prelucrare si arhivare, a tuturor fisierelor atasate e-mail-urilor,
sub o denumire distincta, specifica fiecarui raportor;

urmadrirea primirii raportdrilor si a eventualelor modificéri pe care le-am solicitat;

urmadrirea si verificarea primirii de la toate unitatile sanitare cu paturi si fard paturi (peste
150) a tuturor documentelor solicitate, semnate si parafate (pe e-mail si in format fizic);
verificarea si transmiterea pentru corectare, daca e cazul, a fiecarui raport primit pe e-mail;
compararea situatiilor primite de la fiecare unitate cu cele raportate in anul precedent si, daca
este cazul, solicitarea de lamuriri si/ sau corecturi,

verificarea corelarii celor raportate de fiecare unitate cu structura acesteia valabild in anul
pentru care se raporteaza;

realizarea a cate 3 exemplare complete din raportul SAN si din celelalte documente primite
(pe e-mail sau pe suport hartie) de la toate unitatile sanitare si transmiterea cate unui
exemplar din acestea catre INS si INSP.

Impreuna cu Raportul SAN au fost primite (pe e-mail si/ sau in format fizic), analizate, centralizate
si transmise ulterior catre INS si INSP si urmatoarele raportari de date, in functie de specificul
unitatii sanitare:

v 19.15_Centralizatorul activitatii spitalului;

v' MS.60.4.2.A Cap.1 Darea de seama privind Principalii Indicatori ai Cunoasterii
Sanatatii — tabel 10 infectiile nosocomiale — unde este cazul;

v' MS.60.4.5.A Cap.1 Dare de seama privind situatia bolnavilor de diabet zaharat - unde
este cazul;

v’ MS.60.4.4.A Cap.2 Activitatea spitalului, a ambulatoriului integrat si a cabinetelor
medicale de specialitate — unde este cazul;

v’ MS.60.4.4.A Cap.3 Activitatea sanatoriului, spitalului, sectiei, cabinetului TBC - unde

este cazul;

MS.60.4.4.A Cap.7 Activitatea serviciului de ambulanta — unde este cazul;

MS.60.4.4.A Cap.9 Activitatea Centrului de Transfuzie Sanguina — unde este cazul;

MS.60.4.4.A Cap.10 Activitatea laboratorului de medicina legald — unde este cazul;

AN
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MS.60.4.4.A Cap.11 Activitatea unitatilor sanitare balneare - unde este cazul;

MS.60.4.4.A Cap.14 Cheltuielile Bugetare in unitatile sanitare — unde este cazul;

MS.60.4.4.A_Cap.15 Personalul sanitar care cuprinde - personal sanitar cu studii medii si

superioare: pe grupe de varste, pe categorii de unitati (total si femei);

v Copii dupa avizele cu structura de functionare a unitatii sanitare (publice/ private),
acordate de cdtre Ministerul Sanatatii si valabile la data de 31.12.2023;

v Copii dupa clasificarea unitatii sanitare valabila la data de 31.12.2023.

AN

Raportarea statisticAi SAN - aferentd anului 2023 — pentru Directia de Sanatate Publica a
Municipiului Bucuresti

e completarea machetei SAN cu date existente la nivelul Compartimentului Informatica si
Biostatisticd Medicald, precum si cu date existente la nivelul altor departamente din cadrul
DSPMB (Contabilitate, RUNOS), in urma solicitarii, primirii, verificarii $i corectarii
acestora;

e transmiterea cate unui exemplar SAN catre INS si INSP;

Raportarea statistica SAN - aferenta anului 2023 — cabinete private
e completarea machetei SAN - cabinete private cu date existente atit la nivelul
Compartimentului Informatica si Biostatistica Medicala (numar consultatii, dotarea cu
echipamente medicale cu tehnologie avansatd), cat si cu date existente si primite, in urma
solicitarii, de la alte departamente din cadrul DSPMB (RUNOS, Avize-Autorizari);
e transmiterea cate unui exemplar SAN catre INS si INSP;

SINTEZA starii de sanatate a populatiei si activitdtii medico—sanitare din Municipiul Bucuresti pe
anul 2023
e completarea machetei SINTEZA dupa preluarea, prelucrarea si centralizarea datelor
existente la nivelul Compartimentului Informatica si Biostatisticdi Medicala (investigatii
laborator, gravide, intreruperea sarcinii, activitatea de urgentd, etc), la nivelul altor
departamente din cadrul DSPMB (Contabilitate, RUNOS, Epidemiologie, Medicina Muncii),
precum si la nivelul unitdtilor sanitare din Municipiul Bucuresti, in urma solicitarii,
verificdrii si corectdrii acestora;
e transmiterea unui exemplar semnat catre INSP;

Documentul cuprinde date anuale privind morbiditatea, consultatii, tratamente, vaccindri, gravide,
intreruperea sarcinii, miscarea bolnavilor si cheltuielile bugetare, activitatea de urgentd, medicina
legala, activitatea epidemiologica, evidenta personalului, etc.

Darea de seama privind principalii indicatori ai cunoasterii sdnatatii — pe anul 2023
e prelucrarea, verificarea si centralizarea datelor trimestriale existente la nivelul
Compartimentului Informatica si Biostatistica Medicala;
e includerea datelor centralizate in machetele realizate de noi si transferarea datelor rezultate
in raportdrile finale (macheta transmisa de catre INSP);
e transmiterea raportarii solicitate;

Centralizatorul morbiditatii — incidenta - anul 2023 (cabinete medicale de familie)
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preluarea, prelucrarea, verificarea, corectarea, insumarea si centralizarea a 2.961 de rapoarte
primite pentru anul 2023 (aferente a 4 trimestre, pe fiecare sector), reprezentdnd incidenta
cazurilor noi (pe coduri de boald, varsta si sex), pe fiecare medic de familie;

includerea datelor centralizate in machetele realizate de noi si transferarea datelor rezultate
in raportdrile finale (macheta transmisa de catre INSP);

transmiterea raportarii solicitate.

Centralizatorul morbiditatii - incidenta - anul 2023 (ambulatoriu spital)

intocmirea si transmiterea, pe e-mail, a machetei de completat catre unitdtile sanitare
publice;

discutarea telefonica si/ sau pe e-mail a nelamuririlor avute de unitatile sanitare privind
macheta si raportarea de transmis;

salvarea pe calculator a tuturor fisierelor atasate e-mail-urilor, sub o denumire distincta,
specifica fiecarui raportor;

urmadrirea transmiterii raportarilor si a eventualelor modificari pe care le-am solicitat;
urmadrirea primirii atat a fisierului editabil cét si al celui semnat si parafat (fie pe e-mail, fie
in format fizic);

verificarea, corectarea, prelucrarea si centralizarea fiecarui raport primit pe e-mail;
includerea datelor centralizate in machetele realizate de noi si transferarea datelor rezultate
in raportarile finale (macheta transmisa de catre INSP);

transmiterea raportarii solicitate.

Morbiditatea si activitatea cabinetului medical scolar/ studentesc: anul scolar 2023 — 2024

intocmirea si transmiterea, pe e-mail, a machetei de completat catre reprezentantii unitatilor
scolare cu cabinete medicale, respectiv cabinete stomatologice;

discutarea telefonica si/ sau pe e-mail a nelamuririlor avute de cétre unitatile scolare privind
macheta si raportarea de transmis;

salvarea pe calculator a tuturor fisierelor atasate e-mail-urilor, sub o denumire distincta,
specifica fiecarui raportor;

urmadrirea transmiterii raportarilor si a eventualelor modificari pe care le-am solicitat;
urmadrirea primirii atat a fisierului editabil cét si al celui semnat si parafat (fie pe e-mail, fie
in format fizic);

verificarea, corectarea, prelucrarea si centralizarea fiecdrui raport primit pe e-mail;
includerea datelor centralizate in machetele realizate de noi, specifice fiecarui tip de
raportare si transferarea datelor rezultate in raportarile finale (macheta transmisa de catre
INSP);

transmiterea raportarii solicitate.

Darea de seama statistica departamentala privind activitatea cabinetului medical scolar/ studentesc
—pe anul 2023

intocmirea si transmiterea, pe e-mail, a machetei de completat catre reprezentantii unitatilor
scolare cu cabinete medicale, respectiv cabinete stomatologice;

discutarea telefonica si/ sau pe e-mail a nelamuririlor avute de cétre unitatile scolare privind
macheta si raportarea de transmis;

salvarea pe calculator a tuturor fisierelor atasate e-mail-urilor, sub o denumire distincta,
specifica fiecarui raportor;

urmadrirea transmiterii raportarilor si a eventualelor modificari pe care le-am solicitat;
urmarirea primirii atat a fisierului editabil cat si al celui semnat si parafat (fie pe e-mail, fie
in format fizic);
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verificarea, corectarea, prelucrarea si centralizarea fiecarui raport primit pe e-mail;
includerea datelor centralizate in machetele realizate de noi, specifice fiecarui tip de
raportare si transferarea datelor rezultate in raportarile finale (macheta transmisd de cétre
INSP);

transmiterea raportarii solicitate.

Darea de seama statistica departamentald privind activitatea cabinetului medical de familie — pe
anul 2023:

intocmirea si transmiterea, pe e-mail, a machetei de completat cdtre reprezentantii
cabinetelor medicale de familie;

discutarea telefonica si/ sau pe e-mail a neldmuririlor avute de catre cabinetele medicale de
familie privind macheta si raportarea de transmis;

salvarea pe calculator a tuturor fisierelor atasate e-mail-urilor, sub o denumire distincta,
specifica fiecarui raportor;

urmadrirea transmiterii raportarilor si a eventualelor modificari pe care le-am solicitat;
urmadrirea primirii atat a fisierului editabil cét si al celui semnat si parafat (fie pe e-mail, fie
in format fizic);

verificarea, corectarea, prelucrarea si centralizarea fiecarui raport primit pe e-mail;
includerea datelor centralizate in machetele realizate de noi, specifice fiecarui tip de
raportare si transferarea datelor rezultate in raportarile finale (macheta transmisa de catre
INSP);

transmiterea raportarii solicitate.

F. La cerere:

Pe parcursul anului 2024 au fost realizate si alte lucrari specifice activitatii desfasurate

(rapoarte, regulamente, referate, inventare, proceduri, etc), precum si unele lucrari solicitate fie de
catre Conducerea DSPMB sau alte departamente din cadrul DSPMB, fie de catre Ministerul
Sanatatii, Institutul National de Sanatate Publica, Institutul National de Statistica, Primarii de sector
sau Primaria Municipiului Bucuresti, Institutia Prefectului, etc.
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5.Serviciul achizitii publice

Serviciul Achizitii Publice din cadrul DSPMB, are ca principald activitate, asigurarea
achizitionarii produselor, serviciilor, lucrarilor, necesare asigurdrii functiondrii In conditii optime a
institutiei. In decursul anului 2022, ca si in trecut, acest lucru s-a materializat prin aplicarea
procedurilor de achizitie prevazute de Legea 98/2016 privind achizitiile publice, si a normelor de
aplicare ale acesteia aprobate prin Hotararea de Guvern nr.395/2016, Ordonanta de Urgenta Nr.
45/2018 , Hotararea Nr. 419/2018 respectiv: achizitii directe, conform art. 7, alin. 5, Legea
98/2016 si art 43-46, H.G.R. 395/2016, procedura simplificata, conform art. 7, alin.2, Legea
98/2016, art. 101, alin. (1)-105, din H.G.R. 395/2016, procedura proprie simplificata, achizitii
conform art.7, alin.1, lit. (¢), art. 111,112, Legea 98/2016, art. 101 alin. (2), din H.G.R.
395/2016, pentru atribuirea contractelor de achizitii publice, inclusiv cele ce au ca obiect
servicii sociale si alte servicii specifice prevazute in Anexa nr.2, din lege, pe baza de procedura
interna proprie ( norme metodologice ).

In scopul realizarii misiunii sale, Serviciul Achizitii Publice a urmarit aplicarea proiectului
de Program Anual de Achizitii Publice (PAAP), intocmit inca din ultimele luni ale anului 2023, si
actualizat periodic functie de noile cerinte aparute neasteptat, dar si de BVC.

In mare misura achizitiile s-au desfisurat prin sistemul electronic de achizitii publice (
S.E.A.P./SI.C.A.P. ) (www.e-licitatie.ro) gestionat de Agentia pentru Agenda Digitald a Romaniei
fiind respectat pragurile valorice obligatorii din Legea nr. 98/2016.

I. In decursul anului 2024 au fost derulate Achizitii finalizate prin incheierea de contracte,
comenzi, acte aditionale de prelungire a contractelor de achizitie publica incheiate in exercitiul
bugetar al anului 2023, dupa cum urmeaza:

A. ACTE ADITIONALE DE PRELUNGIRE A CONTRACTELOR DE ACHIZITIE
PUBLICA CU CARACTER DE REGULARITATE — cca 70

B. CONTRACTE —cca 50

C. COMENZI DE ACHIZITIE PUBLICA-cca 250

II. In vederea intocmirii proiectului Programului Anual de Achizitii Publice, pentru
anul 2024, Serviciul Achizitii Publice a transmis prin reteaua de intranet catre toate compartimentele
de specialitate, solicitari privind intocmirea de catre acestea a necesitdtilor specifice activitatilor
desfasurate, astfel incat in termenul prevazut de legea achizitiilor publice, P.A.A.P. sa devina
instrument de lucru in constructia proiectului de buget pe anul 2025.

Au fost analizate si intocmite programele anuale de achizitie publica astfel:

A. P.A.A.P. CORELAT CU BUGETUL LA 31.12.2023
P.A.A.P. CORELAT CU BUGETUL LA 31.03.2024
P.A.A.P. CORELAT CU BUGETUL LA 30.06.2024
P.A.A.P. CORELAT CU BUGETUL LA 31.12.2024
P.A.A.P. PROPUNERE 2025

=/ e 0%
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ITI. Au fost analizate si intocmite acte aditionale si contracte de analize microbiologice si
fizico-chimice :

A. CONTRACTE DE ANALIZE MICROBIOLOGICE $I FIZICO-CHIMICE - cca. 130

B. ACTE ADITIONALE DE PRELUNGIRE CONTRACTE ANALIZE MICROBIOLOGICE
SI FIZICO-CHIMICE —cca 7

IV. Actiuni si activitati de intocmire a documentelor in cadrul derularii programelor nationale
de sanatate.

A. CONTRACTE PE ACTIUNI DE SANATATE —cca. 17
B. ACTE ADITIONALE DE PRELUNGIRE CONTRACTE PE ACTIUNI DE
SANATAE — cca. 41

V. Derulare activitatii lunare de monitorizare a bugetelor de venituri si cheltuieli la nivelul a 9
unititi sanitare de urgenta si 13 institute subordinate M.S. de pe raza Municipiului Bucuresti, pe
profilul formularului F3, care include date privind stadiul executiei bugetului de venituri si cheltuieli
la sfarsitul fiecarei luni, pentru bunuri, servicii si cheltuieli de capital.

A. MONITORIZARE FORMULAR F3 EXECUTIA BUGETULUI DE VENITURI SI
CHELTUIELI PENTRU - BUNURI, SERVICII, CHELTUIELI DE CAPITAL PE
ART. BUG. — cca 264

VI. intocmirea si supunerea spre aprobare a fiselor postului si rapoartelor de evaluare pentru
functionarii publici angajati in cadrul Serviciului Achizitii Publice.

A. FISA POSTULUI - TOTAL FUNCTIONARI PUBLICI -5
B. RAPORT DE EVALUARE TOTAL FUNCTIONARI -5

VII. Participarea in Comisia de inventariere anualid a elementelor de natura activelor,
datoriilor si capitalurilor proprii ale D.S.P.M.B pe anul 2023.

VIII. Revizuire proceduri operationale/de sistem - 7

IX. — Indeplinirea obligatiilor ce revin Responsabilului cu aplicarea Legii 544/2001,
dupa cum urmeaza:

in functie de | Dupa modalitatea de adresare

1. Numarul .
totlal '(%9 4 solicitant
solicitari de
informatii de | dela ggrls% ane pe pe suport | verbal
interes public | persoane | juridice suport electronic
fizice hartie
49 39 10 0 49 0
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6.Serviciul administrativ — mentenanta

Serviciul Administrativ si Mentenanta are ca obiectiv specific administrarea resurselor
materiale si umane desfasurdrii optime a activitatii institutiei urmdrind optimizarea activitatilor
administrative, cresterea eficientei acestora, In conditiile respectdrii reglementarilor legale, precum si
gestionarea patrimoniului in conditii de eficacitate si eficienta.

Activitatile SAM se referd 1n principal la intocmirea referatelor de necesitate privind
achizitia de bunuri, lucrari si servicii necesare bunei desfasurari a activitatii, intocmirea documentatiilor
de achizitii, dupa caz, urmdrirea derularii comenzilor si a contractelor incheiate in conformitate cu
prevederile contractuale si ale legislatiei In vigoare, programarea si asigurarea transportului si a
carburantului necesare desfasurarii activitatilor institutiei.

In cursul anului 2024 au fost intocmite 16 documentatii de atribuire necesare caietului de
sarcini - specificatii tehnice, 16 evaluari si 16 referate de necesitate, necesare intocmirii, de catre Biroul
Achizitii, a caietelor de sarcini, in vederea demararii procedurilor de achizitie a serviciilor cuprinse in
planul de achizitii, pentru acele servicii a caror derulare si verificare sunt in sarcina Serviciului
Administrativ si Mentenantd. Dupa incheierea contractelor, derularea acestora a fost urmaritd, pe tot
parcursul anului, de catre Serviciul Administrativ si Mentenanta.

Pentru desfasurdrea activitdtii au fost incheiate si derulate contracte de prestari servicii
(servicii mentenantd constructii i instalatii, servicii de curatenie, servicii de paza, servicii de PSI, servicii
de intretinere si reparatii centrale termice, servicii postale, servicii de colectare deseuri menajere si
reciclabile, servicii de arhivare documente, servicii de mentenantd camere de supraveghere si sisteme
antiefractie, servicii de reparatii echipamente IT si mentenantd programe de calculator, servicii de
internet, sevicii de SSM si PSI, servicii de consultanta juridica, soft legislativ, servicii de spalatorie auto si
monitorizare GPS, sevicii GDPR, etc), pe langd documentele intocmite lunar, a necesitat convorbiri
telefonice nenumarate (aprox. 200) si deplasari in toate imobilele D.S.P.M.B.

Pentru activitatea privind asigurarea pazei cladirilor si bunurilor din patrimoniul institutiei,
au fost Intocmite 60 procese verbale de receptie, pentru verificarea centralelor termice un numar de 21
procese verbale, iar pentru asigurarea curateniei un numar de 60 de procese verbale.

Pentru certificarea conformitétii fiecdrei facturi fiscale aferente serviciilor prestate si a caror
derulare a fost urmarita de Serviciul Administrativ si Mentenanta, au fost intocmite rapoarte (aprox. 130
buc.) in care se specifica calitatea derularii contractelor pe luna respectiva precum si date cum ar fi sume
de plata si date scadente ale fiecarei facturi fiscale.

Pentru asigurarea mentenantei cladirilor si instalatiilor, au fost efectuate un numar de 145 de
Procese Verbale de Interventie in cursul anului 2024, a fost Intocmit un numar de 12 procese verbale de
receptie la terminarea lucrdrilor, au fost verificate 12 devize cu manoperd zero (procese verbale de
interventie, facturi de materiale ce au fost certificate pentru conformitate - 12 facturi fiscale pentru
lucrarile de mentenanta. Pentru fiecare facturd fiscala a fost intocmit si semnat de catre comisia numita
prin dispozitie, un proces verbal de receptie (12), precum si un referat de inaintare la platd a devizelor de
materiale cu manopera zero (12).

