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JUDETUL BM%OV

Cod F-16

HOTARAREA NR.304
din data de 29.08.2024

privind completarea Hotararii Consiliului Judetean Brasov nr. 391/26.11.2021 privind aprobarea
Strategiei de Dezvoltare a Judetului Brasov pentru perioada 2021-2030, conform Anexei “Domeniu
Sanatate”

Consiliul Judetean Brasov intrunit in sedinta ordinara la data de 29.08.2024;

Analizand referatul de aprobare nr. ad. 5/9160 din data de 07.08.2024 initiat de presedintele
Consiliului Judetean Brasov si raportul de specialitate nr. ad. 5/9160 din data de 07.08.2024 intocmit de
citre Directia Generala Economicd, prin care se propune completarea Hotérarii Consiliului Judetean
Brasov nr. 391/26.11.2021 privind aprobarea Strategiei de Dezvoltare a Judetului Brasov pentru
perioada 2021-2030, conform Anexei “Domeniu Sdnatate™;

Vazand Hotararea Consiliului Judetean Brasov nr. 391/26.11.2021 privind aprobarea Strategiei de
Dezvoltare a Judetului Brasov pentru perioada 2021-2030;

Tinand cont de avizele comisiilor de specialitate ale Consiliului Judetean Brasov, conform
dispozitiilor art.136, alin.(8), lit. ,¢” din O.U.G. nr. 57/2019, privind Codul administrativ, cu
modificarile si completarile ulterioare;

Luand in considerare dispozitiile H.G. nr. 1004/2023 privind aprobarea Strategiei Nationale de
sandtate pentru perioada 2023-2030, ale H.G. nr. 877/2018 privind adoptarea Strategiei nationale pentru
dezvoltarea durabila a Romaniei 2030, precum si ale Strategiei de Dezvoltare a Judetului Brasov pentru
perioada 2021-2030, Directia Strategicd 6 — Cresterea capitalului uman din judetul Brasov prin
imbunéatétirea accesului populatiei la servicii de educatie, de sdnatate si de asistentd sociala de calitate
pentru toti, Obiectivele specifice 6, 7 si 8;

In conformitate cu prevederile Legii nr. 52/2003 privind transparenta decizionala in administratia
publicd, republicata;

Avand 1n vedere dispozitiile art. 173, alin. (1) lit. ,,b” si alin. (3), lit. ,,d” din O.U.G. nr. 57/2019
privind Codul administrativ, cu modificarile si completarile ulterioare;

In temeiul art. 182 si art. 196 alin. (1) lit. ..a” din O.U.G. nr. 57/2019 privind Codul administrativ,

cu modificarile si completarile ulterioare,
HOTARASTE:

Art.1. — Se completeaza Hotararea Consiliului Judetean Brasov nr. 391/26.11.2021 privind
aprobarea Strategiei de Dezvoltare a Judetului Brasov pentru perioada 2021-2030, conform Anexei
“Domeniu Sandtate”, care face parte integrantd din prezenta hotarére.

Art.2. - Presedintele Consiliului Judetean Brasov asigurd aducerea la indeplinire a prezentei
hotérari prin Directia Generala Economica/ Serviciul Managementul Unitatilor de Asistentd Medicala si
Asistenta Sociala.

/PRESEDINTE
Todorici-Congtagtin Serban Contrasemneaza,
' Secretar general al judetului
Claudia-Corina Criciun
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DIRECTIA STRATEGICA 6. Cresterea capitalului uman din judetul Brasov prin imbunatatirea accesului la
servicii de educatie, de sanatate si de asistenta sociala de calitate pentru toti

Obiectivul specific 6. Cresterea accesului egal si in timp util la servicii de calitate, sustenabile si la
preturi accesibile

Unitati sanitare. Judetul Brasovul in anul 2023 avea o retea de 31 de unitati sanitare: 14 spitale publice
si 17 spitale private cu un numar total de 3.278 paturi spitalizare continua si 418 paturi spitalizare de zi.
Toate aceste spitale au contractate servicii cu Casa de Asigurari de Sanatate. Unitatile sanitare din
judet care asigura asistenta medicala primara sunt cabinetele medicale de familie (301), cabinetele
stomatologice (393), farmaciile (242) si altele. Cele mai multe unitati sanitare sunt amplasate in mediul
urban.

Personalul medico-sanitar. in sistemul sanitar brasovean, in anul 2022, au activat 2.035 medici din
care: 400 medici de familie, 452 stomatologi, 736 farmacisti, 1.203 alte tipuri de personal sanitar cu
studii superioare.

Numarul personalului sanitar a inregistrat o crestere de 45,5% in anul 2022 fata de anul 2011 si de
16% fata de anul 2018. Si numarul personalului auxiliar de asemenea a fost in crestere cu 51% in anul
2022 fata de anul 2011 si cu 16% fata de anul 2018.

Servicii de asistenta medicala primara in localitatile din judetul Brasov sunt asigurate de catre
cabinetele medicilor de familie si centrele de permanenta a medicilor de familie. Din cele 301 cabinete
ale medicilor de familie 78,7% activeaza in mediul urban
si respectiv 21,3% in mediul rural, astfel in medie la
1000 de locuitori din mediul urban revin circa 0,52
cabinete medicale de familie si 0,35 cabinete medicale
de familie Tn mediul rural.

Serviciile de ambulanta in judetul Brasov sunt
asigurate de catre 1 statie din municipiul Brasov si 11
substatii localizate in: Poiana Brasov, Codlea, Fagaras,
Predeal, Rasnov, Rupea, Sacele, Victoria, Zarnesti,
Tarlungeni si Bran.

Servicii de spitalizare. Potrivit datelor oferite de Directia de Sanatate Publlca (DSP) Brasov in anul
2019 au fost internati 91.769 (bolnavi/ani), totodata acestla au fost spitalizati in total - 763. 101 (zile/an).
In total utilizarea paturllor in aceasta perioada a constituit 256,59 (zile/pat), iar durata medie de
spitalizare a fost de 8,32 zile/bolnav. Cea mai mare valoare a indicatorului “durata medie de
spitalizare” se inregistreaza pentru bolnavii internati in sectiile de psihiatrie cronici si ingrijiri paliative

Printre procedurile medicale cu o importanta deosebita efectuate in spitalele publice din judet care de
altfel au crescut ca numar in anul 2022 fata de anul 2018 sunt: tomografile computerizate (CT) in
crestere de aproape 4 ori de la 1.657 la 6.453 proceduri la 100.000 de locuitori; imagistica prin
rezonanta magnetica (RMN) in crestere de 3,5 ori de la 284 la 1.014 proceduri la 100.000 de locuitori
si angioplastii in crestere de la 161 la 428 proceduri la 100.000 de locuitori.

TINTE 2030:
BRASOV -judet cu acces la servicii sanitare de calitate, sustenabile si la preturi accesibile

¢ Infrastructura sanitara dezvoltata prin extinderea, modernizarea si dotarea unitatilor sanitare
e Servicii sanitare diversificate calitative asigurate cetatenilor

Tintele vor contribui la realizarea obiectivelor SDDR 2030

SMATITE 5 EGALITATE 17 PARTENERIATE
SIIWSTAIE DE GEN PENTRU
REALIZAREA
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Masuri si actiuni

Pentru realizarea obiectivului se vor intreprinde masuri pentru :

M.6.1 Construirea, modernizarea, dezvoltarea si dotarea unitatilor sanitare:

Construirea si dotarea Spitalului Clinic Regional;

Constructia si dotarea Spitalului Clinic de Pneumotftiziologie si Boli Infectioase

Constructia si dotarea unor noi pavilioane in cadrul Spitalului Clinic de Psihiatrie si Neurologie
(pavilion Psihiatrie si pavilion Neurologie si recuperare Neuro-Psiho-Motorie);

Spitalul Clinic de Obstetrica-Ginecologie Modernizare, dotare si eficientizare energetica a
corpului S+P+7+M si corp extindere;

Executie lucrari cladire administrativa Spitalul Clinic de Obstetrica-Ginecologie;

Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii: Constructie Spital pediatrie Boli Infectioase — izolator si
ATI,

Reabilitarea si extinderea Spitalului Municipal “Dr. Aurel Tulbure” Fagaras si transformarea
acestuia in spital de urgenta;

Modernizarea unitatilor sanitare de asistentd medicala primara;

Dotarea cu echipamente si aparatura medicala de inalta performanta a unitatilor sanitare;
Extindere si supraetajare corp cladire bloc operator la SCJUBV;

Constructie heliport la SCJUBYV;,

Constructie cladire administrativa in cadrul Spitalului Clinic Judetean de Urgenta Brasov;
Constructie corp cladire zona modular ATl la SCJUBV;

Constructie corp cladire teren Marzescu la SCJUBV;

Constructie corp cladire medicina legala la SCJUBV;

Constructie noua ambulatoriu psihiatrie — Sanpetru;