A fost efectuata verificarea instalatiilor de gaze din cele 4 imobile unde existd alimentare cu
gaze naturale, a Intrefinerii §i repararii centralelor termice din dotarea D.S.P.M.B., a grupului electrogen si
extinctoarelor, in toate cladirile iIn care ne desfasurdam activitatea, fiecare dintre aceste activitati
finalizanu-se cu intocmirea a cate unui proces verbal de receptie. Au fost remediate toate deficientele,
intervenindu-se acolo unde a fost cazul.

Au fost efectuate servicii postale pentru 950 de documentatii.

Urmare prestarii serviciilor de arhivare documente, a fost incheiat un proces verbal de receptie
urmare receptionarii a 200 ml de documente arhivate.

Au fost verificati hidrantii exteriori si interiori din doud sedii ale D.S.P.M.B., care au in dotare
astfel de echipamente.
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Parcul auto al D.S.P.M.B. are in dotare un numar de 13 autoturisme, din care 4(patru) autoturisme
sunt primite In comodat de la Primaria Municipiului Bucuresti. Prin Innoirea parcului auto anterior
anului 2024 cu trei autoturisme pur electrice, a fost redus considerabil consumul de combustibil.
Serviciul Administrativ si Mentenanta, a urmarit termenele scadente, a organizat si intocmit documentele
necesare efectudrii reviziilor tehnice periodice si executarea la timp a reparatiilor curente necesare
mentinerii 1n stare de functionare a acestora si a mentinerii continuitatii asigurarii autoturismelor din
dotarea institutiei (CASCO, RCA).

A fost organizatd lunar, la timp si in bune conditii, activitatea de transport necesarda bunei
desfagurari a activitatii institutiei, la casierie, la trezorerie, colectat probe apa, ridicat si transportat
vaccinuri si medicamente, imprimerie, la institutii sanitare si alte institutii ale statului cu care D.S.P.M.B.
colaboreaza.

Organizarea a constat in intocmirea lunara a graficelor de lucru pentru activitdtile amintite mai
sus) 12 grafice (gdrzi), 12 grafice (activitdti soferi), precum si pentru asigurarea transportului echipei ce
urmeaza sa intervend in cazuri de urgentd, acestea fiind sesizate de personalul de control ce isi desfasoara
activitatea in sediul din Spiru Haret nr.14 (12 grafice)

A fost Intocmit un grafic aferent perioadei concediilor pentru colectarea probelor de apa pentru
perioada cand soferul repartizat pentru aceasta activitate a fost in concediu, astfel incat sa fie asigurata
colectarea probelor de apd, zilnice, din toate sectoarele capitalei precum si din statiile de tratare de la
Crivina, Rosu, Arcuda.

Au fost intocmite 40 referate de intrare in service auto, pentru efectuarea constatarii defectiunilor
si efectudrii reparatiilor auto necesare, pentru achizitia de roviniete, pentru polite RCA si CASCO, pentru
autoturismele din dotarea institutiei, efectuarea ITP sau revizii ale agregatului frigorific, cu care doud
dintre masini sunt dotate, precum si pentru efectuarea reviziilor tehnice ale autoturismelor.

Pe parcursul a 12 luni, au fost eliberate si apoi verificate, un numar de 2500 foi de parcurs, au fost
intocmite 84 foi de activitati zilnice (FAZ), pentru autoturismele aflate in circulatie.

Au fost intocmite raportari precum proiectul de buget investitii pentru anul 2025, solicitate de
Ministerul Sanatatii si Prefecturd, toate fiind nsotite de note de fundamentare ale investitiilor necesare
D.S.P.M.B.

Referitor la colectarea selectiva, incepand din anul 2024, in cadrul Serviciului Administrativ si
Mentenantd se centralizeaza cantitatile de deseuri selective, ridicate de firma prestatoare de la sediile
D.S.P.M.B.

Serviciul Administrativ si Mentenanta a intocmit, in colaborare cu laboratoarele D.S.P.M.B. si a
transmis Ministerului Sanatatii, programul de investitii pentru categoria Cheltuieli de capital pe anul
2024.

Au fost intocmite si transmise Ministerului Sanatatii, spre a fi aprobate, listele de investitii ale
Directiei de Sanatate Publicd a Municipiului Bucuresti, pentru anul 2025, cu incadrare la titlul 70
“Cheltuieli de capital” in baza Notelor de fundamentare, a caror finantare a fost facutd din venituri
proprii si bugetul de stat. Au fost realizate astfel expertizele tehnice si auditul energetic a trei cladiri in
care functioneaza Directia de Sanatate Publica a Municipiului Bucuresti, precum si dotarea laboratoarele
D.S.P.M.B. cu aparatura medicala de laborator.

Lunar au fost intocmite raportari privind monitorizarea deruldrii procesului investitional (17
anexe), atat pentru D.S.P.M.B. cat si pentru spitalele din reteaua publica locala.

Au fost Intocmite si transmise, ori de cate ori ne-au fost repartizate, situatii solicitate de catre
directii ale Ministerului Sanatatii (Directia Patrimoniu, Directia Generala Economica).

Au fost intocmite 110 referate de necesitate privind achizitia de materiale de birotica si curatenie,
10 procese-verbale de predare-primire materiale igienico-sanitare catre firma de curatenie, precum si 6
procese verbale de predare primire materiale catre soferi.

In magazie au fost primite materiale de birotica si curatenie pentru toate serviciile din cadrul
D.S.P.M.B. si apoi au fost eliberate catre toate compartimentele/birourile/serviciile D.S.P.M.B., in baza a
aproximativ 650 bonuri de consum.
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Au fost Intocmite 25 procese verbale de transfer bunuri intre compartimentele/ birourile/ serviciile
D.S.P.M.B,, functie de necesitati si disponibilitate.

Au fost certificate 350 facturi de utilitati si nu numai (Enel, Radet, Apa Nova, Engie, Aeroport
Otopeni, salubrizare, telefonie fixa si mobila, benzind), pentru care au fost intocmite 350 rapoarte si au
fost certificate tot atitea propuneri si ordonantari. Referitor la telefonia fixa si mobila, au fost extrase din
anexele la facturile fiscale privind detalierea convorbirilor, depasirile fata de contract si depuse la Biroul
Contabilitate in vederea recuperdrii sumelor corespunzatoare.

Serviciul Administrativ si Mentenanta a participat la intocmirea planurilor de paza, in vederea
depunerii acestora si obtinerea aprobdrilor, la sectiile de Politie pe raza carora se afla imobilele
D.S.P.M.B.

Impreuna cu firma prestatoare de servicii privind prevenirea si stingerea incendiilor, au fost
organizate instructaje periodice de PSI atat pentru soferi cat si pentru personalul TESA Au fost refacute
planurile de evacuare in caz de incendiu si afisate in toate cladirile, pe fiecare etaj in parte.

O persoana din cadrul serviciului, in baza numirii prin dispozifie a participat la sedintele
organizate de consiliile de administratie ale unor unitati sanitare din subordinea Ministerului Sanatatii sau
din reteaua publica locala.

A participat la efectuarea inventarului bunurilor din patrimoniul D.S.P.M.B. (prin dispozitie, a fost
numita o persoana din cadrul serviciului). Au fost intocmite, ori de cate ori au fost solicitate, rapoarte
privind activitatea acestui serviciu.

In cadrul serviciului a fost realizata si derulati procedura de casare pentru obiecte de inventar in
valoare de 335.566 lei, mijloace fixe in valoare de 4.141.491 lei si vaccinuri in valoare de 4.046 lei.
Reprezentatii ai SAM au participat la casarea vaccinurilor COVID -19 la Institutul Cantacuzino in valoare
de 98.773.861 lei precum si la comisia de neutralizare finala a vacinurilor Covid, la raportarea datelor
finale catre Ministerul Sandtdtii, precum si la programarea si alegerea locatiilor si a graficului de
neutralizare.

Pe langa activitatiile enumerate anterior, in cadrul serviciului SAM, in vederea eficientizarii
activitatii si mentinerii continuitatii acesteia, se desfasoara si urmatoarele activitati:
- Organizarea si monitorizarea activitatii de transport pentru asigurarea de dezinfectanti, masti,

teste si combinezoane necesare activitdtii desfasurate de compartimente/birouri/servcii

implicate;

- Suplimentarea si monitorizarea cantitatii de combustibil repartizata lunar autovehiculelor din
parcul auto al D.S.P.M.B

- Igienizarea, amenajarea si dotarea corespunzatoare a spatiului destinat asigurarii garzilor din
sediul din B-dul Pache Protopopescu nr.39;

- Dezvoltare parte logistica (internet, extinderi retea, repartizare echipamente IT, consumabile,

telefoane, suplimentare linii telefonie fixa);
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7.Laboratorul de igiena radiatiilor ionizante

Activitatea Laboratorului de Igiena Radiatiilor Ionizante se desfagsoara in Municipiul
Bucuresti si judetele Ilfov, Teleorman, Giurgiu, lalomita, Calarasi
(conform ordinului M.S. nr.431/2004).

I ACTIVITATI DESFASURATE iN CADRUL PROGRAMULUI NATIONAL
DE SANATATE PN V

In anul 2023, conform HG nr.423/30.03.2022 privind aprobarea programelor nationale de
sanatate si Ord. M.S. nr. 964/1.04.2022 privind aprobarea Normelor tehnice de realizare a
programelor nationale de sandtate, Laboratorului de Igiena Radiatiilor lonizante

i-au revenit sarcini ce decurg din PN V- Programul National de Monitorizare a Factorilor
Determinanti din Mediul de Viata si Munca, dupd cum urmeaza:
Domeniul specific:
2.Protejarea sanatatii si prevenirea imbolnavirilor asociate radiatiilor ionizante
2.1Activitati:
2.1.1 Radioprotectia in expunerea medicala la radiatii ionizante:
2. 1.1.1 Monitorizarea radioprotectiei pacientului in expunerea medicala la radiatii
ionizante;
2.1.1.2 Supravegherea expunerii personalului medical la radiatii ionizante;
2.1.2. Protejarea starii de san:itate a populatiei impotriva expunerii la
surse naturale de radiatii:
2.1.2.1 Supravegherea continutului radioactiv natural al alimentelor si al apei potabile
conform Recomandarii 2000/473/EURATOM,;
2.1.2.2 Protejarea sanatatii si prevenirea inbolnavirilor asociate cu expunerea la radonul
rezidential si de la locul de munca

Pentru realizarea obiectivelor prezentate mai sus, in anul 2023, au fost efectuate

urmatoarele actiuni:
Activitate 2. 1.1.1- Monitorizarea radioprotectiei pacientului in expunerea medicala
la radiatii ionizante:

S-au colectat si trimis catre CRSPB (conform metodologiei) date referitoare la monitorizarea
radioprotectiei pacientului in expunerea medicald la radiatii ionizante si supravegherea expunerii
personalului medical la radiatii ionizante, de la unitdtile medicale care raporteaza, din Bucuresti si
judetele arondate.

- S-au centralizat, calculat, evaluat si raportat date cu privire la expunerea medicala a populatiei:
- 139 962 expuneri radiologice, in cadrul procedurilor de diagnostic si terapie ,de la
3435 instalatii radiologice.

Activitate 2.1.1.2 Supravegherea expunerii personalului medical la radiatii ionizante;

S-au comunicat citre CRSPMB, conform metodologiei, date privind situatia expunerii
profesionale medicale, la radiatii ionizante (anexa 1 din metodologie).

Au fost efectuate masurdtori pentru verificarea eficacitdtii ecranelor de protectie la toate
unititile pentru care au fost eliberate autorizatii de functionare-utilizare si pentru verificari
periodice, fiind eliberate 405 buletine dozimetrice.

Masurdtorile au fost efectuate cu aparatura de control dozimetric apartindnd LIR-Bucuresti,
conform Anexa 1, cap III- Aparatura de Control dozimetric, la Autorizatia CNCAN
nr.SP 2661/2023 privind utilizarea surselor de radiatii.
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Activitate 2.1.2.1 -S-au recoltat si masurat

tabelele de mai jos:

probe de apa si aliment, dupd cum este

detaliat in

BUCURESTI
Tip proba Nr. Probe Masuratori radioactivitate
Alfa Beta Radon Separari
Global Global (Rn-222) | radiochimice
Apd potabila 132 132 132 72 148
Sare gema 2 2 2 - -
134 134 72 148
TOTAL: 134
488
CALARASI
Tip proba Nr. Probe Masuratori radioactivitate
Alfa Beta Radon Separari
Global Global (Rn-222) | radiochimice
Apd potabila 10 10 10 10 28
Meniu 3 3 3 - 7
zilnic/persoand
Lapte consum 3 3 3 - 10
TOTAL: 16 16 16 10 45
87
TELEORMAN
Tip proba Nr. Masuratori radioactivitate
Probe Alfa Beta Radon Separari
Global | Global (Rn-222) | radiochimice
Apd potabild 10 10 10 10 15
Lapte consum 3 3 3 - 10
Meniu zilnic/persoand 3 3 3 - 10
TOTAL: 16 16 16 10 35
77
GIURGIU
Tip proba Nr. Probe Masuratori radioactivitate
Alfa Beta Radon Separari
Global Global ( Rn-222) | radiochimice
Apa potabila 12 12 12 12 37
Meniu 4 4 4 - 13
zilnic/persoana
Lapte consum 4 4 4 - 13
Cartofi 1 1 1 - 4
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Dovlecei 1 1 1 - 2
Paine 1 1 1 - 2
TOTAL: 23 23 23 12 71
129
IALOMITA
Tip proba Nr. Masuratori radioactivitate
Probe Alfa Beta Radon Separari
Global | Global (Rn-222) | radiochimice
Apa potabild 10 10 10 10 24
Lapte consum 3 3 3 - 10
Meniu zilnic/persoand 3 3 3 - 10
TOTAL: 16 16 16 10 44
86
ILFOV
Tip proba Nr. Probe Masuratori radioactivitate
Alfa Beta Radon Separari
Global Global (Rn-222) | radiochimice
Apd potabila 13 13 13 13 13
TOTAL: 13 52

Numadrul de probe recoltate si analizate in anul 2024 a fost de 218 cu 919 de masuratori si
analize radiochimice si 7148 buletine de analiza radioactiva emise, dupa cum urmeaza:

187 ape potabile cu :

- 187 masuratori alfa global

- 187 masuratori beta global

- 127 masuratori radon

- 265 separari radiochimice

- 120 buletine de analiza radioactiva

31 probe alimentare cu :

- 31 masurdtori alfa global ,

- 31 masuratori beta global

- 91 separari radiochimice;

- 28 buletine de analiza radioactiva

Continutul radioactiv al probelor de apa potabila si aliment masurate se incadreazd in
limitele continutului radioactiv natural, in conformitate cu Legea nr.301/2015, Legea 111/1996,
republicatd, cu modificdrile si completarile ulerioare si Normele privind cerintele de baza de
securitate radiologica/2018.

In activititile de determinare a continutului radioactiv din apa potabild si aliment, au fost
utilizate surse radioactive iInchise si deschise pentru stabilirea eficientelor de mdasurare a
echipamentelor de lucru si a randamentelor radiochimice si de separare a radionuclizilor naturali si
artificiali. Sursele de radiatii si sistemele de detectie utilizate sunt cuprinse In Anexa nr.1, cap. [ si Il
la Autorizatia CNCAN nr.SP 2661/2023 privind utilizarea surselor de radiatii.
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I1.

381/2004.
Au

AVIZARE/AUTORIZARE
In paralel cu activitatile de monitorizare ce decurg din obiectivele programului national PN
V, s-au desfasurat si activitatile curente de avizare-autorizare sanitara, reglementate de Ord. MS nr.

fost

analizate 531

documentatii

spre

evaluarea

cu cerintele legale pentru obtinerea avizului/autorizatiei solicitate, prevazute de
OMS nr. 381/2004 art. 23-27 Anexa 2 si s-au eliberat 471 avize si autorizatii sanitare,
dupa cum reiese din tabelele de mai jos:

Activitati avizate Nr. avize
eliberate
amplasare -constructie 34
dezafectare 1
transport 0
conservare 1
incetare activitate 59

Activitati autorizate

Nr. autorizatii
eliberate

Repartitia pe judete a fost:

functionare-utilizare 211
amplasare-constructie- 148
functionare-utilizare
manipulare instalatii 17
radiologice
punere in functiune 0
productie 0
dezafectare 0
depozitare 0
Alte activitati
respingeri 32
expertizare 0
suprairadieri 0
Judet Nr. Avize
si
autorizatii
Bucuresti 406
Ilfov 27
Teleorman 16
Calarasi 8
lalomita 7
Giurgiu 7

I1. PARTICIPARE LA INSTRUIRI SI EVENIMENTE STIINTIFICE
In perioada 21-24 februarie 2024 dr. Niculae Nuta si dr.Eugen Barbulescu au participat on

line la a-XII-a Conferinta Stiintifica a Colegiului Medicilor din Municipiul Bucuresti.
In perioada 25-27 septembrie 2024, personalul LIR-DSPMB : dr. Niculae Nuta,

conformitatii

dr. Eugen Barbulescu, dr. Fulger Ciupagea, dr.Nicolae Potra, fiz. Sp. Minodora lordache , chim pr.
Florentina Constantin si chim. Medeea Radulescu, au participat on line la cea
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de-a XIV-a Conferintd Nationala pentru Sanatate si Mediu a INSP.

In 17 octombrie 2024 dr. Nuta Niculae, Dr. Eugen Barbulescu si Dr. Fulger Ciupagea au
participat la Conferinta Nationald a Societatii Romane de Radioprotectie cu tema
,» Utilizarea radiatiilor in beneficiul dezvoltarii durabile a societdtii romanesti”

In perioada 24-26 octombrie 2024, dr. Nuti Niculae, dr. Eugen Barbulescu si dr.Nicolae
Potra, au participat la cea de-a XI-a editie a Congresului Universitatii de Medicind si Farmacie
Dr.Carol Davila.

In perioada 7-8 noiembrie 2024 dr. Niculae Nuta si dna chimist Florentina Constantin au
participat la sedinta de lucru organizata de INSP Bucuresti cu urmatoarele teme de discutii:
Discutarea metodologiilor PN V ;

Prezentarea si pregatirea exercitiului de urgentd nuclear CONVEX-3 ;

- Propuneri legislative din domeniul igienei radiatiilor

In anul 2024 in colaborare cu Universitatea de Medicina si Farmacie Dr.Carol Davila —
Catedra Igiend, au efectuat stagiul de pregatire si aplicatii practice 3 serii de medici rezidenti in
domeniul Igienei Radiatiilor.
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8.Serviciul control in sanatate publica

In conformitate cu Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii si Ordinul
Ministerului Sanatatii nr. 1078/2010 privind aprobarea regulamentului de organizare si functionare
si a structurii organizatorice ale Directiilor de Sanatate Publica judetene si a Municipiului Bucuresti,
Serviciul Control in Sadndtate Publica a desfasurat activitdti specifice de verificare a respectarii
prevederilor legislatiei nationale si comunitare Tn domeniul sanatatii publice.

Activitatea desfasurata a constat in verificarea conditiilor igienico-sanitare in diverse tipuri
de unitéti din Municipiul Bucuresti, pe domeniile de competentd ale Ministerului Sanatatii.

In cursul anului 2024 inspectorii sanitari au efectuat 3017 controale igienico-sanitare
tematice planificate (conform Planului National de Actiuni Tematice) si controale neplanificate (la
solicitarea Ministerului Sanatatii si/sau altor autoritati).