Mentinerea functionarii unitatilor sanitare in spatii temporare pe durata lucrarilor de reabilitare a
cladirilor, inclusiv identificarea unor spatii temporare in vederea continuitatii activitatii medicale
pe perioada reabilitarilor

Extinderea activitatii medicale prin amenajarea spatiilor laboratorului de analize medicale in
vederea acreditarii R.E.N.A.R., a spatiilor spitalizarii de zi si ale Compartimentului de
Endoscopie Digestiva prin construirea unei cladiri la sediul central din Str. Oituz nr. 54,
Municipiul Sacele;

Modernizarea si reabilitarea demisolului policlinicii Municipiului Sacele prin amenajarea unei
baze de tratament medicina fizica si de reabilitare, precum si a unei statii de dializa, Aleea
Episcop Popeea nr. 20, Municipiul Sacele;

Dezvoltarea activitatii medicale pentru pacientii oncologici prin construirea, amenajarea Si
dotarea unui imobil destinat radioterapiei, chimioterapiei si pacientilor cu forme de cancer, in
locatia din Str. Oituz nr. 54 Municipiul Sacele;

Sistematizarea zonelor verzi din curtea Spitalului Municipal Sacele prin organizarea unui parc
si a unor spatii de recreere si relaxare pentru pacienti, apartinatori, dar si personalul unitatii;

M. 6.2 Asigurarea accesului populatiei la servicii medicale diversificate si de calitate:

Consolidarea si eficientizarea activitatii medicale in ambulatoriile de specialitate prin trecerea
unor servicii medicale din spitalizare continua in ambulatoriul de specialitate si spitalizarea de
zZi;

Imbunatatirea accesului populatiei la servicii medicale de urgenta prin consolidarea sistemului
integrat de urgenta si continuarea dezvoltarii acestuia;

imbunatatirea performantei si calitatii serviciilor de sanatate prin regionalizarea/ concentrarea
asistentei medicale spitalicesti,

Cresterea accesului la servicii de calitate de recuperare, paliative si de ingrijiri pe termen lung,
adaptate fenomenului demografic de Tmbatranire a populatiei si profilului epidemiologic al
morbiditatii (de ex. crearea de servicii sanitare pentru persoane in varstd in Zona Rupea si
Fagaras);

Crearea de retele de furnizori de asistentd medicala la nivel local, judetean si regional;
Constituirea unui Centru de sanatate mintala pentru pacientii cu demente;
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- Infiintarea Centrului Regional de Fibroza chistica (mucoviscidoza) pentru adulti si copii;

- Dezvoltarea serviciilor de asistentd comunitara, integrate si comprehensive, destinate in
principal populatiei din mediul rural si grupurilor vulnerabile, inclusiv roma (crearea Centrelor
integrate in special in comunele Cata, Bunesti, Budila, Hoghiz, Maierus, Codlea-Malin si
Centrului de sanatate Sacele-Garcini, altele);

- Dezvoltarea unor mecanisme de crestere a calitatii serviciilor medicale din sistemul public prin
dezvoltarea unor sisteme proprii de evaluare transparentd a calitatii serviciilor la nivelul
judetului;

- Constituirea unui consortiu medical cu personalitate juridica prin asocierea spitalelor de sub
autoritatea Consiliului Judetean Brasov in scopul deruldrii Tn comun de activitati medicale,
cercetare stiintifica, investitii in infrastructura, achiziti de medicamente, materiale sanitare,
dispozitive medicale, precum si alte activitati specifice.;

- Dezvoltarea si extinderea centrului clinic si educational de servicii integrate de ingrijiri paliative.

M.6.3 Cresterea performantei sistemului judetean de sanatate

- Reorganizarea in functie de necesitati a unitatilor sanitare din judetul Brasov (Spitalul CF
Brasov);

- Asigurarea unui management eficient al resurselor si eficienta economica in serviciile de
sanatate;

- Promovarea si asigurarea formarii profesionale pentru personalul medical din domeniul sanitar
pentru a asigura implementarea noilor tehnologii in sistemul de sanatate;

- Promovarea si asigurarea de resursa umana inalt calificata prin colaborare cu programele de
studii ale Facultdti de Medicina (Medicina, Asistentda medicala general3,
Balneofiziokinetoterapie si recuperare medicala, Laborator clinic, programele de masterat si
doctorat), precum si cele ale scolilor post-liceale, cu stabilirea unor standarde comune de
derulare a practicii de pregatire in specialitate;

- Asigurarea dezvoltarii institutionale prin actualizarea Planurilor strategice de dezvoltare a
spitalelor;

- Cresterea gradului de satisfactie a pacientilor prin utilizarea strategiilor de comunicare intre
pacient si personalul medical,

- Implicarea in activitatile de cercetare-inovare in medicina prin dezvoltarea de proiecte comune
de cercetare unitatile medicale - Facultatea de Medicing;

- Reclasificarea Spitalul Clinic de Obstetrica-Ginecologie "Dr. |.A. Sbéarcea” Brasov de la spital
"categoria Il M” la nivel de Institut Clinic si de Cercetare a Sanatatii Mamei si Copilului;

- Transformarea Camerei de Garda existente la nivelul Spitalul Clinic de Obstetrica-Ginecologie
"Dr. I.A. Sbéarcea” Brasov in compartiment Primiri Urgente (CPU);

- Transformarea Camerei de Garda existente la nivelul Spitalului Clinic de Pneumotftiziologie si

Boli infectioase Brasov in Compartiment Primire Urgente (CPU);

Reglementarea juridica a dreptului de proprietate a unitatilor sanitare publice din judet.

M 6.4.Digitalizarea serviciilor si activitatilor medicale si implementarea solutilor SMART in activitatea
medicala:
Asigurarea standardizarii si interoperabilitatii Tn sectorul informatic din unitatile sanitare;
Dezvoltarea suportului informatic, inclusiv cel care tine de protectia datelor;
Cresterea accesului la servicii de sanatate prin utilizarea serviciilor de consultatii la distanta si
de telemedicind, inclusiv pentru servicile conexe actului medical furnizate de psiholog si
logoped;
Implementarea unui sistem unitar de telemedicina la nivel prespitalicesc si la nivel inter-
spitalicesc pentru efectuarea consulturilor interdisciplinare;
Dezvoltarea unui sistem unitar de transmitere a informatiilor intre unitati medicale (intre spitale
si DSAM) privind facilitati care se pot folosi in comun, dezvoltarea de proiecte comune, folosirea
echipamentelor performante;
Investitii in programe de training, specializari, educatie medicala continua, schimburi de
experienta.
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DIRECTIA STRATEGICA 6. Cresterea capitalului uman din judetul Brasov prin imbunititirea
accesului la servicii de educatie, de sanatate si de asistenta sociala de calitate pentru toti

Obiectivul specific 7. imbunatatirea starii de sanatate a locuitorilor judetului Bragov

Starea sanatatii populatiei. Potrivit datelor publicate de Eurostat pentru anul 2021, speranta de viata
sanatoasa la nastere in Romania a ajuns la 72.8 de ani, sub media europeana (peste 80 ani). Romania
este situata pe locul 26 al clasamentului, din cele 27 de state membre, fiind urmata de Bulgaria. Din
datele statistice publicate de Directia Judeteana de Statistica Brasov durata medie a vietii populatiei
judetului Brasov la finele anului 2022 era de 75,62 ani (72,3 ani pentru barbati si 78,93 ani pentru femei),
cu o scadere de circa 1,6 ani in anul 2022 fata de anul 2019. Dintre judetele Romaniei, Brasovul se
bucura de o varsta a populatiei mult mai ridicata si se afla printre primele 5 judete a duratei medii de
viata fiind devansat de judetele Valcea, municipiul Bucuresti si Cluj

Nevoia de sanatate dupa varsta. Varsta reprezinta un factor determinant important al nevoilor de
sanatate. Printre toate categoriile de varsta cele mai vulnerabile din punct de vedere a sanatatii sunt
vérstele aflate la extreme si anume copii si varstnicii.