De asemenea, au fost analizate si solutionate 1.218 sesizari primite de la persoane fizice
si/sau juridice, conform competentelor, pe urmatoarele domenii de activitate: aliment, mediu de
viata, invatamant, unitafi sanitare, biocide, cosmetice, apa Tmbaiere, prestari servicii etc.. In urma
verificdrii aspectelor semnalate in sesizari/petitii au fost formulate raspunsuri, redirectionate cele
care intrau in sfera de competentd a altor institutii si au fost aplicate sanctiuni contraventionale in
cazul constatdrii abaterilor de la normele de igiena si sandtate publica in vigoare.

Au fost primite/initiate, analizate si rezolvate 15 notificari de alertd in cadrul sistemelor
rapide de alerta.

Pentru neconformitatile la normele de igiend in vigoare constatate au fost aplicate 812
sanctiuni contraventionale conform HG 857/2011, HG 1197/2002, HG 568/2002, HG 723/2011, HG
147/2015, din care: 36 avertismente, 751 amenzi in valoare totala de 5.579.700 lei si u fost emise
25 sanctiuni complementare — 24 Decizii de Suspendare din Activitate si 1 Decizie de Inchidere a
Activitatii.

S-au formulat recomandari in vederea remedierii deficientelor si a prevenirii
neconformitdtilor Tn scopul imbunatatirii activitatii unitatilor controlate.

In cadrul actiunilor de inspectie desfisurate au fost scoase din consum/oprite de la
comercializare/utilizare urmatoarele cantitati de produse neconforme:

-43.443,9 kgsi 19.166,3 1 produse alimentare;

-0,2001 si 5337,1 kg produse cosmetice;

- 18.956 151 5 kg produse biocide;

- 30.446 bucati, materiale care intra in contact direct cu alimentul.

I. CONFORM PLANULUI NATIONAL DE ACTIUNI TEMATICE AU FOST
EFECTUATE URMATOARELE ACTIUNI:

IANUARIE

1. ACTIUNE TEMATICA DE CONTROL PENTRU VERIFICAREA FIRMELOR CARE
EFECTUEAZA ACTIVITATI DE DEZINFECTIE, DEZINSECTIE, DERATIZARE

Au fost efectuate 87 controale, s-au aplicat 17 sanctiuni, din care 11 amenzi
contraventionale conform H.G. nr 857/2011, in valoare totald de 36000 lei si 6 avertismente.

Sanctiunile contraventionale cu amendd au fost aplicate pentru nerespectarea regimului
produselor biocide, lipsa cursurilor de insusire a notiunilor fundamentale de igiena si neefectuarea
de catre salariati a examindrilor medicale la angajare si periodice.

Sanctiunile contraventionale cu avertisment au fost aplicate pentru nregistrarea incompletd a
operatiunilor si inscrierea incompletd a datelor in procesele verbale de prestari servicii DDD.
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In cadrul actiunii de control au fost verificate 225 produse biocide si nu s-au identificat
neconformitdfi privind legalitatea punerii pe piata, etichetarea, termenele de valabilitate, conditiile
de depozitare si modul de aplicare al acestora.

2. ACTIUNE TEMATICA DE CONTROL PENTRU VERIFICAREA RESPECTARII
LEGISLATIEI IN VIGOARE IN UNITATI SANITARE PRIVATE CU PATURI, inclusiv
GESTIONAREA DESEURILOR REZULTATE DIN ACTIVITATILE MEDICALE IN
UNITATILE SANITARE PRIVATE CU PATURI

In cadrul actiunii in urma verificarilor efectuate la 11 unitati sanitare private cu paturi pentru
neconformitdtile constatate au fost aplicate 27 sanctiuni contraventionale cu amenda in valoare de
118.000 lei.

Deficientele care au stat la baza aplicarii sanctiunilor contraventionale au fost: existenta
si/sau utilizarea dispozitivelor medicale a materialelor sanitare si articolelor de unica folosintd, a
medicamentelor si/sau substantelor terapeutice cu termen de valabilitate expirat, nerespectarea
precautiunilor universale si a protocoalelor de lucru de catre personalul medical si auxiliar,
neraportarea infectiillor asociate asistentei medicale de catre medicii sefi de sectie catre
serviciile/compartimentele de prevenire a infectiilor asociate ingrijirilor medicale, neintocmirea si
nerespectarea procedurilor specifice activitatii de curatenie, dezinfectie si sterilizare n unitatile
sanitare, neefectuarea organizarii activitatii de screening al pacientilor in sectii de terapie intensiva
si in alte sectii cu risc pentru depistarea colonizarilor/infectiilor cu germeni multiplurirezistenti, in
conformitate cu prevederile programului national de supraveghere si control al infectiilor asociate
asistentei medicale, nerespectarea structurii functionale prevazute in autorizatia sanitarda de
functionare a unitdtii sanitare, necunoasterea si neaplicarea de catre personalul medico-sanitar a
tehnicilor si procedurilor de pregatire pentru sterilizare, depozitare si transport al instrumentarului
catre locul de utilizare.

FEBRUARIE

1. ACTIUNE TEMATICA PRIVIND VERIFICAREA RESPECTARII LEGISLATIEI iN
VIGOARE PRIVIND CALITATEA APEI POTABILE DE CATRE INTREPRINDERILE CU
PROFIL ALIMENTAR CARE DETIN SURSE PROPRII DE APA

Au fost verificate toate cele 13 intreprinderi aflate in baza de date existenta, la data
verificarilor 2 dintre ele fiind aflate in conservare.

In cadrul actiunii tematice, au fost prelevate probe de apa din sursele proprii unitatilor,
pentru analiza microbiologica si fizico-chimica.

Nu au fost constatate probe neconforme din punct de vedere al parametrilor microbiologici
analizati.

In 5 unitati buletinele pentru analiza fizico-chimici au evidentiat valori peste limita admisa
la parametrul fier total si s-a dispus utilizarea apei provenitd din reteaua centralizatd urbana
administratda de SC APA NOVA SA pana la conformarea la parametrii de calitate ai apei de foraj.
Au fost luate masuri pentru Inlocuirea materialului filtrant si s-a repetat recoltarea probelor de apa
pentru verificarea eficientei masurilor Intreprinse, buletinele de analizd emise relevand valori
conforme la parametrul fier analizat.

Pentru neconformitatile la normele de igiend si sdnatate publica identificate au fost aplicate
persoanelor responsabile sanctiuni contraventionale cu avertisment.

2. ACTIUNE DE CONTROL PENTRU VERIFICAREA RESPECTARII LEGISLATIEI IN
VIGOARE IN UNITATI SANITARE PUBLICE SI PRIVATE CU STRUCTURI DE INGRIJIRI
PALIATIVE
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In cadrul acestei actiuni, au fost verificate 3 unititi sanitare, publice si private, din Municipiul
Bucuresti care furnizeaza servicii de ingrijiri paliative.

In urma deficientelor constatate au fost aplicate 8 sanctiuni contraventionale, 1 avertisment si 7
amenzi contraventionale, in cuantum de 36.600 lei.

Principalele neconformitati constatate care au stat la baza emiterii sanctiunilor au fost:
nerespectarea protocoalelor de lucru de catre personalul medical si auxiliar, neactualizarea planului
anual de gestionare a deseurilor medicale si neavizarea acestuia de catre D.S.P.-M.B, neasigurarea
functionarii in permanenta a spatiilor frigorifice, neasigurarea controlului si inregistrarii temperaturii
in aceste spatii si neintretinerea lor prin neefectuarea reparatiilor, reviziilor si a igienizarii, produse
biocide cu termen de valabilitate expirat, necunoasterea si neaplicarea de catre personalul auxiliar
sanitar a tehnicilor si procedurilor de curdtenie si dezinfectie etc..

MARTIE

1. ACTIUNE TEMATICA DE CONTROL PENTRU VERIFICAREA PRODUSELOR
BIOCIDE (producatori, importatori, utilizatori)

In cadrul actiunii tematice de control la producitori, importatori, utilizatori de produse
biocide, in conformitate cu Planul national de actiuni tematice pentru anul 2024 au fost efectuate
controale la 206 unitati, fiind verificate 484 produse biocide (din care 475 produse conforme si 9
produse neconforme). Principalele neconformitati identificate au fost: utilizarea unui produs
biocid cu termenul de valabilitate depasit, lipsa etichetei in limba romand si etichetarea
necorespunzatoare (lipsa nr. CAS si nr.CE, lipsa fraze de precautie, lipsa domeniu de utilizare si categoria de utilizatori).
Pentru deficientele constatate au fost aplicate 7 sanctiuni contraventionale cu amnda conform HG
nr. 857/2011, in valoare de 92000 lei si au fost retrase de la utilizare/comercializare produse biocide
neconforme (2 litri produse biocide cu termen de valabilitate depasit si 5493 litri produse biocide
etichetate necorespunzator).

A fost prelevata 1 proba de produs biocid de la un producator din sector 3, Bucuresti, care
a fost transmisa la Centrul Regional de Sanatate Publica lasi in vederea testdrii activitatii fungicide
si la Institutul National de Sandtate Publica in vederea testdrii activitatii bactericide.

Rapoartele de incercare eliberate atesta ca proba de produs biocid este corespunzatoare.

2. ACTIUNE TEMATICA DE CONTROL PENTRU VERIFICAREA LEGISLATIEI iN
VIGOARE IN CENTRELE DE TRANSFUZII SANGUINE JUDETENE SI A MUNICIPIULUI
BUCURESTI SI UNITATILE DE TRANSFUZIE SANGUINA

In cadrul acestei actiuni au fost efectuate 10 controale din care unul la Centrul de Transfuzie
Sanguina Bucuresti si 9 in unitati de transfuzii sanguine din spitale din Municipiul Bucuresti.

Principalele neconformitéti constatate au fost: utilizarea pentru operatiuni de curdtenie si
dezinfectie a unui singur produs biocid care nu era avizat pentru utilizare In unitati sanitare, lipsa
dotarii UTS cu frigidere omologate pentru pastrarea probelor sanguine, reactivi si dispozitive
omologate pentru dezghetarea plasmei, fisele unor pacienti transfuzati nu contineau toate datele,
conform prevederilor legale, nu exista Intocmit tipizat - buletin de compatibilitate.

In cadrul actiunii de control au fost aplicate 4 sanctiuni contraventionale, 1 avertisment si 3
amenzi contraventionale, in valoare totald de 5.600 lei.

APRILIE
1. ACTIUNE TEMATICA PENTRU VERIFICAREA RESPECTARII LEGISLATIEI IN

VIGOARE IN DOMENIUL SUPLIMENTELOR ALIMENTARE DIN ARIA DE
RESPONSABILITATE A MINISTERULUI SANATATII SI AL ALIMENTELOR CU ADAOS
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DE VITAMINE, MINERALE SI ALTE SUBSTANTE, PRELEVARE PROBE SUPLIMENTE
ALIMENTARE (1 PROBA) PENTRU DETERMINARE PLUMB SI CADMIU

Au fost controlate 16 unitati, din care: 7 producatori, 1 distribuitor si 8 retaileri. Au fost
urmarite aspecte privind conditiile igienico-sanitare de functionare a unitatilor verificate, etichetarea
si punerea pe piatad a suplimentelor alimentare si a alimentelor cu adaos de vitamine, minerale si alte
substante, In conformitate cu prevederile legislatiei nationale §i europene in domeniu.

In cadrul actiunii au fost verificate legalitatea punerii pe piatd, ingredientele, modul de
etichetare, utilizarea mentiunilor nutritionale si de sdnatate, precum si inscriptionarea informatiilor
obligatorii la 32 produse (21 suplimente alimentare si 11 alimente cu adaos de vitamine si minerale).

Au fost aplicate 2 amenzi 1n valoare de 14.000 lei, conform HGR 857/2011, pentru
comercializarea suplimentelor alimentare care nu respectd reglementarile legale specifice In vigoare
si pentru punerea pe piatd si comercializarea de alimente cu adaos de vitamine si minerale si alte
substante fara notificare.

A fost opritd de la comercializare cantitatea de 172 buc x 30 cp suplimente alimentare si
2715 buc x 40 g alimente cu adaos de vitamine, minerale si alte substante neconforme

In cadrul actiunii a fost recoltati 1 probd supliment alimentar pentru determinarea
contaminantilor Pb si Cd, care a fost trimisa spre analiza la laboratorulul de specialitate rezultatul
probei analizate fiind corespunzator.

2. ACTIUNE TEMATICA DE CONTROL PENTRU VERIFICAREA RESPECTARII
LEGILATIEI SANITARE IN SPITALE DE URGENTA SI INSTITUTELE MEDICALE
(INCLUSIV GESTIONAREA DESEURILOR REZULTATE DIN ACTIVITATILE MEDICALE
IN SPITALE DE URGENTA SI INSTITUTELE MEDICALE)

In cadrul actiunii tematice de control pentru verificarea spitalelor de urgenti si a institutelor
privind conformarea la legislatia in vigoare, au fost verificate 9 unitéti sanitare. Pentru deficientele
constatate au fost aplicate 35 sanctiuni, din care 2 avertismente si 33 amenzi contraventionale in
valoare de 111.000 lei, conform HGR 857/2011.

Principalele neconformitati constatate au fost: nerespectarea precautiunilor universale si a
protocoalelor de lucru de cétre personalul medical si auxiliar; nerespectarea circuitelor functionale si
a structurii spatial functionale a compartimentelor si serviciilor; nerespectarea obligatiei de a pastra
cate o proba din fiecare fel de mancare servit timp de 48 de ore in spatii frigorifice; existenta si/sau
utilizarea produselor biocide, dispozitivelor medicale, a reactivilor, a materialelor sanitare si
articolelor de unica folosintd, a medicamentelor si/sau substantelor terapeutice cu termen de
valabilitate expirat; neefectuarea periodicad sau dupa necesitate a lucrarilor de igienizare si revizuire
a instalatiilor si echipamentelor, precum si a lucrdrilor de reconditionare si reparare a cladirilor
unitdtilor sanitare; necunoasterea si neaplicarea de catre personalul auxiliar sanitar a tehnicilor si
procedurilor de curdtenie si dezinfectie; nerespectarea modului de colectare pe categorii, de
depozitare, transport si tratare a deseurilor provenite din activitatile medicale, in conformitate ce
reglementdrile legale in vigoare;

MAI

1. ACTIUNE TEMATICA DE CONTROL PRIVIND VERIFICAREA RESPECTARII
LEGISLATIEI IN VIGOARE IN DOMENIUL MATERIALELOR IN CONTACT CU
ALIMENTUL; PRELEVARE PROBE CONFORM ADRESEI INSP 20901/03.11.2023 PRIVIND
EVALUAREA FACTORILOR DE RISC DIN MATERIALELE CARE VIN IN CONTACT CU
ALIMENTELE

In cadrul acestei actiuni de control au fost verificate 51 unititi din care: 3 producatori, 2
importatori, 9 distribuitori, 31 utilizatori/ambalatori, 6 retaileri.

Pentru deficientele constatate privind declaratiile de conformitate care nu cuprind toate
mentiunile prevazute de art.16 din Regulamentul UE 1935/2004 si ale art 15 cap.IV din Regulamentul
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UE 10/2011 la producatori si utilizatori, lipsa controlului medical periodic pentru personalul angajat,
neasigurarea substantelor dezinfectante, starea igienico-sanitard necorespunzatoare, nepurtarea
echipamentului de protectie de cétre personalul angajat, lipsa declaratiei de conformitate pentru ambalaje,
lipsa eticheta pentru ambalaje au fost aplicate 14 amenzi contraventionale in valoare totala de 44.600 lei.

Au fost oprite de la comercializare 30.000 bucati boluri pentru supd, 10 tavi de aluminiu, o forma
silicon provenitd din China fard documente care atesta calitatea si de la utilizare 100 buc pungi hartie,
100 buc caserole plastic, 5 tavi aluminiu, 15 caserole plastic si 50 sosiere, fara declaratii de conformitate
si etichete.

Conform metodologiei de monitorizare a factorilor de risc din materialele si obiectele care vin in
contact cu alimentele pentru anul 2024, inspectorii din cadrul DSP MB au prelevat 9 probe, care au fost
transmise LNRMCA din cadrul INSP pentru analiza, 9 probe dupd cum urmeaza:

- doua probe masa plasticd in vederea determindrii migrarii globale de componenti si metale;

- 0 proba de obiect din ceramicd in vederea determindrii de plumb, cadmiu;

- doua probe hartie/carton 1n vederea determinarii migrarii de metale grele si a formaldehidei.

- 0 proba policarbonat in vederea determindrii migrarii de bisfenol

- 0 proba melamina in vederea determinarii migrarii de formaldehida.

- doud probe material plastic in vederea testarii din punct de vedere microbiologic (NTG, bacterii
coliforme si numar total de drojdii si mucegaiuri).

Rapoartele de incercari eliberate au fost corespunzatoare pentru probele analizate.

2. ACTIUNE TEMATICA PENTRU VERIFICAREA RESPECTARII LEGISLATIEI IN
VIGOARE PRIVIND ALIMENTELE TRATATE CU RADIATII IONIZANTE

In cadrul acestei actiuni au fost controlate 24 unitati din care 22 retaileri, 1 depozit, 1 unitate
de productie, fiind verificate 45 de produse alimentare din categoria condimente, plante aromatice
uscate, mix legume deshidratate, provenite din state nemembre UE, 1in special asiatice, (36
produse) si state membre UE (9 produse)

Au fost constatate neconformitati privind etichetarea produselelor alimentare (rozmarin
maruntit, chimion macinat, chips nucd de cocos), comercializate intr-un stand alimentar.

Nu au fost identificate produse alimentare inscriptionate cu mentiunea “produs iradiat” sau
“produs tratat cu radiatii ionizante” si/sau unitati care importd/distribuie/comercializeaza alimente si
ingrediente alimentare tratate cu radiatii ionizante.

Pentru neetichetarea produselor alimentare in conformitate cu normele in vigoare a fost
aplicatd o sanctiune contraventionald conform HGR 857/2011 in valoare de 6000 lei si s-au retras de
la comercializare 65Kg produse alimentare (condimente) fara date de identificare in limba romana.

3. ACTIUNE TEMATICA DE CONTROL PENTRU VERIFICAREA RESPECTARII
LEGISLATIEI IN VIGOARE IN SPITALE PUBLICE DE PEDIATRIE SI IN SECTIILE DE
PEDIATRIE

In aceasta actiune au fost verificate 6 unititi sanitare cu paturi (3 spitale publice de pediatrie
si 3 sectii pediatrie). Pentru neconformitatile constatate au fost aplicate 15 amenzi contraventionale
in valoare de 38.000 lei, conform HGR 857/2011.

Principalele neconformitati constatate si sanctionate au fost : nerespectarea precautiunilor
universale si a protocoalelor de lucru de catre personalul medical si auxiliar, neasigurarea depozitirii si
pastrarii in conditii optime sau in conditiile cerute de producator a articolelor sterilizate si articolelor sterile de unica
folosinta; existenta si/sau utilizarea produselor biocide, dispozitivelor medicale, a reactivilor, a materialelor sanitare si
articolelor de wunica folosintd, a medicamentelor si/sau substantelor terapeutice cu termen de valabilitate
expirat,neintocmirea si nerespectarea programului propriu de supraveghere, prevenire si control al
infectiilor asociate asistentei medicale, nerespectarea obligatiei de a pastra cate o proba din fiecare
fel de mancare servit timp de 48 de ore in spatii frigorifice, neefectuarea periodicd sau dupa
necesitate a lucrdrilor de igienizare si revizuire a instalatiilor si echipamentelor, precum si a
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lucrarilor de reconditionare si reparare a cladirilor unitétilor sanitare si nerespectarea duratei de
stocare temporard a deseurilor rezultate din activititile medicale la locul de producere al acestora.

IUNIE

ACTIUNE TEMATICA DE CONTROL IN CENTRE REZIDENTIALE PENTRU
PERSOANE VARSTNICE, CENTRE REZIDEDNTIALE DESTINATE PERSOANELOR
ADULTE CU DIZABILITATI SI CENTRE REZIDENTIALE PENTRU COPII SI TINERI

In cadrul actiunii au fost controlate 41 unitati ( 33 centre rezidentiale pentru persoane
varstnice, 6 centre rezidentiale pentru copii si 2 centre de zi/plasament pentru copii)

In urma verificarilor efectuate si a neconformitatilor constatate au fost aplicate 18 sanctiuni
contraventionale, din care 1 avertisment si 17 amenzi in valoare de 140.200 lei.

Principalele neconformitéti care au stat la baza aplicarii sanctiunilor contraventionale au fost:
lipsa sau asigurarea 1n cantitati insuficiente a produselor biocide, neutilizarea corectd sau conform
instructiunilor producatorului a produselor biocide, gestionarea necorespunzatoare a deseurilor
medicale, nerespectarea duratei stocarii temporare a deseurilor medicale, neasigurarea unui
microclimat corespunzdtor pastrarii produselor medicamentoase, existenta si/sau utilizarea
dispozitivelor medicale, a materialelor sanitare si articolelor de unica folosintda, a medicamentelor
si/sau substantelor terapeutice cu termen de valabilitate expirat, neanuntarea autoritatii de sanatate
publica teritoriald cu privire la orice modificare intervenita in obiectul de activitate sau in structura
spatial functionald, nerespectarea obligatiei de a pastra cate o proba din fiecare fel de mancare servit
timp de 48 de ore 1n spatii frigorifice, in recipiente curate, acoperite si etichetate si nerespectarea
ritmicitatii actiunilor de combatere a insectelor.

IULIE

1. ACTIUNE TEMATICA DE CONTROL PRIVIND VERIFICAREA CABINETELOR DE
INFRUMUSETARE SI A COSMETICELOR PROFESIONALE
In cadrul actiunii au fost verificate 35 de unitati din care 34 saloane de infrumusetare si un

salon de tatuaj si piercing. Au fost verificate 39 produse cosmetice profesionale privind etichetarea,
notificarea, compozitia, declaratiile si precautiile, conform prevederilor Reg. CE nr. 1223/2009 si a
Reg. CE nr.655/2013 privind produsele cosmetice constatindu-se neconformitati privind notificarea
pentru 7 produse cosmetice.

Principalele deficiente constatate la saloanele de infrumusetare, tatuaj si piercing controlate
au fost: neasigurarea de substante dezinfectante avizate de Ministerul Sénatitii pentru maini,
suprafete si instrumentar, neefectuarea corespunzdtoare a sterilizarii, neinregistrarea corectd a
procedurilor de sterilizare si dezinfectie si/sau neefectuarea controlului eficientei sterilizarii,
neefectuarea verificarii stirii de functionare a aparatului in care este efectuata sterilizarea la 3 luni,
lipsa Tntocmirii unei proceduri privind organizarea activitdtii de sterilizare si a controlului procesului
de sterilizare, neamenajarea corespunzatoare a spatiului pentru efectuarea procedurilor de epilare,
neamenajarea unui spatiu separat pentru materialele si ustensilele de curdtenie, nerespectarea
normelor de curatare a ustensilor si instrumentarului utilizat.

Pentru neconformitatile cu normele de igiend constatate au fost aplicate 16 sanctiuni
contraventionale principale din care 13 amenzi in valoare de 93.000 lei, conform prevederilor HGR
857/2011 si 3 avertismente conform HGR 857/2011 si a fost emisa o Decizie de Inchidere.
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2. ACTIUNE TEMATICA PENTRU VERIFICAREA LEGISLATIEI IN DOMENIUL
ADITIVILOR ALIMENTARI DESTINATI CONSUMULUI UMAN; PRELEVARE PROBE
CONFORM ADRESEI INSP 20901/03.11.2023 PRIVIND MONITORIZAREA CONSUMULUI
DE ADITIVI ALIMENTARI

Au fost efectuate controale la 2 utilizatori (fabrica preparate din carne si fabrica stiks-uri) si
1 distribuitor de aditivi.

A fost verificata respectarea prevederilor Regulamentului (CE) 1333/2003 al Parlamentului
European si al Consiliului privind aditivii alimentari — cu modificarile ulterioare, privind: modul de
dozare a aditivilor, conditiile de depozitare si utilizare a acestora respectarea cerintelor de
etichetare, verificarea buletinelor de analizd, a fiselor tehnice/rapoartelor de incercari si a
documentelor care sa ateste ca aditivii alimentari sunt utilizati in conformitate cu bunele practici de
fabricatie, efectuarea de cétre personal a examenelor medicale periodice si/sau la angajare precum si
insusirea notiunilor fundamentale de igiena de cétre acestia.

A fost opritd de la comercializare cantitatea de 2.028 kg coloranti etichetati necorespunzator
si a fost aplicatd o sanctiune contrventionalda cu amenda in valoare de 6.000 lei persoanei juridice,
conform HG 857/2011.

Nu au fost identificati pe teritoriul Municipiului Bucuresti producatori autohtoni de bauturi
in vederea prelevarii probelor de vinuri pentru determinarea concentratiei de sulfiti.

IULIE - AUGUST

1. ACTIUNE TEMATICA DE CONTROL PENTRU VERIFICAREA RESPECTARII
LEGISLATIEI IN VIGOARE PRIVIND CONDITIILE DE FUNCTIONARE A TABERELOR
SCOLARE SI A UNITATILOR DE TURISM CARE ACORDA SERVICII SIMILARE
TABERELOR SCOLARE

La nivelul Municipiului Bucuresti nu sunt in evidentd unitati care au ca obiect de activitate
exclusiv odihna si recreerea copiilor si tinerilor sub forma de tabere scolare publice sau private,
motiv pentru care au fost verificate prin sondaj unitati de cazare (hoteluri, hosteluri, pensiuni) care
pot acorda servicii similare taberelor scolare pe o perioada determinata.

In cadrul actiunii a fost efectuat un numar de 25 controale, din care 24 in unititi de cazare
hoteliera, 1 In pensiune turistica.

Pentru neconformitatile cu normele de igiena constatate, privind: neefectuarea operatiunilor
de curatenie si/sau dezinfectie, neasigurarea in cantitate suficientd a produselor biocide, utilizarea
produselor biocide cu termen de valabilitate expirat, neaplicarea masurilor de prevenire si combatere
a insectelor si rozdtoarelor vectoare, neefectuarea reparatiilor necesare bunei functionari, au fost
aplicate 7 amenzi contraventionale conform H.G. nr 857/2011, in valoare totald de 37600 lei.

2. ACTIUNE TEMATICA DE CONTROL PENTRU VERIFICAREA CONFORMITATII
APELOR DE IMBAIERE

In cadrul actiunii au fost efectuate 32 controale la bazine de inot, piscine si stranduri, au fost
prelevate 14 probe de apa de imbdiere pentru a fi analizate in Laboratorul Directiei de Sanatate
Publica Bucuresti.

Pentru deficientele constatate in cadrul controalelor privind: lipsa de supraveghere a
respectarii masurilor de igiena si a modului de utilizare ce trebuie respectate de cei care folosesc
bazine de 1not, stranduri si piscine de catre cei care exploateaza aceste obiective, utilizarea apei care
nu corespunde normelor de calitate, amenajarea strandurilor, piscinelor si bazinelor de inot fara
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respectarea conditiilor stabilite prin normele de igiena in vigoare privind amplasarea si dotarea lor,
utilizarea produselor biocide sau cu termen de valabilitate expirat, au fost aplicate 13 sanctiuni
contraventionale (10 amenzi in valoare de 66000 lei, 2 avertismente si a fost emisd 1 Decizie de
Suspendarea a Activitatii).

Pe teritoriul Municipiului Bucuresti nu existd zone naturale de Tmbaiere amenajate si
neamenajate.

AUGUST

1. ACTIUNE TEMATICA PENTRU VERIFICAREA LEGISLATIEI IN VIGOARE IN
UNITATILE SANITARE PUBLICE CU PATURI MUNICIPALE SI ORASENESTI CU
EXCEPTIA SPITALELOR PUBLICE DE PEDIATRIE SI A SECTILOR DE PEDIATRIE
(INCLUSIV GESTIONAREA DESEURILOR REZULTATE DIN ACTIVITATILE MEDICALE)

Au fost verificate 9 unitdti sanitare, au fost aplicate 47 sanctiuni, din care 5 avertismente si
42 amenzi contraventionale in valoare de 101.200 lei, conform HGR 857/2011.

Principalele neconformitati constatate au fost: nerespectarea precautiunilor universale si a
protocoalelor de lucru de cétre personalul medical si auxiliar, nerespectarea obligatiei de a pastra
cate o proba din fiecare fel de mancare servit timp de 48 de ore in spatii frigorifice, in recipiente
curate, acoperite si etichetate, existenta si/sau utilizarea produselor biocide, dispozitivelor medicale,
a reactivilor, a materialelor sanitare si articolelor de unicd folosintad, a medicamentelor si/sau
substantelor terapeutice cu termen de valabilitate expirat, neefectuarea periodica sau dupa necesitate
a lucrarilor de igienizare si revizuire a instalatiilor si echipamentelor, precum si a lucrarilor de
reconditionare si reparare a clddirilor unitatilor sanitare, necunoasterea si neaplicarea de catre
personalul auxiliar sanitar a tehnicilor si procedurilor de curdtenie si dezinfectie, neasigurarea
depozitarii si pastrarii in conditii optime sau 1n conditiile cerute de producator a articolelor
sterilizate si articolelor sterile de unica folosinta, neintocmirea si nerespectarea programului propriu
de supraveghere, prevenire si control al infectiilor asociate asistentei medicale, neefectuarea
controlului eficientei sterilizarii si neintocmirea documentatiei necesare evidentei sterilizarii,
neintocmirea si nerespectarea procedurilor specifice activitétii de curatenie, dezinfectie si sterilizare
in unitatile sanitare, nerespectarea modului de colectare pe categorii, de depozitare, transport si
tratare a deseurilor provenite din activitdtile medicale.

SEPTEMBRIE

1. ACTIUNE DE CONTROL PRIVIND VERIFICAREA RESPECTARII LEGISLATIEI IN
VIGOARE PRIVIND UNITATILE DE INVATAMANT PREUNIVERSITAR

In cadrul acestei actiuni au fost verificate: 50 gradinite, 31 unititi de invatimant gimnazial,
14 licee, 3 unitati de ingrijire a copiilor pe timp de zi.

Au fost verificate conditiile igienico-sanitare, cabitele medicale din incinta unitatilor, spatiile
utilizate, dotarea cu materiale de curatenie si dezimfectie, colecatarea deseurilor, prestarea
serviciilor DDD, efectuarea controlului medical periodic, etc..

Pentru deficientele constatate privind neefectuarea operatiunilor de curatenie a locurilor de
munca utilajelor, ustensilelor, suprafetelor de lucru si a ambalajelor, nerespectarea obligatiei de a
pastra cate o proba din fiecare fel de mancare servit timp de 48 de ore, neasigurarea produselor
biocide in cantitdti suficiente, utilizarea produselor biocide cu termen de valabilitate expirat,
neefectuarea triajului epidemiologic, neefectuarea actiunilor de combatere a insectelor si
rozatoarelor cu ritmicitatea prevazuta de legislatia sanitara in vigoare, etc. au fost aplicate 5
sanctiuni contraventionale din care 1 avertisment si 4 amenzi contraventionale in valoare de 26.200
lei, au fost oprite de la utilizare 25 litri produse biocide cu termen de valabilitate depasit.
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2. ACTIUNE TEMATICA DE CONTROL PRIVIND CONDITILE DE
APROVIZIONARE CU APA POTABILA A LOCALITATILOR DIN ZONA URBANA

La nivelul municipiului Bucuresti apa potabila este asigurata prin sistemul centralizat urban
administrat de SC Apa Nova Bucuresti SA sau prin surse proprii de apa (foraje de mare adancime).

Sistemul centralizat urban de distributie a apei potabile este autorizat sanitar.

Apa este distribuita prin sistemul centralizat din trei statii de tratare: Staia Arcuda si Statia
Crivina (se afla pe teritoriul judetului Giurgiu) si Statia Rosu pe teritoriul judetului Ilfov.

Pe raza Municipiului Bucuresti, sistemul de alimentare cu apa cuprinde doar transport,
inmagazinare si distributie apd potabila.

In cadrul acestei actiuni au fost verificate toate cele 7 statii de pompare in functiune.

Sistemul de inmagazinare a apei potabile cuprinde in incinta statiilor sau in apropierea
acestora, 20 de rezervoare de Tnmagazinare. Acese rezervoare sunt golite succesiv o data pe an,
spalate si dezinfectate, conform unui plan.

SC Apa Nova Bucuresti SA, in calitate de furnizor de apa potabila, efectueaza monitorizarea
operationala a calitdtii apei potabile conform Planului de monitorizare a calitatii apei potabile din
reteaua de distributie a Municipiului Bucuresti pentru anul 2024, vizat de DSPMB.

Monitorizarea operationald asigurd conformarea la parametrii de calitate ai apei potabile
prevazuti in art. 5 din OG nr. 7/2023.

In cadrul monitorizirii operationale, reprezentantii SC Apa Nova Bucuresti SA preleveazi
probe de apa din 36 de puncte fixe de recoltare, care sunt analizate in laboratorul societatii,
inregistrat la Ministerul Sanatatii conform Ord.M.S.765/2005.

Din verificarile efectuate s-a constatat cd se respectd planul de monitorizare operationala si
nu au existat buletine de analiza neconforme.

SC Apa Nova Bucuresti SA, in calitate de furnizor de apad potabild de apa utilizeaza
substante chimice/amestecuri, produse, materiale, echipamente in contact cu apa potabild
notificate/avizate conform procedurii de reglementare sanitara pentru punerea pe piatd a produselor,
materialelor, substantelor chimice/amestecurilor si echipamentelor utilizate In contact cu apa
potabila, aprobata prin Ordinul nr. 275/2012.

Planul de sigurantd a apei intocmit de furnizorul de apd potabild este avizat de DSP in
conformitate cu prevederile legislatiei in vigoare.

DSPMB prin Compartimentul de Evaluare a Factorilor de Risc din Mediul de Viata si de
Munca, efectueazd monitorizarea de audit a apei furnizate/distribuite de operatorul SC Apa Nova
Bucuresti SA, conform Planurilor de supraveghere aprobate anual de conducerea institutiei pentru
Statiile de Tratare Rosu, Arcuda, Crivina si Reteaua de Distributie, intocmite cu respectarea
prevederilor Ordonantei nr.7/2023, HG nr.971/2023, Ord.3414/2669/2023 si Legii nr.301/2015.

Probele de apa sunt analizate bacteriologic si fizico-chimic, in cadrul Laboratorului de
Diagnostic si Investigare in Sandtate Publicd si Laboratorul de Radiatii lonizante din cadrul
DSPMB, precum si in Laboratorul National de Referintd pentru Supravegherea Calitatii apei din
cadrul Institutului National de Sanatate Publica.

Rezultatele au fost conforme pentru toti parametrii analizati analizati.

Nu s-au semnalat disfunctionalitati sau avarii ale retelei de apa potabila cu impact major pe
zona de distributie, care sd pund in pericol sanatatea populatiei.

3. ACTIUNE TEMATICA DE CONTROL PENTRU VERIFICAREA LEGISLATIEI IN
VIGOARE IN SPITALELE PENTRU BOLNAVI CU AFECTIUNI CRONICE

In cadrul acestei actiuni au fost verificate cele doud spitale pentru bolnavi cu afectiuni
cronice existente in Municipiul Bucuresti. Pentru neconformitatile identificate privind utilizarea
produselor biocide si a materialelor sanitare cu termen de valabilitate expirat, nerespectarea
procedurilor de lucru, au fost aplicate 4 amenzi contraventionale in valoare totald de 8000 lei si 2
avertismente, persoanelor responsabile, conform HGR 857/2011.
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OCTOMBRIE

1. ACTIUNE TEMATICA DE CONTROL PRIVIND VERIFICAREA ALIMENTELOR
CU DESTINATIE NUTRITIONALA SPECIALA, PRELEVARE PROBE PENTRU
EVALUAREA RISCULUI CHIMIC SI BACTERIOLOGIC AL ALIMENTELOR DESTINATE
UNOR GRUPURI SPECIFICE

In aceasta perioada au fost efectuate 15 controale, din care 1 distribuitor si 14 retaileri, fiind
verificate 33 produse.

Principalele aspecte verificate au fost: respectarea normelor privind alimentele cu destinatie
nutritionala, respectarea cerintelor specifice privind compozitia si informarea pentru formulele de
inceput si formulele de continuare, cerintele privind informatiile la alimentatia sugarilor si a copiilor
de varsta mica, respectarea prevederilor Regulamentului (UE) nr.609/2013 al Parlamentului
European si al Consiliului din 12 iunie 2013 privind alimentele destinate sugarilor si copiilor de
varstd micd, alimentele destinate unor scopuri medicale speciale si inlocuitorii unei diete totale
pentru controlul greutdtii, supravegherea sanatatii lucrdtorilor si instruirea profesionald a
personalului privind Insusirea notiunilor fundamentale de igiena.

Nu au fost identificate neconformitati privind respectarea prevederilor legale aplicabile la
produsele alimentare verificate.

Totodata, pentru evaluarea riscului chimic si bacteriologic al alimentelor destinate unor
grupuri specifice au fost prelevate si analizate chimic si bacteriologic probe conform Metodologiei
PN V, pentru determinarea nivelurilor de pesticide, Pb, Cd, As si Sn, pentru analiza parametrilor
microbiologici (Salmonella spp, Listeria monocytogene, Cronobacter spp), pentru determinarea
nivelului de Aflatoxina M1, deoxinivalenol(DON), benzo(a)piren, benzo(a)antracen,
benzo(b)fluoranten si crisen, pentru determinarea melaminei si nitratior, rezultatele fiind conforme.

2. ACTIUNE TEMATICA DE CONTROL PRIVIND VERIFICAREA PRODUSELOR
COSMETICE (PRODUCATORI, IMPORTATORI, DISTRIBUITORI, UNITATI DESFACERE,
UTILIZATORI, DUPA CAZ)

in conformitate cu Planul national de actiuni tematice de control a fost efectuati o actiune de
verificare a conformitatii unor tipuri de produse cosmetice:produse pentru indreptarea parului sau
masti de par pentru adulti, produse pentru ingrijirea parului care se indepdrteaza prin clatire si
lotiuni de corp pentru adulti, creme si lotiuni pentru copii, farduri, truse de machiaj si vopsele
decorative pentru copii, sampoane pentru copii.

In cadrul actiunii a fost verificat modul de respectare a prevederilor Reg. CE nr.1223/2009
privind produsele cosmetice, HGR nr. 147/2015 privind adoptarea unor masuri pentru crearea
cadrului de aplicare a prevederilor Reg. CE nr. 1223/2009 si a Reg.CE nr. 655/2013 de stabilire a
unor criterii comune pentru justificarea declaratiilor utilizate in legatura cu produsele cosmetice.

Au fost verificate aspecte privind notificarea, etichetarea, compozitia produselor cosmetice,
alegatiile, depozitarea, dosarele tehnice ale produselor, la producatori, importatori, distribuitori, in
unitdti de desfacere, la utilizatori, conform competentelor. Conformitatea produselor cosmetice mai
sus mentionate a fost verificata in 7 unitdti de productie, la 5 importatori/distribuitori, in 20 unitéti
de desfacere a acestor produse si la doi utilizatori (saloane de infrumusetare).