Nevoile de sanatate ale copiilor sunt diferentiate pe grupe de varste si sunt reprezentate prin:
asigurarea cresterii si dezvoltarii armonioase, alimentatie corespunzatoare, prevenirea imbolnavirilor,
ingrijire in cazul bolilor acute si cronice, sprijin Tn cazul afectiunilor sau tulburarilor psihologice, ingrijire
si sprijin Tn situatia de afectiuni generatoare de handicap. Problemele majore de sanatate pentru aceste
categorii de varsta de obicei sunt legate de expunerea la factorii de risc asociati civilizatiei

Bolnavii cu boli cronice ramasi in evidenta medicilor de familie.
2022

Anemii, exclusiv cele secundare mmmm 7843
Boala Alzheimer ® 1375
Boald ulceroasa mmmm 7813
Boli hipertensive . 103689
Boli cerebro-vasculare o 13428
Boli cronice ale cailor respiratorii inferioare  — 12712
Boli psihice mmmm 7991
Cardiopatie ischemicd ~m ———————— 57318
Cardiopatii reumatism. cornice = 2858
Cord pulmonar cronic = 2705
Diabet zaharat —————— 24131
Epilepsie mm 3993
Gusa simpla si nodulara netoxicd mmmm 7486
Malnutritie proteino-calorica | 261
Obezitate = 12763
Rahitism evolutiv 127

Reumatism articular acut I 688
Scleroza multipla 1 291
Thc. 1 446

Tulburdri mentale si de comportament m—— 14256
Tumori maligne mmmm 7274

0 20000 40000 60000 80000 100000 120000

Starea sanatatii populatiei. Din datele Directiei judetene de Statistica pentru anul 2017 rezulta ca cea
mai mare incidenta a bolilor la copii de varsta 0-14 ani se refera la aparatul respirator (57,84%), urmata
de bolile aparatului digestiv (10%), bolile pielii si tesutului celular subcutanat (6,95%), bolile infectioase
si parazitare (5,82%), bolile ochiului si anexelor sale (3,81%).

La grupa de varsta 15-64 ani cele mai mari incidente sunt inregistrate in cazul bolilor aparatului
respirator (25,24%), digestiv (13,51%), osteo-articular (11,57%), genito-urinar (10,56%), fara a
enumera un sir lung de boli cu incidenta pana la 10%.

Lista bolilor cu incidenta inalta pentru persoanele varstnice este cu mult mai mare decat la varstele
anterioare, dintre care se evidentiaza: bolile aparatului circulator, sistemului osteo-articular, aparatului
respirator, digestiv si genito-urinar.
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TINTE 2030:

BRASOV - judet cu o populatie sanatoasa

Speranta de viata la nastere peste media nationala si UE
Rata persoanelor care au boli cardiovasculare descrescuta
Rata persoanelor cu probleme de obezitate in scadere
Rata deceselor cauzate de boli scazuta

Tintele vor contribui la realizarea obiectivelor SDDR 2030

1

REALIZAREA
OBIECTIVELOR

Masuri si actiuni

Pentru realizarea obiectivului se vor intreprinde masuri pentru :

M. 7.1 Promovarea unui stil de viata sanatos - educatie pentru sanatate

Dezvoltarea unui centru judetean de promovare a sanatatii care sa asigure realizarea de
campanii de promovarea sanatatii, printr-un parteneriat cu Facultatea de Medicina din cadrul
Universitatii Transilvania Brasov, bazat pe resurse proprii, voluntariat, programe si proiecte;
Sprijinirea medicinei scolare si includerea membrilor acesteia in activitatile centrului de
promovarea sanatatii;
Crearea parteneriatelor locale pentru sprijinirea asistentei medicale, asistentei stomatologice;
Crearea parteneriatelor locale pentru promovarea modului sanatos de viatd si pentru
organizarea campaniilor de informare a populatiei pentru preventia bolilor;
Prevenire si combaterea consumului de tutun, de alcool si droguri;
Promovarea modului de alimentatie sanatoasa:

. profilaxia distrofiei la copiii cu varsta cuprinsa intre 0 — 12 luni care nu beneficiaza de lapte

matern, prin administrare de lapte praf;

. profilaxia malnutritiei la copiii cu greutate mica la nastere;

. profilaxia obezitatii la copii si adulti;
Prevenirea sarcinilor si a consecintelor acestora la adolescente.

M. 7.2 Supravegherea starii de sanatate a populatiei

Monitorizarea factorilor determinanti din mediul de viatd si munca si Supravegherea apei
potabile distribuite in sistem centralizat;

Crearea platformei unice de colectare a datelor privind starea de sanatate populatiei judetului
Brasov;

Realizarea Anchetei starii de sanatate a populatiei judetului Brasov.

M. 7.3 Prevenirea si combaterea bolilor

Depistarea precoce activa a cancerului de col uterin, a cancerului de san si a cancerului colo-
rectal;

Supravegherea si controlul bolilor cardiovasculare si oncologice;

Supravegherea si controlul tuberculozei, bolilor transmisibile prioritare si al infectiei HIV/SIDA,
Supravegherea si controlul bolilor legate de sanatate mintala. Dezvoltarea unui program de
sanatate mintala si de suport a persoanelor externate din spitalele de psihiatrie si neurologie;
Supravegherea si controlul infectiilor respiratorii;

Supravegherea colectivitatii in contextul pandemic provocat de COVID 19 si riscului
epidemiologic;

Protejarea sanatatii populatiei in contextul epidemiilor/pandemiilor;

Protejarea sanatatii populatiei impotriva principalelor boli care pot fi prevenite prin vaccinare;
Caravane mobile de informare- educare- comunicare a populatiei si activitati de preventie prin
controale medicale gratuite, cu precadere in zonele rurale.
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Analiza situatiei actuale

Infrastructura sanitara
e Unitati sanitare

Sistemul sanitar brasovean a inregistrat progrese in ultimii 10 ani in ceea ce priveste infrastructura si
dotarile, remarcandu-se o amplasare majora a dotarilor medicale de amploare in mediul urban, in
special Tn municipiul Brasov. Infrastructura de sanatate a judetului Brasov la nivelul anului 2023 se
prezenta astfel:

Infrastructura unitatilor sanitare a judetului Brasov

Categorii de unitati sanitare Total Urban Rural
judet Public | Privat | Public Privat

Spitale 31 14 16 0 1
Ambulatorii integrate spitalului (nr spitale 17 13 4 0 0
care au ambulatoriu integrat)
Dispensare medicale TBC 3 3 : :
Centre de sanatate mintala 3 3 : :
Centre de dializa 2 : 2 :
Cabinete medicale scolare 81 81 : :
Cabinete medicale studentesti 2 2 : : :
Cabinete medicale de familie 301 6 231 : 64
Cabinete stomatologice 393 1 360 : 33
Farmacie cu circuit deschis 218 0 164 : 54
Farmacie cu circuit inchis 24 18 6 0 0
Oficina locala 18 0 0 0 18
Drogherie 7 0 7 0
Depozit farmaceutic 13 0 12 0 1
Unitate de productie 2 0 1 0 1
Laboratoare medicale 110 63 46 : 1
Laboratoare de tehnica dentara 56 : 56 :
Centre de transfuzie 1 1 :

Sursa datelor: Directia de Sdndtate Publicd Brasov (DSP), 2023

Tn anul 2023 Brasovul avea o retea de 31 de unitati sanitare cu paturi: 14 publice si 17 private. Toate
aceste spitale au contractate servicii cu Casa de Asigurari de Sanatate Brasov cu exceptia Sanatoriului
de Nevroze Predeal si a Spitalului Militar de Urgenta Regina Maria Brasov, acesta din urma fiind in
contract cu Casa Asigurdrilor de Sanatate a Apararii, Ordinii Publice, Sigurantei Nationale si Autoritatii
Judecatoresti.

Reteaua de spitale publice.

Una din cele mai importante unitati sanitare din judet este Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Brasov,
care are o traditie de circa 50 ani de activitate.

Potrivit Ordinului Ministrului Sanatatii nr. 1765/2006 modificat, completat de Ordinul Ministrului
Sanatatii nr. 2509/ 2021, in vederea transferarii pacientilor aflati in stare critica care necesita asistenta
medicala de urgenta, spitalele din judetele Covasna si Brasov vor fi arondate Spitalului Clinic Regional
de Urgenta Brasov, respectiv unitatilor sanitare regionale de tip IA si IB din acest centru.
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In anul 2023 Spitalul Clinic Judetean de Urgenta avea o structurd aprobats de Consiliul Judetean
Brasov si avizata de Ministerul Sanatatii - ce cuprindea un numar de 915 paturi spitalizare continua,
24 paturi spitalizare de zi 8 paturi spitalizare de zi-hemodializa.

Pe langa acestea functioneaza UPU-SMURD, laboratorul clinic de analize medicale, laboratorul de
radiologie si imagistica medicald, farmacii cu circuit inchis, serviciul de anatomie patologica, serviciul
de Medicina Legala, ambulatorul integrat si ambulatorul de specialitate pentru sportivi.

Spitalul functioneaza in 4 Pavilioane: Central, Astra, Tractorul si partial Marzescu (in curs de eliberare
corp B)

Ca spital de urgenta functioneaza si Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii Brasov. Totodata acesta
joaca un rol interjudetean, asigurand asistenta in domeniile: oncologie medicala, chirurgie plastica,
ortopedie, hematologie si diabet atat pentru copiii din judetul Brasov, cat si pentru cei din judetele
Covasna si Harghita.

De asemenea, in Brasov sunt 2 spitale publice ce fac parte din structurile altor Ministere: Spitalul
General C.F. Brasov (Ministerul Transporturilor)- Consiliul Judetean a depus solicitare de preluare in
conformitate cu OUG 41/2023 privind transferul retelei sanitare a Ministerului Transporturilor si
Infrastructurii catre alte ministere si institutii cu retele sanitare proprii si Spitalul Militar de Urgenta
»Regina Maria” Brasov (Ministerul Apararii Nationale).