Au fost verificate 77 produse cosmetice privind etichetarea, compozitia si notificarea, 15
dosare ale unor produse cosmetice din categoria celor mentionate in actiunea tematica la 7
producatori si au fost identificate 18 produse cosmetice neconforme.

In urma verificarilor efectuate au fost constatate neconformititi privind lipsa notificarii,
etichetarea Incadrarea produselor cosmetice si depozitarea acestora.

Nu au fost constatate neconformitati privind dosarele si compozitia produselor verificate.
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Pentru neconformitatile cu legislatia In vigoare constatate au fost aplicate 3 sanctiuni
contraventionale cu amenda in valoare de 38.000 lei si au fost oprite de la comercializare 6132
buciti produse cosmetice neconforme (etichetate necorespunzator).

In cadrul actiunii au fost prelevate 9 probe de produse cosmetice in vederea analizarii in
laboratoare acreditate, conform Metodologiei elaborata de INSP: produse pentru indreptarea parului
sau masti de par pentru adulti pentru determinarea formaldehidei, produse pentru ingrijirea parului
care se indeparteaza prin clatire, lotiuni de corp pentru adulti pentru determinarea acidului salicilic,
creme si lotiuni pentru copii pentru determinarea methylisothiazolinone si a amestecului de
methylchloroisothiazolinone si  methylisothiazolinone, farduri, truse de machiaj si vopsele
decorative pentru copii pentru determinarea parabenilor, creme si lotiuni pentru copii pentru
determinarea acidului sorbic, creme si lotiuni pentru copii pentru determinarea acidului benzoic,
sampoane pentru copii pentru determindri microbiologice, creme si lotiuni pentru copii pentru
determindri microbiologice, farduri, truse de machiaj si vopsele decorative pentru copii pentru
determinarea metalelor grele (Pb si Cd).

3. ACTIUNE TEMATICA DE CONTROL PENTRU VERIFICAREA LEGISLATIEI iN
UNITATILE SANITARE ACREDIATATE IN DOMENIUL TRANSPLANTULUI

In cadrul acestei actiuni au fost verificate 5 unititi de transplant fiind aplicate 3 sanctiuni
contraventionale — o amenda in valoare de 2000 lei si 2 avertismente, conform HG 857/2011.

Principalele neconformitéti constatate au fost: contractele de colaborare pentru medici si
biologul care desfasoara activitate de transplant nu cuprindeau atributii si responsabilitati specifice
activitatii de transplant; nu erau intocmite fise de post cu aceste atributii, fisele de post nu
cuprindeau legislatia aferentd sarcinilor si responsabilitatilor specifice activitatii desfasurate, in
procedura pentru pastrarea documentatiei referitoare la tesuturile si celulele umane prelevate se
mentiona perioada de arhivare de 15/25 de ani si nu de 30 de ani asa cum prevede legislatia actuala,
identificarea unor instrumente de unica folosintd, cu termen de valabilitate expirat.

NOIEMBRIE

1. ACTIUNE TEMATICA DE CONTROL PRIVIND VERIFICAREA PRESTATORILOR
DE SERVICII FUNERARE

In cadrul acestei actiuni au fost verificati 38 operatori economici, din care 18 prestatori
servicii funerare si 20 magazine pompe funebre.

Cei 18 prestatori de servicii funerare verificati respecta prevederile din autorizatia sanitara de
functionare eliberata de DSPMB.

Principalele neconformitati la normele de igiena identificate au fost: utilizarea ambalajelor
pentru produsele biocide la alte categorii de produse, neasigurarea produselor biocide sau utilizarea
acestora cu termen de valabilitate expirat, neefectuarea examinarilor medicale periodice.

Pentru neconformitatile constatate au fost aplicate 5 amenzi contraventionale conform
HG.857/2011 in valoare de 20.200 lei si au fost opriti de la utilizare 8 1 produse biocide expirate.

2. ACTIUNE TEMATICA DE CONTROL PENTRU VERIFICAREA LEGISLATIEI IN
VIGOARE IN UNITATILE SANITARE CU STRUCTURI CARE ACORDA ASISTENTA
MEDICALA SI INGRIJIREA BOLNAVILOR CU ARSURI

In cadrul actiunii au fost efectuate controale in 4 unititi sanitare cu structuri care acorda
asistenta

medicald si ingrijirea bolnavilor cu arsuri.

Au fost verificate aspecte precum: structura organizatoricd, planul anual de supraveghere,
prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale, procedurile care descriu metodele de
curatenie, dezinfectie si sterilizare, precum si modul de efectuare a acestor operatiuni, dotarile cu
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produselor biocide, gestionarea deseurilor.

Principalele neconformitdti constatate au fost: nerespectarea protocolului de screening,
unele paturi de terapie intermediard si ingrijire postoperatorie (TIIP) nu sunt organizate in rezerve
individuale de izolare, paturi de TI amplasate in saloane in care nu se respectd aria utild,
nerespectarea programului propriu de supraveghere prevenire si control a IJAAM, intr-o unitate nu se
asigura grup sanitar propriu fiecarui salon.

Au fost aplicate 5 sanctiuni contraventionale cu avertisment persoanelor responsabile,

conform HG.857/2011.

3. ACTIUNE TEMATICA PRIVIND VERIFICAREA RESPECTARII LEGILATIEI IN
VIGOARE PRIVIND MENTIUNILE NUTRITIONALE SI DE SANATATE INSCRISE PE
PRODUSELE ALIMENTARE

In cadrul actiunii au fost efectuate 50 de controale si au fost verificate 123 produse
alimentare cu mentiuni nutritionale si/sau de sanatate, din care 88 au fost corespunzatoare si 35
necorespunzatoare.

Pentru neconformitatile constatate privind: neetichetarea produselor alimentare,
aditivilor, colorantilor, suplimentelor alimentare, alimentelor cu destinatie speciala, in
conformitate cu normele in vigoare si plasarea pe piata a produselor alimentare care nu
sunt notificate Ministerului Sanatatii, conform normelor specifice in vigoare au fost aplicate 9
amenzi contraventionale, in valoare de 88000 lei, conform prevederilor HG 857/2011.

Pentru produsele alimentare distribuite/importate de operatori care nu se afld pe raza
Municipiului Bucuresti, la care au fost identificate neconformitati au fost inaintate adrese catre
Ministerul Sanatatii pentru verificare de cétre Directiile de Sandtate Publica judetene.

II. ACTIVITATE DE INSPECTIE NEPLANIFICATA, DISPUSA DE MINISTERUL
SANATATII

a). Verificari efectuate in baza Ordinelor Ministrului Sanatatii, prin care inspectori sanitari din
cadrul DSPMB au fost imputerniciti sa efectueze activitatea de inspectie intr-o unitate de pompe
funebre de pe raza judetului Dambovita;

b). Controale solicitate de Ministerul Sanatatii pe perioadele de cod galben, portocaliu si rosu de
temperaturi ridicate declarate de catre autorititile competente cu raportarea zilnicd a acestora.

c). Actiune de control efectuatd de echipa mixta constituitd din reprezentanti ai Ministerului
Sanatatii - Inspectiei Sanitare de Stat si DSP-MB pentru verificarea unei sesizdri intr-o unitate
sanitara cu paturi.

d). Actiuni de control dispuse de ministrul sdndtdtii prin care o echipa a DSP-MB a efectuat
verificari privind respectarea prevederilor legale aplicabile intr-o unitate sanitara din subordinea
Ministerului

Sanatatii.

III. ACTIVITATE DE INSPECTIE NEPLANIFICATA

1. Verificari, urmare adreselor MS.-ISS, referitoare la comercializarea de catre
importatorii/distribuitorii de pe raza municipiului Bucuresti a unor suplimente alimentare fara a fi
notificate si/sau care contineau ingrediente interzise conform Regulamentului (CE)1925/2006.

2. Actiuni de control pentru aplicarea masurilor legale la operatori economici de pe raza
municipiului Bucuresti, urmare probelor de sare neconforme prelevate de DSP-urile judetene in
cadrul Metodologiei INSP privind monitorizarea nivelului de iod din sarea iodata pentru consumul
uman.
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3. Verificari, urmare adreselor MS-ISS, ale persoanelor responsabile de punerea pe piata a
produselor cosmetice carora li se atribuie functii specifice medicamentelor si/sau produselor biocide;

4. Verificarea, urmare adreselor MS-ISS, a produselor biocide neconforme identificate de
inspectori din DSP judetene in actiunea tematica de control privind produsele biocide;

5. Verificari privind activitatea transfuzionald in unitati sanitare in care au fost semnalate
reactiile adverse postransfuzionale in echipa cu directorul Centrului de Transfuzie Bucuresti.

6. Verificari urmare notificarilor de suspiciune TIA.

IV. EVALUAREA CONFORMITATII CU DECLARATIILE PE PROPRIA RASPUNDERE
CONFORM ORD 1030/2010 modificat si completat.

Inspectorii sanitari au verificat conformitatea unui numar de 138 declaratii pe propria
raspundere depuse la DSPMB in vederea autorizarii sanitare eliberate in baza declaratiei pe propria
raspundere, conform Ord.MS.1030/2010.

V. ACTIVITATI iIN CADRUL PROGRAMULUI NATIONAL V

Inspectorii sanitari au desfasurat activitati de control si recoltare de probe in cadrul
Programului National V, de monitorizare a factorilor determinanti din mediul de viatd si munca,
avand drept scop protejarea sanatatii si prevenirea Imbolndvirilor asociate factorilor de risc din
mediul de viata.

Din cele 20 de probe de sare iodatd prelevate si analizate, 3 au avut rezultate
necorespunzdtoare privind cantitatea de iodat de potasiu si iod total exprimat in iodat de potasiu
mg/kg, sub limita admisa.

Au fost retrase de la comercializare 193,5 kg sare si a fost informat Ministerul Sanatatii
pentru coordonare si verificari de catre DSP-ul judetean, conform competentei teritoriale.

VI. ACTIUNI COMUNE CU ALTE INSTITUTIH

1. Actiuni comune cu Politiile Locale de sector efectuate in vederea verificarii respectarii
prevederilor legale in vigoare.

2. Actiuni comune coordonate de Directia Generala de Politie efectuate in vederea verificarii
respectarii prevederilor legale in vigoare in unitdti de alimentatie publica, piete, unitdti desfacere in
toate sectoarele municipiului Bucuresti.

3. Actiuni dispuse de Prefectura Municipiului Bucuresti, in echipd mixta formatd din
reprezentanti ai urmdtoarelor institutii: Agentia de Protectie a Mediului Bucuresti, Comisariatul
Regional pentru Protectia Consumatorilor Regiunea Bucuresti-Ilfov, Directia Generala de Politie a
Municipiului Bucuresti.

4. Actiune comund cu reprezentantii Comisariatului Regional pentru Protectia
Consumatorilor Regiunea Bucuresti-llfov, Directiei Generale de Politie a Municipiului Bucuresti,
intr-o unitate de Tnvatamant prescolar.

VII. ALTE ACTIVITATI DESFASURATE.

1. Raportul de activitate privind activitatea transfuzionald din municipiul Bucuresti pentru
anul 2023 prin centralizarea raportarilor celor 60 unitati sanitare cu paturi care au in structurd unitati
de transfuzie sanguind si au desfasurat activitate.

2. Coordonarea si monitorizarea asistentei medicale comunitare 1n Municipiul Bucuresti
pentru identificarea problemelor medicale si sociale, in randul populatiei de etnie romad si a
comunitatilor la risc, raportarea acestora catre Ministerul Sanatatii, Institutia Prefectului si a
celorlalte institutii implicate in solutionarea acestor probleme.

VIIL INSTRUIRI ORGANIZATE DE MINISTERUL SANATATII
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e Ministerul Sanatatii a organizat in luna februarie sesiunea de instruire a personalului
care asigurd controlul oficial al alimentului cu tema ,,Proceduri privind activitatea de inspectie
sanitard de stat si controlul oficial in domeniul materialelor in contact cu alimentul” la care au
participat 3 inspectori din cadrul DSP-MB.

e In luna noiembrie Agentia Europeani pentru Produse Chimice (ECHA) a realizat
instruirea online in limba engleza, a inspectorilor din statele membre in domeniul
controlului produselor biocide referitor la punerea pe piatd a produselor biocide
privind caracteristicile produselor biocide si informatiile aferente de pe eticheta
acestora - studii de caz.

IX. MISIUNE DE AUDIT

In luna octombrie a avut loc misiunea de audit intern in domeniul sigurantei alimentelor
pentru anii 2022-2023 de catre reprezentantul Institutului National de Sanatate Publica — Centrul
National de Monitorizare a Riscurilor, pentru determinarea gradului de conformitate cu cerintele
Regulamentului CE 625/2017, privind siguranta alimentului — Auditorul a concluzionat ca
activitatea de control este in mare parte organizatd conform cerintelor Regulamentului 625/2017
avand ca finalitate asigurarea sigurantei produselor alimentare, cu toate ca exista deficit de personal
care sa efectueze controlul oficial al alimentului.

X. DIFICULTATI INTAMPINATE IN DESFASURAREA ACTIVITATII

1. Personalul care desfasoara activitate de inspectie este insuficient raportat la numarul mare
de solicitari/ sesizdri inregistrate la nivelul DSPMB de la Ministerul Sanatatii - ISS si alte institutii
publice, numarul mare de unitati care ar trebui verificate in cadrul actiunilor tematice dispuse de
MS-ISS in fiecare luna si necesitatea efectudrii recontroalelor.

Precizam ca personalul insuficient, dimensionat in afara normelor In vigoare, este o cauza
majord care determind aparitia disfunctionalititilor 1n indeplinirea sarcinilor/atributiilor
profesionale, respectiv, nu se pot verifica, unitdtile cu frecventa necesara, pentru a preintdmpina
nerespectarea legislatiei sanitare, nu se pot efectua toate recontroalele la termenele stabilite, nu se
pot depista toti factorii de risc la adresa sanatatii publice si a riscurilor pentru sanatate reprezentate
de acestea, nu se pot institui gi/sau impune toate masurile de diminuare sau, dupa caz de eliminare a
riscurilor in toate situatiile.

2. Existenta unor acte normative in vigoare care nu sunt armonizate, de exemplu Ordinul
M.S.1456/2020 pentru aprobarea Normelor de igiena din unitdtile pentru ocrotirea, educarea,
instruirea, odihna si recreerea copiilor si tinerilor raportat la Ordinul M.E. 4.183 din 4 iulie 2022 pentru
aprobarea Regulamentului-cadru de organizare si functionare a unitatilor de invatamant
preuniversitar, nu au fost emise norme metodologice pentru aplicarea unor legi (de ex. Legea
118/2007, Legea 56/2021, etc.).
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9.Compartimentul de evaluare si promovare a sanatatii

LImbunatatirea starii de sandtate a populatiei prin promovarea unui stil de viatd sanatos si
combaterea principalilor factori de risc

1. PN XII —Evaluare si promovare a sanatatii si educatie pentru sanatate
XII.1 —subprogram de promovare a unui stil de viata sanitos - “Promovarea unui stil de viata
sanatos”’conform Calendarului Sanatatii, a evenimentelor nationale si internationale aprobate de
INSP/CNEPSS s1 MS
Campanii IEC:
1. Interventii pentru un stil de viata sanatos:
1.1.0rganizarea si desfasurarea campaniilor IEC destinate celebrarii zilelor mondiale/europene
conform calendarului stabilit anual si campaniilor IEC cu teme stabilite pe baza unor prioritati de
sanatate specifice nationale:
1.Campania : Campanie de preventie a cancerului de col uterin - lanuarie 2024
“Informeaza-te! Testeaza-te! Vaccineaza-te!,,
2. Campania: “© Promovarea Sanatatii Mintale - Februarie 2024
., Nu lasa depresia sa-ti controleze viata! Sanatatea ta mintald conteaza!”
3. Campania : Campania de promovare a sdnatatii orale - Martie 2024
“ Cu un zambet mai aproape de sanatate!
4. Campania : “ Luna nationald a informarii despre vaccinare ” — Aprilie 2024
,Spune NU rujeolei, spune DA vaccinarii!”
5. Campanie pentru prevenirea consumului de tutun — luna Mai 2024
« De unde stii.... Adevarul despre tutun ?”
6. Campania. ” luna nationald a informarii despre efectele consumului de alcool - Tunie 2024
,» Alcoolul te face sa-ti pierzi simturile, nu problemele!”
7. Campania . privind promovarea sanatatii reproducerii- iulie 2024
“Informeaza-te! limplica-te! Alege solutia potrivitd pentru tine
8. Campania: ” : Prevenirea bolilor transmisibile ( gripa, tusea convulsiva) — august 2024
“Vaccinarea salveaza vieti!”
9. Campania: ” Luna nationala a informarii despre efectele activitatii fizice” — septembrie 2024
“Prevenirea sedentarismului in randul adultilor si tinerilor/”
10. Campanie: Luna de Constientizare cu Privire la Cancerul de San - octombrie 2024
» Depisteaza. Trateaza. Vindeci. Invinge cancerul de sén, pas cu pas!”
11. Campanie: ” Campania nationala Promovarea alimentattei sdndtoase — Noiembrie 2024
»Alege inteligent, mananca sanatos!”
12. Campania: “ Preventia Bolilor Cardiovasculare”! — decembrie 2024
»Alege ritmul potrivit pentru inima ta: Traieste sdnatos!”
Activitatile derulate in cadrul campaniilor :
Activitatea 1: postare pe site-ul DSPMB a materialelor informative destinate derularii acestor
campanii ( comunicat de presa, infografic si poster)
Activitatea 2: distribuire in format electronic a materialelor informative — catre parteneri
Activitatea 3:. organizarea unui punct cu materiale informative in holul DSP pe diferite teme de
sanatae
Activitatea 4 : multiplicare matriale informative educative (pliante adolescenti/parinti, poster) in
contextul marcarii lunii pentru Promovarea alimentattei sanatoase » Alege inteligent, Mananca
sanatos!”, precum si a celor privind luna de constientizare cu privire la cancerul de San (plint,
fleyer)
Activitatea 5 : ore de educatie pentru sanatate efectuate in colaborare cu colegii de la INSP

"’
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- Igiena individuala, la Scoala Gimnaziala Kids Palace la copii cu varsta cuprinsa intre 6-8 ani
(38 elevi).
Activitatea 6: distribuire materiale informativ-educative in format letric, multiplicate, catre
parteneri ( mediatori sanitari, AMF-B, Crucea Rosie, etc)
Indicatori an 2023

- numar beneficiari = 21.200; - cost mediu /campanie IEC: 555,89 lei

II. Monitorizarea unor programe nationale de sanitate, a activititii de tratament in
strainatate si a unor actiuni prioritare:

Activitati:

-intocmirea referatului catre Biroul de achizitii in vederea incheierii contractului, intre DSPMB si
unitatile care deruleaza activitatile prevazute pentru PN - uri:

- solicitarea datelor de contact ale persoanelor nominalizate ca si coordonatori locali in cadrul
unitatilor medicale ce deruleazd acest program,;

- informarea unitatilor sanitare respectiv manager/ director economic/ coordonator program privind
prevederea bugetard, trimestrializarea sumelor — aferentd programului;

- lunar colectarea, verificarea cererilor de finantare de la unitatile sanitare care deruleaza programul
pana la data de 30 a fiecarei luni, Insotite de documentele justificative ale acestora (facturi, cereri de
finantare, cereri justificative, note justificative, borderouri centralizatoare, deconturi); intocmirea
cererii de finantare centralizatd si transmiterea acesteia catre Unitatea Tehnica si de Management
( U.A.T.M.)- Institutul National de Sanatate Publica Bucuresti ;

- intocmirea adreselor cu repartitia finantarii aprobate de MS in urma solicitirilor lunare si
transmiterea acestora prin fax catre unitati, in atentia: manager/ director economic/ coordonator PN;
- trimestrial colectarea, verificarea executiilor bugetare, a indicatorilor fizici si de eficienta si a
raportului de activitate trimestrial si anual de la unitatile sanitare, pana la data de 15 ale lunii
imediat urmatoare Incheierii trimestrului ( insotite de acte justificative : decont, OP-uri, extrase de
cont) si intocmirea executiei bugetare, a indicatorilor fizici si a raportului de activitate centralizat si
transmiterea lor cdtre Unitatea Tehnicd si de Management ( U.A.T.M.)- Institutul National de
Sanatate Publica Bucuresti

- solicitarea organizarii evidentei nominale, la nivelul unitatilor sanitare a beneficiarilor pe baza
codului numeric personal, cu respectarea prevederilor legale n vigoare;

_A. Programe de sanatate derulate :

1. PN VII — Program national de depistare activa, precoce a cancerului de col uterin —
Indicatori an 2024
Numar Teste Babes Papanicolau 634, cost mediu 95 lei/test

2. PN IX. 1 — Subprogramul de transplant organe, tesuturi si celule de origine umana
Indicatori an 2024 :

- numar donatori vii testati imunologic si virusologic = 145, cost mediu = 3.604,12 lei

-numar diagnosticari morti cerebrale si mentinere in conditii fiziologice a donatorilor-cadavru
(inclusiv testare)= 7, cost mediu =0 lei

- transplant hepatic = 2, cost mediu = 118.926,42 lei

- transplant pulmonar = 1, cost mediu = 212.927,47 lei

- numadr proceduri autotransplant CSH = 20, cost mediu = 47.599,18 lei

- numar proceduri allotransplant = 2, cost mediu = 81.301,00 lei

- transplant os si tendon = 69, cost mediu = 6.393,65lei

- numar consultatii evaluare periodica a pacientilor care au beneficiat de transplant de transplant
hepatic = 173, cost mediu 808,58 lei

- numadr consultatii evaluare periodica a pacientilor care au beneficiat de transplant de transplant
pulmonar = 0, cost mediu =0 lei
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3. PN. IX.3 — Subprogramul de Fertilizare in vitro si Embriotransfer ( 7 unititi medicale)
Indicatori an 2023
- 55 beneficiari de proceduri FIV/ ET; 31 sarcini confirmate; cost mediu= 10.000 lei/ procedura
FIV/ET
5. PN X — Program National de Evaluare a statusului vitaminei D prin determinarea nivelului
seric al 25-OH vitaminei D, de la persoanele din grupele de risc :
Indicatori an 2023 :
Sp. Univ Urgenta Elias

- Numar de pacienti la care s-a realizat determinarea nivelului seric al 25-OH vitaminei D

= 2.259 cost mediu = 26,19 lei, sursa de finantare Buget de stat — DSP

Sp.Filantrolia

- Numar de pacienti la care s-a realizat determinarea nivelului seric al 25-OH vitaminei D
=16, cost mediu =2.817,92 lei, sursa de finantare Buget de stat — AAPL

6. PN XIII.1.3.1— Profilaxia distrofiei la copiii 0-12 luni care nu beneficiaza de lapte matern
prin administrare de lapte praf (DGASPC-urile de sector)

Activitati : - intocmirea unei note de fundamentare catre MS - privind estimarea bugetului necesar
bunei deruldri a Interventiei 1.1 pentru perioada prevdzutd in adresa de solicitare, pe baza
indicatorilor realizati si raportati anterior.  Ministerul Sanatatii este autoritate contractantd si
organizeaza licitatia nationald (in temeiul OUG nr.34/2006) privind atribuirea contractelor de
achizitie publica, a contractelor de concesiune de servicii, cu modificarile si completarile ulterioare
—pentru achizitia de lapte praf.

- intocmire referat de catre coordonatorul subprogramului- catre Biroul de Achizifii in vederea
intocmirii Contractului subsecvent incheiat intre DSPMB si castigatorul licitatiei nationale
( comunicat de catre MS) a carei valoare este suma acordatd de MS ca si prevedere bugetara,
precum §i anexa la contract - tabel cu repartitia cantitatii de lapte praf care va fi livrata de
distribuitor si cu locatia/ nr. telefon / persoand de contact responsabild de eliberarea laptelui la
nivelul DPC —urilor de sector din Municipiul Bucuresti.

- intocmirea cererii de finantare, pana la data de 30 a lunii, cu specificatia sursei de finantare si a
titlului de cheltuieli- pe baza facturii fiscale eliberatd de furnizor; (semnata de seful serviciului
economic ,,C.F.P” si seful serviciului achizifii publice ,,Bun de Platd”), borderoul centralizator,
semnat de seful serviciului achizitii publice, nota justificativa, cererea de finantare detaliatd pe
tipuri de cheltuieli si transmisd (pe suport de hartie) in original catre Institutul National pentru
Sanatatea Mamei si Copilului ,, Alessandrescu — Rusescu” Bucuresti( INSMC), nsotita de toate
documentele justificative (in copie);

- colectare lunar, pand pe data de 05, documentele justificative de la DPC-urile de sector
privind: stocul de lapte praf de la fiecare DASPC de sector; Nr. copii beneficiari; listele de
beneficiari — pe baza de nume/prenume, CNP, semnaturi (in copie)

- intocmire , trimestrial pana in data de 20 a lunii imediat urmatoare tncheierii trimestrului, o
machetd unicd centralizatd a executiei , indicatorilor , stocurilor si balantei si transmite prin curier
(in original) catre INSMC.; - trimestrial/ anual sunt atasate rapoartele de activitate.

- colecteaza listele cu beneficiarii de la fiecare DGASPC de sector, dupa CNP si semnéturi.
Beneficiari ian-dec. 2024 =479 copii, cu CNP unic
Cantitatea lapte praf distribuita in per. ian-dec.2024 = 6.126,6 kg lapte praf
Cheltuiala efectiva ian- dec 2024 = 198.559,02 lei + 57.98
Cost mediu/indicator ian-dec. 2024 = 414,52 lei
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B. Desfasurarea activititii _de tratament in striinitate Conform Ordinului Ministrului
sanatatii_nr. 50/2004 cu modificarile si completarile ulterioare (OMS 697/2005, OMS
1352/2009.0MS 1066/2010, OMS 1011/2011, OMS 926/2014)

- verificarea documentatiei medicale solicitate/ actelor necesare depunerii pentru tratament in
strdindtate (copie de pe foaia de observatie clinicad generald, bilet de iesire din spital, analize
medicale, recomandarea medicului curant, de specialitate, privind efectuarea tratamentului in
straindtate, copie C.I.-domiciliul stabil in Bucuresti, copie certificat de nastere, adeverintd medic de
familie ) — pentru 49 pacienti care au depus dosar pentru tratament in strainatate in anul 2023.

- Intocmirea dosarelor pentru tratament in strdindtate §i Inregistrarea acestora la DSPMB pentru cei
32 pacienti .

- din cele 32 dosare depuse pentru tratament in strainatate au fost aprobate 28 dosare .

Totodata s-au aprobat suplimentari pentru 22 pacienti, pacienti cu dosar depus.

- intocmirea adreselor cdtre comisiile de specialitate teritoriale si cdtre pacient §i transmiterea
acestora), la comisiile de specialitate teritoriale, impreuna cu documentatia medicald a bolnavilor si
procesul verbal ( conform OMS 50/2004 cu modificarile si completarile ulterioare).

- inregistrarea proceselor verbale primite de la comisiile de specialitate teritoriale, conexat la
numarul de dosar al pacientului

- semnarea  angajamentelor prin care pacientul isi exprima acordul ca DSPMB sa efectueze
corespondenta cu clinicile

- efectuarea corespondentei cu clinicile recomandate de comisia de specialitate teritoriald in
procesul verbal, in vederea obtinerii documentelor privind programarea pacientului, costul si
conditiile de plata a tratamentului precum si numarul de cont al clinicii , constand in : redactarea
adresei catre clinica, transmiterea adresei In limba romana catre firma de traduceri care a Incheiat
contract cu DSPMB, transmiterea prin fax sau e-mail a adreselor traduse catre clinicile recomandate
, trimiterea raspunsurilor de la clinici catre firma de traduceri

- primirea angajamentului pacientului, in cazul in care acesta isi efectuaza corespondenta singur , -
primirea de la pacient a ofertelor clinicilor recomandate n procesul verbal, emis de Comisia
teritoriala de specialitate, traduse de un traducator autorizat ( in cazul in care pacientul doreste sa
isi efectueze singur corespondenta cu clinicile recomandate de comisie)

- obtinerea costului estimativ al transportului prin simulare on-line

- intocmirea adresei tip de inaintare (anexa 5 din Ord. MS nr.50/2004 cu completarile si modificarile
ulterioare) si Tnaintarea dosarului spre aprobare Ministerului Sanatatii cu raspunsul complet a cel
putin doua dintre clinicile recomandate de comisia de specialitate teritoriala

- semnarea bunului de plata pentru tratamentele aprobate de Comisia Ministerului Sdnatatii

- Intocmirea raportdrii lunare (in primele 10 zile ale lunii n curs pentru luna anterioard) in vederea
publicarii pe site-ul institutiei pentru a asigura transparenta in procedura de trimitere a unor categorii
de bolnavi pentru tratament In strainatate;

- Instiintarea bolnavilor al caror dosar nu a fost aprobat sau a fost indrumat catre alte institutii in
vederea solutiondrii lor- prin adresa la domiciliu / telefonic si e-mail.

- primirea angajamentului semnat de catre pacient in vederea obtinerii unui raport medical in care sa
se precizeze beneficiile tratamentului

- intocmirea adreselor pentru informarea pacientilor privind decizia comisiei Ministerului Sanatagii
in anumite cazuri

C. Actiuni prioritare

1. Actiuni prioritare pentru monitorizare, tratament §i ingrijirea pacientilor critici din sectiile ATI ,
AP —ATI” , ale caror costuri nu pot fi acoperite din fondurile obtinute pe baza contractelor cu Casa
de Asigurari de Sanatate a municipiului Bucuresti — conform ordin MS nr. 5/2020.

Indicatori an 2024 :

-Sp. Univ.de Urgenta Elias - Sursa BS MS DSP
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- nr. pacienti critici din sectia ATI = 895, cost mediu = 4.440,40,00 lei

- Sp. Univ. De Urg. Militar Central Dr. Carol Davila

- nr. pacienti critici din sectia ATI = 245 cost mediu= 7.368,33 lei

-Sp.Urgenta Dimitrie Gerota - Sursa BS MS DSP

nr. pacienti critici din sectia ATI = 178, cost mediu= 2.449,46 lei

- Sp. Clinic de Urgenta ” Prof. Dr. Agripa lonescu” — nr. Pacienti critici din sectia ATI = 300, cost

mediu = 1.428,79 lei

- Sp.Clinic Sf.Maria - Sursa BS MS AAPL

-nr. pacienti critici din sectia ATI = 140 , cost mediu = 4.798,33 lei,

- Sp.Clinic Colentina - Sursa BS MS AAPL

-nr. pacienti critici din sectia ATI = 362 , cost mediu=2.379,69 lei,

- Sp.Clinic Victor Babes Sursa BS MS AAPL

- nr. pacienti critici din sectia ATI = 247 , cost mediu= 3.654,77 lei

- Sp. Cl. Prof.Dr.Th.Burghele

- nr. pacienti critici din sectia ATI = 81, cost mediu=4.013,80 lei

- Sp.Clinic Coltea Sursa BS MS AAPL

- nr. pacienti critici din sectia ATI = 1.115, cost mediu= 717,61 lei

- Sp.Clinic de Nefrologie Carol Davila- BS MS AAPL , nr. pacienti critici din sectia ATI = 233, cost

mediu= 5.442 41 lei

- Sp. Ortopedie Traumatologie TBC Osteoarticular Foigsor Sursa BS MS AAPL

- nr. pacienti critici din sectia ATI= 99 cost mediu= 8.734,23lei

- Sp. Ortopedie Traumatologie TBC Osteoarticular Foisor Sursa BS — Fond Rezerva Guvern
- nr. Pacienti critici in sectii ATI = 80, cost medie = 632,23 lei

-Sp. Clinic de Copii Dr V Gomoiu=- BS MS AAPL

nr. pacienti critici din sectia ATI= 109., cost mediu= 1.648,99 lei

-Sp. Clinic ” Dr. 1. Cantacuzino” — nr. Pacienti critici ATI = 148, cost mediu = 1752,38 lei

2.AP ATINN
-Sursa BS MS DSP
- Sp. Univ.de Urg. Elias — ATINN
nr. pacienti critici din sectia ATINN= 224, cost mediu= 2.134,09 lei
Sursa BS MS AAPL
- Sp. CL Dr. I Cantacuzino
- nr. pacienti critici din sectia ATINN = 248, cost mediu=2.659,97 lei
- Sp. Cl. Obstetrica Ginecologie Filantropia
- nr. pacienti critici din sectia ATINN = 486, cost mediu= 788,61 lei
- Sp. Cl. Obstetrica Ginecologie Prof.Dr. Panait Sarbu
- nr. pacienti critici din sectia ATINN = 373, cost mediu= 1.452,75 lei

3. Actiuni prioritare pentru tratamentul interventional al pacientilor cu accident vascular cerebral
acut din sectiile de neurologie “AP AVCAc” ( cf. Ordin MS 450/2015 cu modif si completarile
ulterioare)- 3 unitati medicale;
Indicatori an 2024 :
Sursa BS MS DSP
- Sp. Elias, nr. pacienti critici cu AVCAc din sectiile de neurologie = 162, cost mediu= 8.918,31
let
- Sp. Militar de Urgenta Universitar Central Dr. Carol Davila nr. pacienti critici cu AVCAc din
sectiile de neurologie = 40, cost mediu = 10.504,03 lei
Sursa BS MS AAPL
- Sp. Colentina; nr. pacienti critici cu AVCAc din sectiile de neurologie = 40, cost mediu =
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3.166,42 lei
4. Actiuni prioritare pentru tratamentul endoscopic al pacientilor critici cu hemoragie digestiva
superioard AP _ENDOQ”, (cf. ordin MS nr. 8§75/2015) -4 unitati medicale;
Indicatori_an 2024
Sursa BS MS DSP
- Sp. Elias :nr. pacienti critici tratati pentru HDS sau paliativ prin stentare endoscopica din sectiile
de gastroenterologie = 176, cost mediu=1.277,72 lei
- Sp. Militar de Urgenta Universitar Central Dr. Carol Davila : nr. pacienti critici tratati pentru
HDS sau paliativ prin stentare endoscopica din sectiile de gastroenterologie = 98, cost mediu =
745.20 lei
Sursa BS MS AAPL
- Sp. Colentina
- nr. pacienti critici tratati pentru HDS sau paliativ prin stentare endoscopica din sectiile de
gastroenterologie = 200 cost mediu= 1.710,66 lei
- Sp. Clinic Cantacuzino, nr. pacienti critici = 150 lei, cost mediu = 3.417,57 lei

5 .Actiuni prioritare pentru tratamentul pacientilor critici cu leziuni traumatice acute cranio-cerebro-
faciale, vertebro- medulare, ale centurilor si extremitatilor, “AP — TRAUMA” - ale caror costuri nu
pot fi acoperite din fondurile obtinute pe baza contractelor cu Casa de Asigurdri de Sanatate a
municipiului Bucuresti
Indicatori an 2024:

Sursa de finantare Buget de stat DSP
Sp. Militar Central “Dr. Carol Davila : indicatori fizici anuali 97,cost mediu 2.025,45lei

Sura de finantare Buget de stat AAPL
Sp. Ortopedie, Traumatologi si TBC Osteoarticular : indicatori fizici anuali 433, cost mediu
1.377,68 lei.

6. Actiuni prioritare actiunilor prioritare pentru monitorizarea, tratamentul si ingrijirea pacientilor
internati in unitdtile de supraveghere si tratament avansat al pacientilor cardiaci critici (AP-
USTACC), (conform ordin MS 101/2022)
Indicatori an 2024
Sursa de finantare Buget de stat DSP
Sp. Universitar de Urgenta ELIAS : indicatori fizici 1.062 ,216,29 lei
Sp. Cl. De Urgenta” Prof. Dr. Agrippa Ionescu:
- indicatori fizici anuali 360, cost mediu 291,92 lei
Sp. Militar Central “Dr. Carol Davila :
- indicatori fizici anuali 126,cost mediu 5.625,19 lei
Sursa de finantare Buget de stat AAPL
Sp. Clinic Colentina :
- indicatori fizici anuali 567,cost mediu 296,86 lei

7. Actiuni prioritare AP — AVC-REAB pentru neuroreabilitarea timpurie a pacientilor cu accidente
vasculare cerebraleacute 1n sectiile de neurologiepaci:
Indicatori 2024:
Sp. Univ. de Urgenta Militar ”Dr. Carol Davila” — BD - DSP
- nr. pacienti critici : 0 ; cost mediu = 0 lei

Sp. Univ de Urgenta Elias — BS- DSP
- nr. pacienti critici§ 7 ; cost mediu = 281,42 lei
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Sp. Clinic Colentina — BS — AAPL
- nr. pacienti critici: 128 ; cost mediu= 179,70 lei

II1. Alte activitati :

- membri in consiliile de administratie ale unitatilor medicale; membri in comisiile de incadrare in
grad de handicap a persoanelor adulte de la nivelul DGASPC —urilor de sector; reprezentanti ai
DSP Bucuresti in comisiile de specialitate de la nivelul CASMB.
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10.Serviciu buget — finante si contabilitate

In anul 2024 s-au desfasurat activitatile specifice Serviciului Buget — Finante si Contabilitate
,prevazute in Regulamentul de Organizare si functionare, aprobat prin OMS 1078/2010, actualizat
cu ORDIN Nr. 6161/2024 din 20 decembrie 2024, precum si alte activitati, dupd cum urmeaza :

>

>

VVVVVYVVVYVYVVYVYYYVYY

executarea indicatorilor aprobati in bugetul de venituri si cheltuieli al Directiei de Sanatate
Publica, atat la bugetul de stat cat si la venituri proprii;

asigurarea tuturor operatiunilor necesare si inregistrarea tuturor documentelor in programul
FOREXEBUG, conform normelor primite de la ATCP-MB, pentru sumele incasate in
extrasele de cont;

solicitarea corectiilor 1n aplicatia: CONTROL ANGAJAMENTE BUGETARE —-CAB;
intocmirea tuturor notelor de corectie — CAB si a adreselor de inaintare catre ATCPMB
impreuna cu referatele necesare;

au fost intocmite Note de Corectii privind aplicatia Control Angajamente Bugetare;
intocmirea situatiilor financiare trimestriale si anuale ale directiei; verificare, analiza si
centralizared situatiile financiare ale unitdtilor din subordine, potrivit normelor legale,
raspunzand de realitatea si exactitatea datelor cuprins , intocmire bilant contabil la termenele
stabilite de Ministerul Sanatatii, rdspunzand de realitatea si exactitatea datelor cuprinse;
transmiterea online pe site-ul https://extranet.anaf.mfinante.gov.ro/anaf/extranet in
termenele stabilite, a formularelor Forexebug ( executie Non — Trezor, Balanta de verificare,
Anexa plati restante — lunar) / anexa 40 si F1126 trimestrial, iar la sfarsitul anului financiar
au fost depuse urmatoarele rapoarte :