Spitale publice cu profil general functioneaza in localitatile Codlea, Sacele, Rupea, Fagaras, Zarnesti,
Victoria.

Spitale de monospecialitate sunt: Spitalul Clinic de Psihiatrie si Neurologie Brasov, Spitalul Clinic de
Obstetrica si Ginecologie "dr IA Sbarcea” Brasov, Spitalul Clinic de Pneumoftiziologie si Boli Infectioase
Brasov.

Servicii medicale decontate de CAS) Brasov sunt asigurate si in cadrul spitalelor private care acopera
o buna parte din serviciile spitalicesti necesare populatiei, Insa de multe ori implica o coplata care le
face inaccesibile majoritatii populatiei.’

Cele mai multe unitati sanitare din sectorul privat sunt amplasate Tn mediul urban, cu o exceptie:
Asociatia Centrul Rezidential pentru Varstnici Maria Sanpetru.

¢ Necesitatea de infrastructura spitaliceasca

Potrivit datelor oferite de spitalele publice din judet majoritatea cladirilor nu corespund normelor si
standardelor actuale in vederea acreditdrii si autorizarii. De asemenea, cele mai multe spitale au o
structura multipavilionara, ceea ce conduce la costuri ridicate de administrare si intretinere.

Un proiect de anvergura pentru judetul Brasov este constructia unui nou spital clinic regional de
urgenta ce ar urma sa deserveasca judetele Brasov, Harghita si Covasna, pentru constructia caruia a
fost alocat teren din domeniul public al Municipiului Brasov si se elaboreaza documentatia tehnico-
economicd.

Complementar acestui proiect este constructia unui spital clinic de boli infectioase si
pneumoftiziologie, care sa preia activitatea desfasurata in Spitalul Clinic de Pneumoftiziologie si Boli
Infectioase Brasov si a unui Spital de Psihiatrie si Neurologie .

Argumentele care sustin constructia celor trei spitale in judetul Brasov sunt:

" Responsabilitate, Strategie, Prioritizare si Integritate in dezvoltarea Regionald, durabila a sistemului de sanatate din judetul
Brasov. 2019. Universitatea Transilvania din Brasov. p. 32 https://www.unitbv.ro/documente /cercetare/rezultatele-
cercetarii/rapoarte/7_Raport_dezvoltare_ sistem_sanatate_2019.pdf
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e Specialitatile medicale si chirurgicale sunt dispersate in pavilioane diferite, ceea ce
ingreuneaza in special activitatea multidisciplinara din urgente

e Costurile generate de transportul interclinic al pacientilor si diminuarea resursei medicale
prespitalicesti pentru activitatea medicala de urgenta

e Unele pavilioane de spital (Marzescu, Tractorul, Astra) sunt vechi si chiar renovate nu mai
corespund cerintelor/ normativelor actuale de ingrijire medicalg;

e Cresterea continua a adresabilitatii;

e Exista cladiri cu destinatie medicala in care activitatea se desfasoara cu planuri operationale
de conformare la legislatia sanitard, de unde rezulta necesitatea unor lucrari de reabilitare/
modernizare pentru asigurarea conformitdtii si cresterea calitatii conditiilor de cazare si
tratament ale pacientilor.

Constructia celor trei spitale este sustinuta prin investitii ale autoritatile publice locale, implementate
in parteneriat cu Ministerul Sanatatii. In final, aceasta va conduce la o reformare din temelii a
sistemului medical din judetul Brasov, la dezvoltarea Brasovului ca Oras Medical si la maximizarea
calitatii serviciilor de sanatate oferite pacientilor.

Concomitent cu implementarea proiectelor de mai sus, este obligatoriu ca activitatea medicala sa se
desfasoare Tn conditii si la standarde autorizabile DSP, ISU Tn concordanta cu nevoia de servicii
medicale. Astfel, reorganizarea activitatii medicale la nivelul spitalelor subordonate Consiliului
Judetean Brasov se bazeaza pe urmatoarele actiuni:

v Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Brasov va elibera corpul B Marzescu prin mutarea Sectiei
Clinica Oncologie Medicala si a Compartimentului de Nefrologie (in vederea eliberarii corpului
B Marzescu, unde se desfasoara activitate medicala isi propune activitati de igienizare a
spatiilor din Pavilionale Astra si Marzescu. Termen: 2024);

v Spitalul Clinic de Pneumoftiziologie si Boli Infectioase Brasov va muta, dupa eliberarea celor
doua sectiii ale SCJU BV, sectiile care Tsi desfasoara activitatea medicala in pavilioanelor 1,2,3
Stejaris (isi propune activitati de igienizare a spatiilor eliberate din corpul B Marzescu in
vederea mutarii sectiilor. Termen: 2024);

v" Dupa eliberarea pavilioanelor 1,2,3 Stejaris, Spitalul Clinic de Psihiatrie si Neurologie Brasov
propune construirea unei cladiri cu destinatie sectie de neurologie si sectie recuperare neuro
psiho motorie)

v In cadrul studiului de fezabilitate construire spital psihiatrie, sunt puse in analiza
proiectantului ce va elabora SF-ul, 2 amplasamente: unul la Sanpetru si celalalt la Stejaris;

v" Necesitatea identificarii unor spatii cu destinatie medicala in vederea asigurarii continuitatii
activitatii pana la finalizarea proiectelor mari de infrastructura medicala: spital regional, spital
pneumo si boli infectioase, spital psihiatrie si neurologie, precum si pentru eliberarea
pavilioanelor Tractorul si Astra, altele.

e Paturiin unitatile sanitare

Tn anul 2023, conform prevederilor Ordinului Ministrului S&natatii nr. 2033 din 21.06.2023, in unitatile
sanitare publice din judetul Brasov existau un total de 3.372 de paturi, la care se adauga numarul
paturilor pentru ingrijiri paliative pentru care Casa de Asigurdri de Sanatate poate incheia contracte
de furnizare de servicii medicale spitalicesti Tn regim de spitalizare continua pentru anul 2023. Astfel,
potrivit datelor oferite de catre DSP Brasov la nivelul anului 2023 in spitalele publice si private erau
4.029 de paturi pentru spitalizare continua, in medie circa 6,3 paturi raportate la 1000 de locuitori,
precum si 418 de paturi spitalizare de zi Tn medie circa 0,65 paturi raportate la 1000 de locuitori.
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Numadr de paturi spitalizare, pe categorii.

Nr. Denumire spital Localitate Numar Numar paturi | Numar paturi
crt. paturi spitalizare spitalizare de
spitalizare continud —  zi/ Ambulatoriu
continua-  |in contract cu
aprobat CASBV
2023
Spitale publice
1 | Spital clinic judetean de urgenta Brasov Mun. Brasov 915 839 24
2 | Spital clinic de urgenta pentru copii Brasov Mun. Brasov 225 205 11
3 | Spital clinic de obstetrica-ginecologie , dr. |.A. Mun. Brasov 275 253 10
Sbarcea” Brasov
4 | Spital Clinic de pneumoftiziologie si boli infectioase Mun. Brasov 257 252 22
Brasov
5 |Spital Clinic de psihiatrie si neurologie Brasov Mun. Brasov 605 605 10
6 |Spital municipal Sacele Mun. Sacele 50 35 25
7 | Spital municipal ,dr. Aurel Tulbure” Fagaras Mun. Fagaras 273 258 32
8 | Spital municipal Codlea Mun. Codlea 80 78 12
9 | Spital orasenesc Rupea 80 75 5
10 | Spital ,,dr. C. T. Sparchez” Zarnesti Or. Zarnesti 130 121 5
11 | Spitalul militar de urgenta Regina Maria Brasov Mun. Brasov 175 12
12 | Spital general cai ferate Brasov Mun. Brasov 115 111 7
13 | Spital Orasenesc Victoria Or. Victoria 50 24 18
14 | Sanatoriul de nevroze Predeal Or. Predeal 140 94
Total paturi spitale publice 3370 2950 193
Spitale private
1 |Spital hospice , Casa Sperantei” Brasov Mun. Brasov 19 19
2 | Spital SC Centrul medical Unirea SRL Mun. Brasov 96 46 11
Spital SC policlinica de diagnostic rapid sa — medlife Mun. Brasov 105 60 27
brasov
4 | Spital SC Teo health SA — spital sf. Constantin Mun. Brasov 123 48 33
5 | Spital clinicile ICCO SRL Mun. Brasov 60 32 4
6 | Spital clinicile ICCO ortopedie SRL Mun. Brasov 20 14 3
7 |Spital SC Onco Card SRL Mun. Brasov 84 30 10
8 | Spital Newmedics SA Mun. Brasov 6 6 37
9 | Polimed Dacia SRL Mun. Brasov 10
10 | Spital Vitalmed Center SRL Mun. Brasov 42 28
11 | Spital Clinica Sante Vie SRL Mun. Brasov 8 6 3
12 |Asociatia-centrul rezidential pentru varstnici Maria Com. Sanpetru 91 39 -
Sanpetru
13 | MedEuropa Mun. Brasov 5 5
14 | VivaMed Mun. Brasov - 4
15 | Spital Diabet Center Mun. Brasov - 7
16 |Fresenius Nephrocare Mun. Brasov - 48
17 | Diaverum Mun. Brasov - 23
Total paturi spitale private 659 328 225
Total paturi Judetul Brasov 4029 3278 418