1F1127 Balanta deschisa luna 12

2.F1115 Executie non-trezor

3.F1102 Balanta de verificare;

4. F1118 Plati restante;

5. F1122 Proiecte cu finantare externa - se completeaza cu 0;

6.F1123 Cheltuieli aferente programelor;

7. F1125 Situatia activelor si datoriilor financiare;

8. F1105 Active fixe corporale amortizabile ;

9. F1107 Active fixe necorporale amortizabile ;

10.F1110 Situatia modificarilor in structura activelor

11. F1113 Situatia stocurilor

12.F1133 Alte anexe;

13.F1126 Validare rapoarte receptionate

participa la organizarea si efectuarea inventarierii patrimoniului la nivelul directiei de
sanatate publica si al unitatilor subordonate;

» S-a asigurat verificarea si centralizarea lunara a cererilor de finantare si s-a transmis la
termen situatia centralizatd la Ministerul Sanatatii, in vederea deschiderilor de credite pentru

urmatoarele categorii de cheltuieli:

cheltuielile din activitatea de Intretinere si functionare a DSPMB;
cheltuielile de personal;

cheltuielile cu actiunile sanitare din unitatile sanitare de subordonare locala;
cheltuielile curente ale cabinetelor scolare din unitatile de invatamant;
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Pentru aceste categorii de cheltuieli s-au centralizat lunar, pe fiecare cheltuiald in parte cererile
de finantare primite de la 18 spitale, in total 216 situafii.
» S-a asigurat verificarea, centralizarea si raportarea lunara a situatiei privind Monitorizarea
cheltuielilor de personal pentru sursa de finantare- venituri proprii.
» S-a asigurat activitatea de finantare, cu respectarea politicilor si strategiilor din domeniu, a
urmatoarelor categorii de cheltuieli:
. activitatea de finantare a programelor nationale de sandtate, conform angajamentelor
bugetare si legale, propuse de coordonatorii de programme, in concordantd cu comunicarile
primite de la Ministerul Sanatdtii/UATM pentru unitatile sanitare cu care DSPMB are contracte
incheiate;
»  Primirea si verificarea lunard a deconturilor de cheltuieli pentru finantarea cheltuielilor
curente ale cabinetelor scolare din unitatile de invatamant si concordantd cu documentele
justificative de cheltuieli (in baza statelor de plata si facturilor).
> Finantarea/decontarea cheltuielilor aferente activitatii de trimitere la tratament medical in
striinitate a pacientilor, cu respectarea legislatiei specifice. In cursul anului 2024 Ministerul
Sanatatii a aprobat finantarea a 28 dosare medicale, pentru decontarea serviciilor medicale in
strdindtate, unii dintre acestia necesitand mai multe aprobari, astfel Incat s-au emis 69 dispozitii de
aprobare la nivelul DSPMB, 1n baza cérora s-au facut plati externe, la clinicile din afara tarii
> Finantarea actiunilor de sandtate care se desfasoard in unitatile sanitare de subordonare
locala, conform deconturilor de cheltuieli si a deschiderilor de credite efectuate de MS pentru
urmatoarele categorii de cheltuieli :
- Medici rezidenti;
- Cabinete de planning;
- Cercetare;
- Medicina sportiva;
- Laboratoare de sanatate mintala;

- Cabinete medicale cu specific TBC

»  Primirea si verificarea deconturilor lunare de cheltuieli, pentru unitatile sanitare de
subordonare locala, pentru finantarea unor actiuni de sanatate, conform documentelor justificative
de cheltuieli (facturi si state de plata);

S-au Intocmit si s-au prezentat la conducere pentru avizare Cererile de deschidere de credite - sursa

E (4 documente), si s-au transmis la Ministerul Sanatatii pentru aprobare.

» S-au asigurat implementarea tuturor operatiunilor solicitate prin aplicatia informatica
FOREXEBUG.

» S-a asigurat evidenta modificarilor bugetului pe fiecare sursa de finantare, in aplicatia

informatica PROCONT.

»  S-au transmis la Ministerul Sanatatii propunerile de virari de credite, la termenele stabilite;

» S-au facut propuneri directorului executiv privind aprobarea casdrilor de mijloace fixe

conform reglmentarilor legale;

» urmarirea modului de executare si raportarea lunara catre Ministerului Sanatatii privind

situatia monitorizarii investitiilor;

In anul 2024 s-au intocmit in total 9994 OP — wri ,in baza documentelor legale, pentru
achitarea obligatiilor institutiei ( cheltuieli de personal,contributii aferente salariilor,cheltuieli cu
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furnizorii de bunuri si servicii , plati catre unitatile sanitare publice si private, cheltuieli privind
hotariri judecatoresti , etc);

» analizeaza componenta conturilor de debitori, urmareste recuperarea debitorilor si propune
masuri pentru lichidarea acestora .

» Tine evidenta « Registrului facturilor de plata » urmarind achitarea acestora in termeni si
conditii legale. Pentru facturile emise de prestatorii de servicii (gaze, electricitate, apa, paza,
telefoane, e.t.c.) care de regula au termene limita fixate prin lege, intocmeste un scadentar
urmirind asigurarea efectudrii platilor in termenul stabilit. In colaborarea cu Serviciul
Administrativ care are sarcina urmaririi $i primirii in termen a facturilor de la prestatorii de
servicii si confirmarea realitatii serviciilor facturate, raspunde de incadrarea in termenele fixate;
» conduce evidenta analitica a furnizorilor, Intocmind balanta lunara de verificare a acestui
cont;

» urmareste si intocmeste corespondenta legata de furnizori,

» intocmirea confirmarilor de sold cu furnizorii si clientii;

» plata dosarelor de executare silita pentru care DSPMB avea popriri pe conturi;

> Inregistrarea in contabilitate a unui numar de 10.003 facturi primite de la furnizori diversi
in anul 2024;

>  Inregistrarea in contabilitate a unui numar de 11.749 facturi clienti in cursul anului 2024;

»  conduce evidenta analitica a clientilor, intocmind balanta lunara de verificare a acestui cont;
» urmareste si intocmeste corespondenta legata de clienti, analizeaza fisele de cont a fiecarui
client pentru a putea recupera eventuale sume restante;

»  asigura evidenta contului buget de stat — autorizatii, verifica dosarele intocmite de Biroul
Avizari - Autorizatii confirmarea platilor aferente taxelor pentru eliberarea autorizatiilor sanitare
de functionare ;

» conduce evidenta platilor si a cheltuielilor efective, in analitic, pe cadrul comun al
cheltuielilor, din surse de venituri proprii;

» intocmeste notele contabile pe baza documentelor justificative care stau la baza
inregistrarilor In contabilitate, verificand legalitatea, realitatea, economicitatea si oportunitatea
acestora,

» au fost intocmite un nr de 2319 propuneri de angajare de cheltuieli, 2319 de angajamente si
un nr de 10.061 de ordonantari in vederea efectuarii platilor ( salarii, bunuri servicii, programe
de sanatate , cheltuieli privind hotariri judecatoresti si alte tipuri de cheltuieli );

> Intocmirea situatiei privind stabilirea cheilor de repartitie pentru cheltuielile aferente
veniturilor proprii, conform HG 59/2003;

»  lunar se verifica si se avizeza formularele FI1-F5 « monitorizarea cheltuielilor - “Situatia de
transmitere §i raportare a executiei bugetului de venituri si cheltuieli” pentru 22 de unitati
sanitare . Avizarea se transmite la Ministerul Sanatatii, la Serviciul de Integritate.

> Intocmeste trimestrial pe baza datelor din evidentd contabila sintetici si analitica,
reevaluarea conturilor de valuta;

> asigurd primirea si verificarea deconturilor lunare de cheltuieli, pentru unitatile sanitare
din reteaua administratiei publice locale;

»  Efectueaza finantarea unor actiuni de sandtate in baza deconturilor de cheltuieli pentru unitatile
sanitare din reteaua administratiei locale ;

» Raportarea catre Ministerul Sanatatii a stocului si consumului de vaccinuri , pentru luna
precedentd, pana la data de 15 a fiecarei luni;

» S-a acordat viza de control financiar preventiv pe Ordonantarile de plata si pe documentele
privind efectuarea de incasari / plati in numerar,propuneri si angajamente de catre persoanele
nominalizate din cadrul Serviciului Buget — Finante si Contabilitate, in baza dispozitiei
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ordonatorului de credite — a fost acordatda viza de control financiar preventiv pentru 25.426
operatiuni in cursul anului 2024;

Activitatea financiara - Contul de executie pentru anul 2024 la Directia de Sanatate Publica
a Municipiului Bucuresti :

Pentru anul 2024, creditele bugetare aprobate pentru Directia de Sanatate Publica a
Municipiului Bucuresti repartizat pe cele 2 surse de finantare , conform filei de buget nr. AR
20414/2024 este:

=> Buget de Stat : 413.869.000 lei ( Credite de angajament, 403.474.000 credite bugetare)
=>» Venituri Proprii : 7.614.000 lei

Cont executie a bugetului institutiei publice - buget de stat :

Titlul Preveﬂeri anuale P}z‘uti 1‘1‘ete de casa 5;:::;2 din
- in mii ron- - in mii ron- .

Cheltuieli pers. 27.643 27.551 99.67%

Bunuri si servicii 339.373 332.362 97.93%

Transferuri 36.175 35.400 97.86%

Alte cheltuieli 283 281 99.29%

Cheltuieli de capital 0 0 0

TOTAL 403.474 395.594

Venituri Proprii:

Titlul Preveﬂeri anuale P!flﬁ pgte de casa Porocent din executie
- in mii ron- - in mii ron- -%-

Cheltuieli pers. 1.563 1.555 99.49%

Bunuri si servicii 5.801 3.357 57.87%

Transferuri 0 0 0

Chelt capital 250 219 87.6%

TOTAL 7.614 5.131

Documentele justificative sunt considerate legale, reale si oportune daca:

v sunt Insotite de documente care sa probeze angajarea patrimoniala de catre ordonatorul de
credite ;

v poarta vizele compartimentului de contul financiar preventiv intern si aprobarea ordonatorului
de credite ;

v  sunt insotite de procese verbale de receptie semnate de comisiile de receptie si de gestiune;
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v/ poarta semndtura persoanei care a verificat corectitudinea preturilor unitare si calculul
aritmetic al valorilor pentru fiecare produs sau serviciu in parte;

v/ urmareste incasarea debitelor la termene, intocmind si corespondenta legatd de comunicarea
restantelor;

v intocmeste situatii lunare si trimestriale pe baza datelor din evidenta contabila sintetica si
analitica, care se raporteaza la Ministerul Sanatatii;

v efectueaza corect si la timp, pe baza documentelor justificative legale, operatiunile contabile;
v conduce evidenta sintetica a tuturor conturilor, intocmeste balanta sintetica lunara, verificand
concordanta balantelor analitice cu rulajele si soldurile conturilor sintetice si cu documentele de

banca sau trezorerie, dupa caz;

v conduce evidenta platilor din alocatii bugetare si a cheltuielilor efective pe subcapitole, articole si
alineate, conform cadrului comun al clasificatiei bugetare aprobate;

v conduce jurnalul « notelor contabile » verificand concordanta cu rulajele lunare ale balantelor
analitice si cea sinteticd;

v/ conduce evidenta analitici a conturilor din afara bilantului 8060 ,,creantele deschise de
repartizat,, si 8066 ,,angajamente bugetare,,

v verifica si centralizeaza, intocmind situatia soldurilor de disponibil din banci ;
v verifica si controleaza bonurile de consum de materiale pentru conturile pe care le conduce;
v  asigura confruntarea, prin punctaj lunar, cu datele din fisele de magazie;

v analizeaza continutul soldurilor si al rulajelor conturilor de mai sus, sesizand materialele care
prezinta miscarea lenta sau cu stoc peste consumul normat;

v inventariaza, cel putin o data pe luna, prin sondaj, materiale din magazie, sesizand daca acestea
se gestioneaza n conformitate cu prevederile legale;

v solicita Ministerului Sanatatii, la termenele stabilite, deschideri de credite bugetare pentru luna
urmatoare, pe titluri de cheltuieli si programe de sanatate;

v’ conduce registrul numerelor de inventar pe fiecare categorie de mijloc fix, atribuind numar de
inventar individual, fiecarui mijloc fix, completind cu date din documentele justificative toate

rubricile acestuia;

v intocmeste balanta anuald pentru conturile de mijloace fixe, astfel incit sa existe certitudinea
inregistrarii si evidentierii tuturor bunurilor din patrimoniu;

v asigura calculul si inregistrarea in evidenta contabila a amortizarii mijloacelor fixe;
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v asigura calculul si inregistrarea in evidenta contabilda a reevaludrilor mijloacelor fixe conf.
prevederilor legale.

Prin activitatea Serviciului Buget — Finante si Contabilitate , au fost puse la dispozitia
ordonatorului de credite informatii cu privire la executia bugetului de venituri si cheltuieli, rezultatul
executiei bugetare, patrimoniul aflat in administrare, costul programelor aprobate.

De asemenea au fost furnizate informatii din evidenta proprie ordonatorului de credite, cat
forului superior, Ministerul Sanatatii, privitoare la situatiile financiare periodice, bilant, cit
informatii necesare pentru intocmirea contului general de executie, a bugetului de stat, si cel al
fondurilor speciale.

B2 sl
—. e

La nivelul institutiei s-a asigurat respectarea Legii 500/2002 privind finantele publice, Ordinului
ministrului finantelor publice nr. 1792/2002 privind aprobarea Normelor metodologice privind
angajarea, lichidarea, ordonantarea si plata cheltuielilor, precum si a altor reglementari legale
specifice.

Situatiile financiare au fost intocmite si centralizate in conformitate cu prevederile Legii
contabilitatii nr. 82/1991, republicatd, cu modificarile si completdrile ulterioare, precum si cu
prevederile cuprinse in alte reglementari.

Contabilitatea trebuie sa asigure Inregistrarea cronologica si sistematicd, prelucrarea si pastrarea
informatiilor cu privire la pozitia financiara, performanta financiara si fluxurile de trezorerie.

100



11.Serviciul de asistenta medicala si programe de sanatate

A. in domeniul asistentei medicale

Colaborarea cu Ministerul Sanatatii, Inspectoratul de Politie, Inspectoratul Scolar al
Municipiului Bucuresti, DGASPC Bucuresti, alte DSP, Institutia Prefectului, Inspectoratul de
Situatii de Urgentd SABIF si alte institutii publice.

Total: 902 lucrdri pentru care au fost Intocmite adrese/raspunsuri de informare, solicitare de
date, centralizare date;

S-au transmit zilnic, in functie de sezon, catre Ministerul Sanatatii - COSU situatia privind
cazurile de hipotermie/hipertermie transportate de Serviciul de Ambulanta Bucuresti-Ilfov si asistate
in Unitatile de Primiri Urgente;

Semestrial, Tn functie de solicitarea Ministerului Sandtdtii, a fost 1Intocmita situatia
centralizatad referitoare la stocurile de produse deficitare (ex. Imunoglobulina) din unitatile sanitare
din Municipiul Bucuresti si raportata catre Ministerul Sanatatii;

Lunar s-a transmis catre Ministerul Sandtatii raportarea centralizata privind distribuirea de
iodurd de potasiu conform Ord. MS 3178/2022 si Ord. MS 1648/2022.

Saptamanal s-a transmis raportarea situatiei privind cheltuielile pentru cetdtenii din Ucraina
la COSU-MS.

Au fost informate unitdtile sanitare din Bucuresti cu privire la disponibilizarea
medicamentelor si materialelor sanitare de catre unitati sanitare din alte judete.

Au fost transmise solicitdri cdtre unitdtilor sanitare publice in vederea numirii de medici
specialisti ca membrii titulari si supleanti In comisiile pentru protectia copilului — DSGASPC sector.

S-au redirectionat citre SABIF informarile cu privire la gravide cu nou nascuti in aceeasi zi
in care DSPMB a fost informat

Zilnic s-au transmis la institutia prefectului situatia persoanelor agresate de cainii fara
stapan.

Au fost transmise solicitari catre unitatile sanitare privind evidenta pacientilor cautati de
instante sau organele de politie.

Au fost intocmite si transmise solicitantilor raspunsuri la sesizdrile in baza legii 544,
inregistrate la DSPMB, referitoare la asistenta medicala.

Colaborarea cu institutiile abilitate pentru punerea In executare a hotararilor judecatoresti
privind masurile de siguranta cu caracter medical prevazute de art 109, art. 110 Cod Penal, Serviciul
Probatiune, Ordine de restictie si a prevederilor Codului familiei privind punerea sub interdictie
judecatoreasca si curatela.

Au fost repartizate a 85 de persoane in baza art 109 Cod Penal catre medicii din cadrul celor
trei centre de sdnatate mintala la nivelul municipiului Bucuresti in vederea efectuarii tratamentului de
specialitate pentru care s-au intocmit adrese de instiintare catre pacienti, Centre de Sanatate Mintala
si informarea instantei cu privire la aducerea la indeplinire a celor dispuse.

Au fost repartizate a 55 de persoane pentru care s-a dispus masura de sigurantd a internarii
medicale in baza art. 110 Cod Penal, catre unitatea sanitarda de specialitate, pentru care s-au intocmit
adrese de instiintare catre pacienti, organele de politie, SABIF si informarea instantei cu privire la
aducerea la Indeplinire a celor dispuse

10 persoane eliberate din penitenciare au fost repartizate medicilor de specialitate, in baza
sentintelor penale emise de instantele judecatoresti obligate sa efectueze tratament medical pana la
insdnatosire.

Un numar de 526 persoane puse sub interdictie au fost inregistrate in evidenta la nivelul DSP-
MB

In total au fost intocmite si transmise un numar de 475 adrese.
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In cadrul colaborarii cu Casa de Avocaturd au fost intocmite procese verbale de receptie a
lucrarilor in baza facturii fiscale, a contactului de achizitie publica si a raportului de activitate lunar
intocmit de Casa de Avocatura

Activitatea pentru asigurarea secretariatului tehnic din cadrul Comisiei de Monitorizare si
Competenta Profesionala pentru cazurile de Malpraxis din cadrul DSPMB a constat in :
- intocmirea proceselor verbale n cadrul sedingelor;
- intocmirea adreselor catre partile in dosar, colegiile medicilor, experti medicali
- redactarea deciziilor in vederea aprobarii Presedintelui Comisiei
- adrese de informare a partilor din dosar
In anul 2024 au fost inregistrate un numir de 17 dosare de malpraxis noi si 16 sesizari simple
pentru care nu s-au deschis dosare.
Au fost emise 25 de decizii si s-au transmis 116 adrese.
In ceea ce priveste autorizarea dispeceratelor pentru ingrijiri la domiciliu au fost depuse un
numar de 18 dosare pentru toate eliberandu-se autorizatii. Trimestrial au fost actualizate datele de pe
site-ul DSPMB

Deasemenea, personalul din cadrul SAMPS a fost desemnat pentru a lua parte si la alte activitatii
din cadrul unor comisii si consilii de administratie.

B.in domeniul programelor de sinitate

In cadrul Programelor nationale de sinitate s-au derulat activititi de coordonare a
implementarii programelor de boli netransmisibile uneori si in cadrul celor transmisible, de
indrumare si consiliere a coordonatorilor de programe atat de la nivelul DSP-MB cét si de la nivelul
furnizorilor de servicii aflati in relatie contractuald cu DSP-MB.