Sursa datelor: DSP, CAS Brasov, 2023
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Sursa datelor: DSP Brasov

Numarul de paturi in unitatile spitalicesti, pe specialitati, Judetul

Brasov, 2022
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Potrivit datelor prezentate de DSP Brasov numarul cel mai mare de paturi din unitatile sanitare din
judetul Brasov la nivelul anului 2022 se regaseau in unitatile publice 3.370 (83,5%) de paturi pentru
spitalizare continua, respectiv in spitalele private erau 659 de paturi (16,5%). Pentru spitalizarea de zi
erau 193 (46%) de paturi in institutiile publice. Totodatd, 17,0% din paturile existente erau la
specializarea psihiatrie, 10,0% la interne, 11,76% la chirurgie, 6,26% la obstetrica-ginecologie, 5,52%
pediatrie si 4,2% neurologie. (Vezi anexa: Numarul de paturiin unitdtile spitalicesti, pe specialitati, Judetul
Brasov, 2022)

e Zonele spitalicesti

Asistenta medicala in judetul Brasov este asigurata pe zone spitalicesti, pentru mediul urban si rural.
Arondarea localitatilor pe cele 7 zone spitalicesti este urmatoarea:

e Zona Brasov: municipiul Brasov, orasele Ghimbav, Rasnov si Predeal, comunele: Apata,
Augustin, Bod, Cristian, Feldioara, Halchiu, Crizbav, Maierus, Ormenis, Prejmer, Teliu, Vama
Buzaului, Harman, Sanpetru.

e Zona Sacele: municipiul Sacele, impreuna cu comunele: Budila si Tarlungeni.

e Zona Codlea: municipiul Codlea, cu comunele: Vulcan, Holbav, Dumbravita.

e Zona Zarnesti: orasul Zarnesti cu comunele: Poiana Marului, Sinca Noua, Bran, Moieciu,
Fundata.

e Zona Fagaras: municipiul Fagaras, comunele: Beclean, Cincu, Harseni, Lisa, Mandra, Parau,
Recea, Sercaia, Soars, Sinca, Sambata de Sus, Voila.

e Zona Rupea: orasul Rupea cu comunele: Bunesti, Cata, Comana, Hoghiz, Homorod, Jibert,
Racos, Ticusu, Ungra.?

e Zona Victoria: orasul Victoria, comunele: Ucea, Dragus, Vistea.

2 Activitatea unitatilor sanitare din judetul Brasov in anul . INS, DJSBV. p.6
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Distributia zonelor spitalicesti in judetul Brasov

Legenda

@ Spitale publice in judetul Bragsov
- Municipiul Brasov
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Sursa datelor: Sistemul sanitar Brasovean, DSP Brasov, 2023
Sub aspect teritorial-formal observam ca cele 31 de spitale publice si private din municipiul Brasov,

deservesc o populatie de aproximativ 390 mii de locuitori ceea ce constituie 60% din populatia
judetului pe cand celorlalte 40% din populatie le revin doar 7 spitale.

Numar paturi pe zone spitalicesti

Zona spitaliceasca Numar paturi Numar paturi
spitalizare continua la spitalizare de zi la
1000 de locuitori 1.000 de locuitori
Zona Brasov 8,2 0,8
Zona Sdcele 0,9 0,5
Zona Codlea 2,1 0,3
Zona Zdarnesti 3,1 0,1
Zona Fagdras 4,1 0,5
Zona Rupea 2,4 0,1
Zona Victoria 3,6 1,3
Total Judetul Brasov 6,3 0,6

Sursa datelor: DSP Brasov, 2023

Astfel, cele mai multe paturi de spitalizare continua la 1.000 de locuitori sunt disponibile in zona
spitaliceasca Brasov - 8,2, iar pentru spitalizarea de zi, cele mai multe paturi disponibile la 1.000 de
locuitori se afla in zona Victoria - 1,3.

Cele mai putine paturi spitalizare continua la 1.000 de locuitori sunt disponibile in zona spitaliceasca
Sacele cu 0,9.
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e Personalul medico-sanitar
Din datele furnizate de INS, in anul 2022, in sistemul sanitar brasovean au activat 4.426 de persoane
care detin calificari si studii superioare in domeniul medical, numarul acestora fiind in crestere, cu
circa 27,3% fata de anul 2013.
Tabel: Personalul medico-sanitar pe categorii, judetul Brasov

2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 | 2020 2021 2022

Medici (exclusiv 1.598 1.533 1.622 1.680 1.703 1.723 1.799 | 1856 2009 2035
stomatologi)

din care: medici de familie 418 409 398 389 387 363 372 396 413 400
Stomatologi 387 387 404 416 426 447 449 444 448 452
Farmacisti 496 482 476 512 512 539 610 710 740 736
Alte tipuri de personal : : 729 774 879 953 1.013 | 1012 1103 1203
sanitar cu studii
superioare

din care: asistenti medicali : : 618 645 756 809 822 853 926 1009

cu studii superioare

Personal sanitar mediu 2.456 2.529 2.788 2.883 3.136 3.217 3.406 | 3511 3490 3574

din care: asistenti medicali 3078 3121 3229
Asistenti medicali 62 42 37 40 35 26 21 24 29 39
obstetrica - ginecologie
(Moase)
Personal sanitar auxiliar 1.643 1.669 1.813 1.967 2.130 2.140 2.228 | 2203 2387 2481
Total 6.642 6.642 7.869 8.272 8.821 9.045 9.526 9.760 | 10.206 | 10.520

Sursa datelor: Institutul National de Statistica (TEMPO), 2022

Numarul total al personalului medico-sanitar in judetul Brasov este in crestere. Raportat la anul 2013,
in anul 2022 observam o crestere de circa 58,4%, iar raportat la anul 2018, in anul 2022 se
inregistreaza o crestere de circa 16,3%.

Din datele furnizate de DSP Brasov, se observa o scadere a numarului de medici de familie cu
aproximativ 36% in perioada 2011-2021, de la 470 medici la 413 medici. Unul dintre factorii ce
contribuie la aceasta tendinta o reprezinta varsta medie ridicatd a medicilor de familie, in special in
zonele rurale, unde 36% dintre acestia au peste 62 de ani. De asemenea, proiectiile indica o posibila
reducere suplimentara a numarului de medici de familie Tn urma aplicarii reformelor Tn sistemul de
pensii.

Conform editiei DJSBV - Activitatea unitdtilor sanitare din judetul Brasov, din numarul total de 3.662
persoane, personal sanitar cu studii superioare, 93,6% activau in mediul urban si doar 6,4% in mediul
rural, respectiv 45% (1.650) deserveau sectorul public.

Totodata, Casa Judeteana de Asigurari de Sanatate Brasov, in lista furnizorilor Tn contract actualizata
la 09.04.2020, specifica unitatile ambulatorii de specialitate si medicii specialisti din judetul Brasov
care sunt in numar de 587, ceea ce constituie circa o treime din numarul total de medici (exclusiv
stomatologi).?

Numarul personalului sanitar mediu a Tnregistrat o crestere de 45,5% Tn anul 2022 fata de anul 2013
si de 11% fata de anul 2018.

Numarul personalului sanitar auxiliar, de asemenea, a fost in crestere cu 51% Tn anul 2022 fata de
anul 2013 si de 15,9% fata de anul 2018. (Personalul sanitar auxiliar cuprinde: infirmiere, agenti de
dezinsectie, dezinfectie si deratizare, brancardieri, baiesi, gipsari, namolari, ambulantieri si alte
categorii de personal sanitar asimilate personalului sanitar auxiliar. Acesta asigura curatenia si
pastrarea igienei unitatilor sanitare, pregatirea materialelor necesare activitatii, transportul
pacientilor etc.).

3 Unitatile ambulatorii de specialitate clinica - medicii specialisti - din judetul Brasov. Casa Judeteana de Asigurari de Sanatate
Brasov. http://www.cnas.ro/casbv/media/pageFiles/AMBULATORIU%20CLINIC_Furnizorii%20in% 20contract
%20cu%20CAS)Brasov_20_05_2021.pdf
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e Nevoia de personal medical in ambulatoriile de specialitate
Analiza numarului personalului medical scoate in evidenta douad categorii de probleme:
1. repartizarea institutionala si numerica a personalului sanitar din punct de vedere teritorial
pe medii urban/rural.
2. deficitul si surplusul medicilor de specialitate. Daca Tn cazul surplusului problema nu este
stringenta, Tn cazul deficitului aceasta devine una majora.

e Servicii de asistenta sanitara

Servicii pentru situatii de urgentd. Unitatea de Primiri Urgente (UPU) - SMURD functioneaza in cadrul
Spitalului Judetean Brasov, fiind parte esentiala a Serviciului Mobil de Urgenta, Reanimare si
Descarcerare (SMURD), entitate aflata sub coordonarea a doua ministere, respectiv Ministerul
Sanatatii si Ministerul Afacerilor Interne, Tn conformitate cu legislatia si protocoalele stabilite. UPU-
SMURD din cadrul SCJUBv ofera comunitatii servicii de asistenta medicala de urgenta si reprezinta
singura unitate de acest tip in judetul Brasov, tratand aproximativ 70.000 de cazuri pe an. In cadrul
SMURD, sunt functionale 11 echipe de prim ajutor, 2 echipe de terapie intensiva mobila (inclusiv 1
dedicata nou-nascutilor), 2 ambulante pentru transportul victimelor multiple si un elicopter.

Serviciile de ambulantd din judetul Brasov sunt gestionate de o statie principala din municipiul Brasov
si de alte 11 substatii amplasate Tn diverse localitati precum Poiana Brasov, Codlea, Fagaras, Predeal,
Rasnov, Rupea, Sacele, Victoria, Zarnesti, Tarlungeni si Bran. O mare problema a serviciului ambulanta
este legta de numarul insuficient de personal, ceea ce duce la incapacitatea de a asigura o acoperire
continua a activitatilor de urgenta n judet.

Servicii de asistentd medicald primard n localitatile din judetul Brasov sunt furnizate de cabinetele
medicilor de familie si de centrele de permanenta ale acestora. Din totalul de 301 de cabinete
medicale de familie ce activau n anul 2022, 78% (237) erau n zonele urbane, iar restul de 22% (64)
erau situate Tn zonele rurale, astfel in medie la 1000 de locuitori din mediul urban reveneau circa 1,9
cabinete medicale de familie si respectiv 2,9 cabinete medicale de familie in mediul rural.

Din informatiile furnizate de catre DSP Tn unele localitati din judet precum: Augustin, Crizbav, Cata,
Bunesti, Ungra, Ticus din Zona Rupea si in localitatile Beclean, Cincu, Lisa, Soars; din Zona Fagaras,
Holbav in zona Codlea nu sunt medici in cabinetele de medicina de familie, iar locuitorii sunt nevoiti
sa se adreseze medicilor din cadrul centrelor de permanenta sau spitalele ordsenesti din apropierea
lor.

Cele 10 centre de permanentd din judetul Brasov au rolul de a asigura continuitatea asistentei medicale
si de a trata urgentele minore prin rotatia medicilor de familie din localitatile care fac parte din
teritoriul arondat centrului de permanenta:

C.P. Brasov Bartolomeu Avantgarden
C.P. Medo Brasov

C.P. Medfam Astra Grup Brasov

C.P. Coresi-Brasov

C.P. Feldioara

C.P. Harman, Sanpetru, Bod

C.P. Rasnov

C.P. Victoria

. C.P. Predeal

0. C.P. Tarlungeni

SV NOU A WN =
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Sursa datelor: DSP Brasov

In scopul reprezentarii cat mai expresive a utilizarii serviciilor de asistentd sanitara, expertii ce au
elaborat Raportul NSSPR, 2019, propun ca si indicatori: numarul de consultatii si numarul de
tratamente acordate pentru un locuitor.

Astfel comparand anul 2018 cu anul 2019 observam ca in judetul Brasov au fost prestate 2,3
consultatii pentru un locuitor in anul 2018, un numar redus fata de media la nivel de tara care era de
3,9 consultatii pentru un locuitor. Tn 2019 numarul de consultatii creste la 2,5 pentru un locuitor doar
ca si media pe Romania a crescut la 4,0 consultatii pentru un locuitor.

O alta situatie se prezinta in cazul tratamentelor, cand in anul 2018 in Brasov au fost prestate 0,7
tratamente pentru un locuitor, iar media pe Romania era de 0,9 tratamente pentru un locuitor si alta
situatie este in anul 2019 cand numadrul de tratamente pentru o persoana a crescut la 0,9 fiind egal
cu media pe Romania. Din acesti indicatori rezulta ca brasovenii se adreseaza mai putin pentru
consultatii de asistenta medicala dar beneficiaza de tratament in medie ca si toata Romania.

Servicii de spitalizare. Potrivit datelor oferite de Directia de Sanatate Publica Brasov in anul 2019 au
fost internati 91.769 (bolnavi/an), numarul zilelor de spitalizare fiind 763.101 (zile/an). Astfel, indicele
de utilizare a paturilor in aceasta perioada a fost de 256,59 (zile/pat), iar durata medie de spitalizare
a fost de 8,32 zile/bolnav. Cea mai mare valoare a indicatorului “durata medie de spitalizare” se
inregistreza pentru bolnavii internati in sectiile de psihiatrie cronici si ingrijiri paliative.

Numarul procedurilor de inalta performanta efectuate in spitalele publice din judet au crescut ca
numar Tn anul 2022 fata de anul 2018, astfel: tomografiile computerizate (CT) in crestere de aproape
4 ori,dela 1.657 la 6.453 proceduri la 100.000 de locuitori; imagistica prin rezonanta magnetica (RMN)
in crestere de 3,5 ori de la 284 1a 1.014 proceduri la 100.000 de locuitori si angioplastii in crestere de
la 161 la 428 procedurila 100.000 de locuitori.
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Proceduri efectuate in spitalele din reteaua publica (rate la 100.000 locuitori)

Proceduri cT RMN ANGIOPLASTII Angiografii
Anul 2018 2019 2022 2018 2019 2022 2018 2019 2022
Brasov 1.657,3 | 2.001,0 | 6.453,0 284,2 376,2 1.014,0 160,8 166,6 428,0

Sursa datelor: Raportul National al Stdrii de Sdndtate a Populatiei (2019), CAS Brasov,2022

Aceasta crestere semnificativa a numarului de proceduri este rezultatul achizitionarii de echipamente
noi de diagnostic si imagistica din ultimii trei ani.

Deoarece aceste proceduri contribuie mult mai exact la identificarea maladiilor, rezulta ca numarul
in crestere a procedurilor se reflecta in micsorarea mortalitatii cauzate de anumite boli cronice aflate
in evidenta cabinetelor medicilor de familie.

Starea sanatatii populatiei
e Speranta si durata medie a vietii

Speranta de viata sanatoasa la nastere este un indicator important al starii de sanatate a unei
populatii si este monitorizata Tn mod regulat de catre organizatiile de sanatate si institutele de
statistica din fiecare tara.

Potrivit datelor publicate de Eurostat pentru anul 2021, speranta de viata sandtoasa la nastere in
Romania a ajuns la 72.8 de ani, sub media europeana (peste 80 ani). Romania este situata pe locul 26
al clasamentului, din cele 27 de state membre, fiind urmata de Bulgaria.

Pana in anul 2019, speranta de viata a crescut treptat in toata Europa, dar pandemia de COVID-19 si
toate efectele ei au dus la scaderea acestui indice.

In 2021, speranta de viatd a scizut semnificativ in Romania din cauza pandemiei de COVID-19 si a
altor factori, aceasta scadere fiind mai mare decat media Uniunii Europene. Principalele cauze de
deces au fost bolile sistemului circulatori si cancerul, cu rate de mortalitate mai ridicate decat media
UE. Aceasta poate indica posibile probleme in ceea ce priveste diagnosticarea si tratamentul
oncologic.

Durata medie de viataa populatiei judetul Brasov (ani)
2019-2022
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Din datele statistice publicate de Directia Judeteana de Statistica Brasov durata medie de viata la
nivelul judetului Brasov la finele anului 2022 era de 75,62 ani (72,3 ani pentru barbati si 78,93 ani
pentru femei), cu o scadere de circa 1,67 ani Tn anul 2022 fata de anul 2019.

e Nevoia de sanatate dupa varsta

Varsta reprezinta un factor determinant al nevoilor de sanatate. Dintre toate categoriile de varsta cele
mai vulnerabile din punct de vedere a sanatatii sunt varstele aflate la extreme: copiii si varstnicii.
Aceasta se datoreaza unor factori specifici legati de dezvoltarea fizica, fiziologica si de starea generala
de sanatate a indivizilor din aceste doua categorii de varsta.

Copiii cu varsta intre 0 si 19 ani in anul 2022 reprezinta aproximativ 20,6% din populatia judetului
Brasov, parte semnificativa in structura demografica a judetului, cu implicatii importante in ceea ce
priveste educatia, serviciile de sdnatate, infrastructura si dezvoltarea economica a judetului. in mediul
urban locuiesc 64% din copiii si tinerii cu varste intre 0 si 19 ani.