S-a asigurat colaborarea cu celelalte structuri din institutie in domeniul programelor de boli
netransmisibile pentru a evita aparitia unor situatii neprevazute in sensul corelarii datelor;

S-a intocmit situatia centralizatd a bugetului in baza repartitiei primite de la Ministerul
Sanatatii- Agentia Nationala pentru Programe de sdnatate si s-a asigurat informarea coordonatorilor
de programe de sdnatate ori de cate ori s-a produs modificarea bugetului;

S-a asigurat transmiterea la termenele stabilite prin acte normative cdtre Unitatile de
Asistenta Tehnica si Management sau dupa caz la Ministerul Sanatétii a tuturor datelor stabilite ca
a fi raportate la un anumit termen.

De asemenea, la nivelul structurii au fost intocmite situatii privind stocurile si balantele
trimestrial pentru programele de boli transmisibile care se deruleaza in cadrul
DSP-MB.

S-a asigurat informarea coordonatorilor de programe de sanatate privind demersurile ce
trebuie facute cu privire la incheierea actelor aditionale precum si de actualizare a acestora in
conformitate cu modificarile transmise prin adrese de cdtre Ministerul Sanatatii-Agentia Nationala
pentru programe de sdnatate privind fondurile alocate pentru desfasurarea activitatilor din cadrul
programelor de sdnatate de boli netransmisibile si netransmisibile.

La solicitarea Ministerul Sanatatii - Agentia Nationald pentru Programe de Sénatate au fost
intocmite situatii centralizate privind necesarul de suplimentare de fonduri precum si a sumelor ce
urmeaza a fi disponibilizate in baza fundamentarilor primite de la furnizorii de servici medicale
aflati in relatie contractuala cu DSP-MB.

S-au incheiat contracte si acte aditionale pentru programele nationale de sadndtate si
transmisibile si netransmisibile, si actiuni prioritare la nivel de DSP si s-a tinut legatura cu medicii
coordonatori i cu unitatile sanitare in vederea semnarii acestora.
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12.Serviciul avize autorizari sanitare si relatii cu publicul

In cursul anului 2024, in cadrul Serviciului Avize Autoriziri Sanitare si Relatii cu
Publicul s-au inregistrat 10949 de solicitéri, pe diverse domenii de activitate.
Conform Ordinului M.S. nr. 1030/2009, modificat si completat, au fost finalizate autorizatii
sanitare de functionare pe diverse domenii de activitate:
e 52 autorizatii sanitare de functionare in baza referatului de evaluare, primite de la medicii
specialisti pentru: activitati de asistenta medicala spitaliceasca;

e 14 autorizatii sanitare de functionare in baza referatului de evaluare servicii funerare;

e 34 autorizatii sanitare de functionare in baza referatului de evaluare saloane de tatuaj;

e 34 autorizatii sanitare de functionare in baza referatului de evaluare tratarea si distributia
apei potabile;

e 1105 autorizatii sanitare de functionare in baza referatului de evaluare primit de la medicii
specialisti pentru: activitafi de asistentd medicald generald; activitati de asistentd medicala
specializata; activitafi stomatologice; activitati ale centrelor de ingrijire medicald; activitati
ale centrelor de recuperare psihica si de dezintoxicare, exclusiv spitale; activitifi ale
caminelor de batrani §i ale caminelor pentru persoane aflate in incapacitate de a se Ingriji
singure.

e 172 autorizatii sanitare de functionare in baza declaratiei pe proprie raspundere, in baza
documentatiilor primite (proceselor verbale efectuate  de personalul de specialitate din
cadrul serviciului de control 1n sanatate publicd) pentru unitdfi medico-sociale cu
personalitate juridica, unitati de Invatamant, centre care desfasoard activitifi de asistenta
sociala fara cazare, alte activitati prevazute de legislatia in vigoare.

e 20 vize autorizatii sanitare de functionare in baza referatului de evaluare, primite de la
medicii specialisti pentru: activitati de asistenta medicala spitaliceasca;

e 6 vize autorizatii sanitare de functionare in baza referatului de evaluare tratarea si distributia
apei potabile;

e 5 unitdti farmaceutice avizate temporar pentru activitatea de testare antigenicd rapida pentru
diagnosticarea infectiei cu SARS-CoV-2, conform Ordinului M.S. nr. 644 din 10 mai 2021

Conform Ordonantei de Urgentd nr 124/1998 revizuita si completatd, au fost preluate, verificate,
inregistrate si solutionate 773 cereri si documentatii pentru inregistrarea in Registrul Unic al
Cabinetelor Medicale, dupa cum urmeaza:

- 96 solicitari de inregistrare in registrul unic al cabinetelor medicale si s-au eliberat certificatele de
inregistrare pentru cabinete medicale individuale;

- 12 solicitari de inregistrare in registrul unic al cabinetelor medicale si s-au eliberat certificatele de
inregistrare pentru cabinete medicale grupate, cabinete medicale asociate, asociatii, fundatii ;

- 583 solicitari de inregistrare in registrul unic al cabinetelor medicale si s-au eliberat certificatele de
inregistrare pentru societati civile medicale; unitati medico-sociale cu personalitate juridica infiintate
potrivit legii nr. 31/1990 ;

- 17 solicitari de inregistrare In registrul unic al cabinetelor medicale si s-au eliberat certificatele de
inregistrare pentru cabinete de libera practica pentru servicii publice conexe actului medical ;

- 65 solicitari de radierea cabinetelor medicale si au fost anulate certificatele de Inregistrare din
registrul unic al cabinetelor medicale;

- 1 solicitare reluare activitate pentru cabinetele medicale.

Au fost emise 7 solicitdri pentru eliberare acord- certificat medical tip AS.

- Au fost emise 27 solicitari pentru eliberare acord- certificat medical tip A5 pentru copii cu dizabilitati:

Au fost emise 307 autorizatii de liberda practicd pentru angajatii din unitatile sanitare, publice si
private, din teritoriul arondat Directiei de Sanatate Publica a Municipiului Bucuresti, indiferent de
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subordonarea acestor unitdti, care desfdsoard activitati conexe actului medical: 27 biologi, 12
biochimisti, 3 chimist, 19 fizicieni medicali ( 5 emise de catre DSP, 14 emise de catre M.S.), 246
(Optician, Optometrist, Tehnician optometrist, Optometrist inginer, Tehnician ortoprotezist, Tehnician
protezare, Tehnician acustician, Audiolog audioprotezist (15 emise de catre DSP, 231 emise de catre
M.S)).

Conform Ordinului Ministerului Sanatatii nr. 1159/2010 au fost emise 20 autorizatii de functionare
pentru unitatile sanitare care examineazd ambulatoriu candidatii pentru obtinerea permisului de
conducere si a conducatorilor de autovehicule sau tramvaie si au fost vizate 20 de autorizatii de
functionare pentru unitdfile sanitare care examineazd ambulatoriu candidatii pentru obtinerea
permisului de conducere si a conducatorilor de autovehicule sau tramvaie, emise in anii anteriori.

Conform Ordinului Ministerului Sanatatii nr. 1945/2023, Hotararii Guvernului nr. 11/ 2018
pentru aprobarea Normelor metodologice de aplicare a Legii nr. 295/2004 privind regimul armelor si
al munitiilor, au fost emise 26 autorizatii de functionare pentru unitatile sanitare care examineaza
ambulatoriu candidatii pentru obtinerea permisului in vederea procurdrii, detinerii, portului si folosirii
armelor si munitiilor.

Conform Ordinului M.S. si M.A.L nr. 697/112/2011, cu modificarile si completarile ulterioare, a
fost inregistrat un centru de permanentau fost modificate structura din 2 centre de permanenta de pe
raza municipiului Bucuresti;

Conform Ordinului M.S. nr. 607 din 08.05.2013 pentru aprobarea Normelor specifice privind
autorizarea unitatilor de transfuzie sanguina din unitatile sanitare au fost eliberate 4 autorizatii pentru
unitdti de transfuzii sanguine.

Conform Legii farmaciei nr. 266 din 7 noiembrie 2008 (**republicatd**) cu modificarile si
completarile ulterioare si a Ordinului M.S. nr. 444 din 25 martie 2019 pentru aprobarea Normelor
privind infiintarea, organizarea si functionarea unitatilor farmaceutice au fost emise 80 de decizii de
conformitate si 80 de rapoarte de verificare, in vederea emiterii autorizatiilor de functionare sau a
modificarilor autorizatiilor de functionare existente.

Au fost efectuate comisiile pentru 8 servicii de ambulanta de pe teritoriul municipiului Bucuresti,
conform Ordinul Ministrului Sanatatii nr. 64/2010, pentru aprobarea listei nationale de medici cu
specialitatea medicind de urgentd sau anestezie terapie intensiva care activeaza inclusiv intr-o structura
prespitaliceasca si a listei nationale de ingineri auto, care pot face parte din comisiile de autorizare a
furnizorilor privati de servicii de asistentd medicala de urgenta prespitaliceasca si de transport medical
asistat si transport medical neasistat, a serviciilor de ambulanta a Municipiului Bucuresti si a serviciilor
mobile de urgenta, reanimare si descarcerare (SMURD);

Redactate si eliberate 15 autorizatii pentru servicii de ambulanta private.

Au fost vizate 83 documente emise de unitatile sanitare de pe teritoriul Municipiului Bucuresti, in
vederea aplicarii apostilei de la Haga.

Au fost solutionate:

- diverse solicitari primite (prin:- e-mail= fax, posta, registratura- repartizate de directorul executiv =
4025;

- diverse solicitari, raportari trimise catre Ministerul Sanatatii, Colegiul Medicilor, Primaria
Municipiului Bucuresti, Institutul National de Sanatate Publica, C.A.S.M.B., AN.L,, C.N.S., e.t.c.;

Personalul din cadrul Serviciului Avize-Autorizari Sanitare si Relatii cu Publicul au urmatoarele atributii:
e gestioneaza §i actualizeaza baza de date privind avizarea/autorizarea sanitara din programul Pro
Management si raspunde de datele introduse;
e gestioneaza baza de date ale Serviciilor de Ambulanta de pe teritoriul municipiului Bucuresti;
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e gestioneaza si actualizeazad lista unititilor de asistentd medicald autorizate pentru examinarea
ambulatorie a candidatilor la obtinerea permisului de conducere si a conducatorilor de autovehicule sau
tramvaie, conform Ordinului M.S. nr. 1159/2010;

e gestioneazd si actualizeaza lista unitdtilor de asistentd medicala avizate pentru eliberarea
certificatelor medicale tip A5;

e gestioneaza §i actualizeaza lista unitatilor de asistentfd medicala avizate pentru eliberarea
certificatelor medicale tip A5 pentru copii cu dizabilitati;

e arhiveaza dosarele rezolvate 1n cadrul serviciului;

e raportari catre Serviciul de Statistica, Ministerul Sanataii;

e gestioneaza si actualizeaza lista unitatilor care ofera servicii funerare, conform H.G. nr.741/2016.

e preia documentatiile transmise online pentru efectuarea inspectiilor de catre personalul de
specialitate si emiterea deciziilor de conformitate si a rapoartelor de verificare, in vederea emiterii de
catre Ministerul Sanatatii a autorizatiilor de functionare pentru farmacii sau Inscrierii modificarilor pe
autorizatiile de functionare existente.

RELATII CU PUBLICUL

- Inregistrari si raspunsuri la petitii/sesizari primite pe posti/e-mail, de la petenti persoane
fizice/juridice (Ministerul Sanatatii, Prefectura, GNM, CASMB, Inspectoratul Scolar al
Municipiului Bucuresti, Primarii de sector, DGASPC, DSV Bucuresti, DSP din tara, alte institutii
din tara - 2850 ;

- Transmitere SABIF instiintari Greva Foamei -7 ;

- Acordare audiente - 7;

- Acordare informatii publice telefonic zilnic, in programul cu publicul, privind programul de
lucru al serviciurilor, date de contact ale institutiei, adrese de e-mail, formularele postate pe site-ul
institutiei care pot fi descarcate.

- Revizuire proceduri operationale de sistem — 7 (Relatii cu publicul), pentru transmitere la
Serviciul Avize/autorizari in vederea implementarii in structura noua : Serviciul Avize/Autorizari
Sanitare si Relatii cu Publicul.

Evidenta tuturor documentatiilor primite si eliberate in cadrul serviciului se face in format
electronic.

105



13.Serviciul resurse umane, normare, organizare, salarizare

Principalele activitati desfasurate in cursul anului 2024 de catre personalul din cadrul

Biroului Resurse Umane, Normare, Organizare, Salarizare au fost urmatoarele:

1. A fost intocmitd documentatia catre Ministerul Sanatatii referitoare la modificarea statului de
functii al Directiei de Sanatate Publica Bucuresti si inaintat spre aprobare.

2. Au fost actualizate permanent pe Portalul Agentiei Nationale a Functionarilor Publici
modificarile intervenite in cariera functionarilor publici.

3. A gestionat procesul de evaluare a performantelor profesionale individuale a personalului din
aparatul propriu.

4. A asigurat suportul logistic pentru completarea si depunerea in termenele legale a declaratiilor de
avere si interese pentru personalul din aparatul propriu; s-a procedat la verificarea acestora si
transmiterea la Agentia Nationala de Integritate precum si spre publicare pe site-ul institutiei. Au
fost arhivate la dosarele de personal 164 declaratii de avere si interese.

5. A participat la procesul de analiza si revizie a fiselor de post oferind suport de specialitate sefilor
de departament.

6. A centralizat programarile de concedii de odihna pentru anul 2024 pentru toti angajatii.

7. Au fost actualizate permanent dosarele de personal, conform legii.

8. Au fost intocmite dispozitiile specifice Biroului RUNOS. Au fost initiate un numar de 898
dispozitii, avand ca obiect:
- numirea in functii publice;
- Incadrarea cu contract individual de munca;
- incetare raporturilor de serviciu/ munca;
- modificarea raporturilor de serviciu/ munca;
- modificarea salariilor de baza ale angajatilor;
- exercitarea cu caracter temporar a functiilor publice de conducere vacante;
- incetarea suspendarii §i reluarea activitatii;
- constituirea comisiilor de concurs si a comisiilor de solutionare a contestatiilor;
- suspendarea raporturilor de serviciu.

9. S-a colaborat pe probleme specifice cu toate serviciile din institutie pentru buna desfagurare a
activitatii.
10. S-a acordat sprijin de specialitate angajatilor pe probleme de legislatia muncii si salarizare.
11. S-au elaborat raspunsuri la solicitarile din teritoriu pe domeniul specific, la memorii si sesizari
ale petentilor, intrebari si interpeldri, rezolvarea corespondentei.
12. S-au organizat concursuri pentru ocuparea posturilor vacante din aparatul propriu, conform
reglementdrilor legale Tn vigoare.
La toate aceste concursuri Biroul RUNOS a asigurat:

- informarea privind conditiile de participare la concurs, preluarea dosarelor de Inscriere;
- organizarea si desfagurarea probelor de concurs;
- supravegherea candidatilor in timpul probelor scrise si a probelor de interviu;
- intocmirea documentatiilor la finalizarea selectiei si a interviului;
- demersurile de incadrare si integrarea in structurile DSPMB pentru noii angajati pe perioada
determinatd sau nedeterminata.
13. S-a intocmit documentatia pentru desemnarea reprezentantilor Directiei de Sanatate Publicd a
Municipiului Bucuresti ca membrii in comisiile de concurs la unitatile sanitare ce au organizat
concursuri pentru ocuparea posturilor de medici si de alt personal sanitar;
14. Au fost primite de la Ministerul Sanatatii spre a fi distribuite certificatele de medic/medic
dentist/farmacist primar.
15. Au fost primite de la Ministerul Sanatatii spre a fi distribuite certificatele de medic/medic
dentist/farmacist specialist.
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16. Au fost intocmite adresele de repartitie pentru rezidentii aflati in pregatire in centrul universitar
Bucuresti (in conformitate cu prevederile OMS nr. 101 din 02.02.2015); In acest sens s-a eliberat
formularul “Rotatie de stagiu” catre unitdtile sanitare acreditate unde sunt repartizati rezidentii
pentru efectuarea stagiilor si catre unitatile sanitare cu care au incheiat contractul de munca ca medic
rezident.

S-au emis 39483 stagii, un numar de 1995 indrumari metodologice si au fost introduse in aplicatie
373 note si 728 echivalari, conform datelor din carnetul de rezident.

S-au emis peste 1203 de adrese de prelungire/intrerupere rezidentiat, schimbare spital platitor,
schimbare specialitate sau stare de incompatibilitate.

S-au primit si distribuit carnetele de rezident, etichetele mari si mici pentru 1638 de medici care au
promovat examenul de rezidentiat In sesiunea noiembrie 2023.

17. In anul 2024 s-au primit dosarele si s-a verificat indeplinirea conditiilor de participare in vederea
inscrierii la examenele si concursurile organizate de Ministerul Sanatatii, pentru un numar de 5.356
candidati, dupa cum urmeaza:

- examen pentru obtinerea titlului de medic specialist, medic dentist specialist §i farmacist specialist,
sesiunea din 17.04.2024 - 412 dosare;

- examen pentru obtinerea gradului de primar pentru medicii, medicii dentisti si farmacistii cu o
vechime de minim 5 ani ca specialisti pana la data de 31 decembrie 2024, efectuata in specialitatea
pentru care doresc sa obtind gradul profesional, sesiunea din 19.06.2024 - 361 dosare;

- examen pentru obtinerea titlului de medic specialist in specialitatea anestezie si terapie intensiva,
sesiunea din 14.09.2024 - 86 dosare;

- examen pentru obtinerea titlului de medic specialist, medic dentist specialist si farmacist specialist,
sesiunea din 16.10.2024 — 1.476 dosare;

- examen pentru obtinerea atestatelor de studii complementare - Acupuncturd, Api-Fito-
Aromaterapie, Asistenta medicald de urgenta prespitaliceasca, Asistenta medicald de urgentd pentru
structuri UPU, Farmacie homeopata, Homeopatie si Implantologie, sesiunea din 16.05.2024 - 151
dosare;

- concurs de intrare 1n rezidentiat pe post si pe loc in domeniile medicina, medicind dentara si
farmacie, sesiunea din 17.11.2024 - 2633 dosare;

- doua sesiuni de schimbare a centrelor universitare pentru rezidenti; s-au preluat, verificat si s-a
asigurat intocmirea documentatiei necesara medicilor rezidenti In vederea schimbarii centrului de
pregatire — 237 dosare.

Pentru toate examenele de mai sus, dosarele au fost primite si prin posta (ceea ce a implicat un
volum mai mare de munca), iar baza de date s-a completat online, cu respectarea termenelor
prevazute;

18. In perioada ianuarie - decembrie 2024, s-au inregistrat si eliberat: 1007 coduri noi de parafa, s-au
inactivat 42 coduri de parafa si s-au certificat 103 coduri de parafa vechi.

19. S-au intocmit toate actele necesare incadrarii, modificarii si incetarii raporturilor de munca / de
serviciu pentru personalul incadrat la Directia de Sanatate Publica Bucuresti conform legislatiei in
vigoare.

20. S-au trimis Ministerului Sanatatii toate situatiile solicitate pe parcursul anului 2024, cu
respectarea termenelor limita;

- s-au transmis spre stiintd si corecta aplicare Circularele Ministerului Sanatatii catre toate unitatile
sanitare cu paturi si fara paturi din subordinea Ministerului Sanatatii si a autoritafilor administratiei
publice locale, de pe raza Municipiului Bucuresti;

- alte operatiuni aferente activitatilor de centralizare si verificare a datelor din machetele solicitate:
relatii telefonice cu Ministerul Sanatatii si unitatile sanitare care raporteaza / corespondenta pe fax,
email, scan / arhivarea pe suport hartie a documentelor primite in original de la unitatile raportoare.
21. Au fost indeplinite orice alte sarcini solicitate de citre Conducerea Directiei de Sdnatate Publica
Bucuresti
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