Din punct de vedere teritorial, localitatile cu ponderea cea mai mare de copii de varsta 0-19 ani sunt:
Augustin, Budila, Crizbav, Apata, Maierus, Racos, Comana, Teliu, Ticusu, Tarlungeni si Ungra.

O parte din aceste localitati se regasesc cu rata de marginalizare severa in Atlasul Zonelor Rurale
Marginalizate si al Dezvoltarii Umane Locale din Romania, elaborat de expertii Bancii Mondiale:
Augustin, Cata, Comana, Crizbav, Maierus, Tarlungeni, Teliu, Ticusu. In acest caz nevoia de sanitate a
acestor categorii este determinata de incidenta crescuta a bolilor infecto-contagioase datorita
nivelului de sanitatie redus, incidenta crescuta a sarcinilor in adolescenta si a complicatiilor perinatale,
rata scazuta de acoperire vaccinala altele.*
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4 |bidem, p. 21
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Rata ridicata a mortalitatii infantile inregistrata in judetul Brasov in anul 2021 de aproximativ 6 din
1.000 de copii nascuti, valori peste media nationala (5,2 la 1000 de copii), indica de obicei probleme in
sistemul de sanatate, accesul la ingrijiri medicale de calitate, educatia pentru sandtatea materna si a
copilului, precum si alti factori care pot contribui la reducerea deceselor infantile.

Rata mortalitatii pentru nascutii morti
la 1.000 nascuti vii si morti, 2015-2022

4 3,6
3,2

2,3 2,3
2> n m L 1,8
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o= Total === Urban Rural

Sursa datelor: Institutul National de Statisticd (TEMPO)

Daca analizam rata mortalitatii infantile in anul 2021 fata de anul 2015, observam o crestere a
mortalitatii infantile de la 1,4 %o n&scuti vii, la 2,4 %o ndscuti vii. In anul 2022 rata mortalititii a scizut
la 1,1%o nascuti vii. Tn anul 2022 s-au nascut cu 16% (6.426 copii) mai putini copii, fata de anul 2015
(5.421 copii).

Anual se inregistreaza in medie 52 de decese la copii de varsta cuprinsa Intre 0-4 ani, din care ~42 de

decese la copii sub varsta de un an. Anual se nasc morti in medie circa 11 copii.

Decedati sub 1 an, persoane, 2015-2022
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Sursa datelor: Institutul National de Statistica (TEMPO)

Potrivit datelor publicate de Ministerului Sanatatii in Buletinul informativ nr. 10 din anul 2020 Tn
judetul Brasov indicele de malnutritie a copiilor in varsta de 0-2 ani constituie - 1,1 copii la 100 de
locuitori (media nationala - 0,4 malnutritia copiilor in Romania copii la 100 de locuitori), in descrestere
fata de anul 2019 (1,5 copii la 100 de locuitori)

Datele furnizate de Directia Sanatate Publica Brasov pentru anul 2022 arata ca in cabinetele medicilor
de pediatrie din judetul Brasov au fost inregistrati un total de 272 de copii sub 3 ani cu malnutritie
proteino-calorica, din care 127 sunt bolnavi noi, iar 261 copii au ramas in evidenta si au continuat sa
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fie monitorizati in continuare. in mediul urban au fost inregistrati 98 de copii cu malnutritie proteino-
calorica, dintre acestia 13 avand sub un an, iar Tn mediul rural au fost inregistrati 29 de copii cu
malnutritie proteino-caloricd, dintre acestia 8 avand sub un an. In aceasta perioda s-au inregistrat 2

decese.
Evidenta copiilor (sub 3 ani cu malnutritie proteino-caloricd)
(in cabinetul medicului de pediatrie)
Ramasiin T
Bolnavi noi din care: Decedati . ? < alimentati la
evidenta A
san
OT(;tZIni dslzbc i':: Total din care: | Total dslzg aur:: La La
0-3ani |subunan|0-3ani 3luni | 6 luni
an an
Total 127 21 2 0 261 5 228 272
Urban 98 13 0 0 153 131 135
Rural 29 8 2 0 108 97 137

Sursa datelor: DSP Brasov, 2022

Combaterea malnutritiei la copiii din Romania implica o abordare complexa si colaborativa din partea
parintilor, sistemului de sanatate, autoritatilor si organizatiilor non-guvernamentale.

Ponderea populatiei varstnice (peste 65 de ani inclusiv) la nivelul judetului Brasov in anul 2022
constituia circa 13,2% din totalul populatiei cu o distributie preponderent in mediul urban fata de

rural.
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Din punct de vedere teritorial, cei mai multi varstnici sunt in localitatile amplasate de-a lungul sirului
muntos, cum ar fi zonele: Bran-Moieciu-Fundata sau Lisa-Sdmbata de Sus-Dr&gus-Vistea. in opina
acelorasi experti de la Universitatea brasoveana, cresterea ponderii populatiei varstnice, care asociaza
frecvent multe morbiditati, impune asigurarea accesului la servicii de diagnostic si tratament in
ambulatoriu si in mediul spitalicesc, in institutii cu paturi de ingrijire pe termen lung, ingrijiri paliative
si la domiciliu.

Populatia adulta este repartizata mai mult sau mai putin uniform din punct de vedere teritorial,
existand anumite localitati care inregistreaza ponderi mai mici sau mai mari, cum ar fi Sanpetru
pentru cei de varsta de 20-44 ani, sau Predeal cu varsta cuprinsa intre 45-64 ani.

f T Ponderea populatici n vérsts ds 2044 ani| [ | 7 Ponderea populatic! in varstd de 4564 ani
"f’ = e A dupé domiciliu la 1 iulie 2020, judetul Bragaw '_e— o i b i dupé damiciliu la 1 iulie 2020, judetul Brasov
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Sursa datelor: Institutul National de Statistica (TEMPO)

Problemele majore de sandtate pentru aceste categorii de varsta de obicei sunt legate de expunerea
la factorii de risc asociati civilizatiei.

e Starea de sanatate

Din datele Directiei judetene de Statistica pentru anul 2017 reflectate in studiul universitatii
Transilvania (Responsabilitate, Strategie, Prioritizare si Integritate in dezvoltarea Regionald, durabila a
sistemului de sanatate din judetul Brasov. 2019) rezulta ca cea mai mare incidenta a bolilor la copii de
varsta 0-14 ani sunt cele legate de aparatul respirator (57,84%) , urmata de bolile aparatului digestiv
(10%), bolile pielii si tesutului celular subcutanat (6,95%), bolile infectioase si parazitare (5,82%), bolile
ochiului si anexelor sale (3,81%) si altele.>

La grupa de varsta 15-64 ani cele mai mari incidente sunt inregistrate in cazul bolilor aparatului
respirator (25,24%), digestiv (13,51%), osteo-articular (11,57%), genito-urinar (10,56%), fara a enumera
un sir lung de boli cu incidenta pana la 10%.°

Lista bolilor cu incidenta ridicata pentru persoanele varstnice este cu mult mai mare decat la varstele
anterioare, dintre care se evidentiaza: bolile aparatului circulator, sistemului osteo-articular,
aparatului respirator, digestiv si genito-urinar.’

5 Ibidem, p. 23
6 Ibidem, p. 24
7 Ibidem, p. 25
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Raportul National privind Starea de Sanatate a Populatiei Romaniei (Raportul NSSPR, 2019) elaborat
de Ministerul Sanatatii, Institutul National de Sanatate Publica si Centrul National de Evaluare si
Promovare a Starii de Sandtate Tn anul 2019, prezinta bolile cronice ale populatiei Romaniei si luate la
evidenta de cabinetele medicilor de familie. Mai jos prezentam sumar situatia pe judetul Brasov.®

Boli cronice in evidenta cabinetelor medicilor de familie in judetul Brasov, 2019

Incidenta Prevalenta Morbiditatea | Mortalitatea
morbiditatea spitalizata

cazuri noi %000 ramasiin externari | decese %000

loc. | evidenta %000 loc. %000 loc. loc.

2018 2019 2018 2019 2018 | 2019 | 2018 | 2019

Bolile ischemice ale inimii 811,2 | 1.001,2 | 9.702,8 | 10.421,2 2959 | 356,5 | 251,1 | 212,0
Bolile cerebro-vasculare 390,9 481,3 | 1.957,5 2.301,4 186,7 | 1932 | 1364 | 116,5
Diabet | 288,9 271,3 | 5.803,5 6.795,1 164,6 | 154,8 121 12,0

Tumori maligne 2535 110,7 | 2.453,1 1.928,6 763,7 | 7456 | 240,7 | 229,6

Cancer de san la femei 102,2 353 775,2 478,1 38,5 45,1 35,1 31,1
Cancer de prostatd 104,5 23,8 497,2 281,9 87,4 37,1 29,9 24,7
Cancer colorectal 24,1 16,3 175,6 147,4 75,0 67,3 29,6 31,6
Cancer bronhopulmonar 25,9 11,6 3191 259,2 288 420 | 373 | 390

Boli pulmonare cronice 125,8 157,2 | 1.940,1 2.254,7 241,9 | 221,2 29,3 22,8

Obstructive
Astmul 150,1 184,7 : : 23,9 241 0,0 0,0
Sursa datelor: Raportul National privind Starea de Sdndtate a Populatiei Romaniei, 2019

Din tabel rezulta ca cea mai crescuta incidenta a bolilor cronice este prezenta Tn cazul bolilor
ischemice ale inimii si celor cerebro-vasculare, urmata de diabet si tumori maligne.

In baza datelor disponibile a platformei e-Demos (INS) cu privire la persoanele care au boli
cardiovasculare am transpus in profil teritorial localitatile si ponderea persoane afectate de aceste
maladii. Astfel, localitatile cu peste 50% din persoanele domiciliate in anul 2019 si afectate de boli
cardiovasculare sunt: Poiana Marului, Vama Buzaului si Rasnov. Localitatile cu pondere peste 60% a
persoanelor cu boli cardiovasculare sunt: Brasov, Fundata, Harseni si Prejmer. Localitatile cu pondere
intre 71-80% sunt Fagaras, Lisa si Vistea. Totodata Predeal este UAT-ul cu ponderea cea mai mare a
persoanelor cu boli cardiovasculare, aici valoarea depaseste 93%.

Comparand aceste date cu cele a ponderii populatiei pe varsta putem observa ca Predealul este
localitatea cu ponderea cea mai mare a persoanelor cuprinse intre varstele 45-64 ani, peste 30%, iar
Fundata cu ponderea cea mai mare (peste 30%) a persoanelor cu varsta peste 65 ani. In aceeasi ordine
de idei localitatile Lisa si Vistea au ponderea de 20 - 24% a populatiei cu peste 65 ani.

8 Raportul National al Starii de Sanatate a Populatiei (2019). Ministerul Sanatatii, Institutul National de Sanatate Publica si
Centrul National de Evaluare si Promovare a Stdrii de Sanatate, decembrie 2020. p. 231-240
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In opinia medicilor, cauza dezvoltarii acestor boli nu este sistemul genetic, ci educatia
necorespunzatoare privind prevenirea lor prin miscare si alimentatie sandtoasa, cu alte cuvinte
practicarea unui mod sanatos de viata.

o _ee

e Determinantii principali ai starii de sanatate

Tutun Alcool Poluarea
Romania: 17% Romania: 7% aerului
UE: 17%% UE: 69 Romania: 7%

Va
Activitate fizicd redusd — Romania: 226 UE: 2%

Modul sanatos de viata privit prin prisma bolilor cronice luate la evidenta in judetul Brasov ne
evidentiaza o serie de factori determinanti ai sanatatii, care sunt identificati in Profilul de tard din 2021
in ceea ce priveste sdndtatea, 2021.° Sintetizand continutul

informational al fiecarui factor determinant al sanatatii @ pro @ UE 4 Nivel minim 4 Nivel maxim

putem prezenta urmatoarele: .
Consum ocazional

Rata consumului de alcool si a alimentatiei nesandtoase ;XCESI‘;"IE?JCEF}‘ . .20 "40
~ ~ ~a . . . rocentut aauitior

raportate in randul romanilor este mai mare comparativ cu

. . . L % 1 Obezitate '_. -
media UE, dar obezitatea la adulti este cea mai scazuta din = p = 5o ol
UE. In prezent, prevalenta fumatului in randul adultilor este L L e =
usor mai scazuta decat media UE. Acesti factori de risc sunt Sursa: Profilul de ard in ceea ce priveste sdnditatea
mai frecventi Tn randul barbatilor decat in randul femeilor. C 2021
Excesul de greutate, obezitatea si fumatul Tn randul Y¥EER A
adolescentilor sunt ridicate si au crescut constant in
ultimele doua decenii.

Fumatul

9 Profilul de tara in ceea ce priveste sdndtatea, 2021: https://health.ec.europa.eu/system/files/2022-
01/2021_chp_romania_romanian.pdf, pag.3.

21


https://health.ec.europa.eu/system/files/2022-01/2021_chp_romania_romanian.pdf
https://health.ec.europa.eu/system/files/2022-01/2021_chp_romania_romanian.pdf

STRATEGIA DE DEZVOLTARE DURABILA A JUDETULUI BRASOV — DOMENIUL SANATATE 2023-2030

Analiza situatiei actuale

e Indicele de masad corporald (IMC):

Tn 2019, proportia persoanelor adulte obeze (cu un IMC de 30 si peste) in Romania a fost de 10%, sub
media europeana (15%). Din datele publicate Tn Profilul de tard in ceea ce priveste sdndtatea, peste trei
sferturi dintre adultii romani nu mananca cel putin un fruct pe zi, sau legume zilnic. Acest lucru indica
un deficit semnificativ in ceea ce priveste consumul de alimente sanatoase si bogate Tn nutrienti. Mai
putin de doua cincimi dintre adultii romani (38%) desfasoara saptamanal cel putin activitati moderate.
Aceasta este cea mai mica pondere Tnregistrata Tn UE. Activitatea fizica insuficienta este un factor de
risc major pentru boli cronice si obezitate. Cu toate aceste niveluri scazute de consum de fructe si
legume si activitate fizica redusa, rata obezitatii autoraportata la adultii din Romania este cea mai mica
din UE, cu doar 11% dintre adulti obeziin 2019, in timp ce media UE era de 16%. Aceasta poate parea
surprinzatoare si poate reflecta subraportarea obezitatii sau alte caracteristici ale populatiei. Este
ingrijorator ca ratele de exces de greutate si obezitate au crescut constant in randul adolescentilor in
ultimele doua decenii. Una din cinci persoane cu varsta de 15 ani se incadreaza Tn aceste categorii in
2018, cu putin peste media UE. Obezitatea la tineri poate avea efecte semnificative asupra sanatatii
lor pe termen lung.

Potrivit datelor DSP in judetul Brasov la nivelul anului 2022 erau inregistrate 14.074 persoane ce
sufera de obezitate, dintre care 1.2763 au ramas in evidenta in cadrul cabinetelor medicilor de familie
si pentru anul 2023.

Tabel: Situatia privind persoanele ce suferd de obezitate, date de la cabinetele medicilor de
familie, Judetul, Brasov

Ramasi in evidenta la
. Total persoane ce . ... . . .
Afectiune . . Intrati lesiti cabinetele medicilor de
sufera de obezitate -
familie
Obezitate 14.074 1.810 3.121 12.763

Sursa: DSP Brasov, 2022

Aceasta poate fi privita ca o veste relativ pozitiva, dar este important sa se retina ca obezitatea ramane
o problema de sanatate si in Romania.

Indicatorul reflecta proportia persoanelor adulte cu IMC de 30 si peste. Proportia persoanelor obeze
(IMC>30) in populatia adulta in anul 2019 a fost in Roméania de 10%, valoarea cea mai scazuta din
Uniunea Europeand in care media a fost de 15%. In functie de nivelul de educatie se observa ca
proportia persoanelor obeze (IMC>30) in populatia adulta are valorile cele mai mari la cei cu nivel de
educatie scazut si valorile cele mai mici la cei cu nivel de educatie ridicat.

e Consumul de tutun:

Potrivit datelor din Profilul de tard in ceea ce priveste sdndtatea, in anul 2019, aproximativ unul din cinci
adulti (17%) din Romania fumau zilnic, ceea ce este putin sub media Uniunii Europene (UE). Cu toate
acestea, este ingrijorator ca fumatul raméane o problema semnificativa de sanatate publica in tara.
Fumatului in randul barbatilor (31%) sunt de aproape patru ori mai mari decat cele in randul femeilor
(8%). Aceasta disparitate de gen este comuna in multe tari si poate fi atribuita unor factori culturali si
sociali. Consumul de tutun printre adolescenti este o preocupare majora. Aproape o treime (31%)
dintre tinerii cu varsta de 15 si 16 ani din Romania au declarat ca au fumat in cursul lunii precedente
in 2019, in special prin utilizarea tigaretelor electronice ceea ce depdseste media UE (21%). Aceasta
tendinta este ingrijoratoare, deoarece expunerea la tutun in timpul adolescentei poate duce la
dependenta si la probleme de sanatate pe termen lung. Introducerea tigaretelor electronice pare sa
fi contribuit la o crestere semnificativa a ratei de consum de tutun printre adolescenti in Romania.
Fumatul este o cauza majora a bolilor grave si a deceselor premature, iar reducerea prevalentei
fumatului reprezinta un obiectiv important pentru imbunatatirea sanatatii publice in Romania.
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e Consumul de alcool:
Consumul excesiv si daunator de alcool este un factor major de risc pentru sandtatea umana, asociat
cu o serie de boli, dizabilitati si decese. Conform datelor Profilului de tard in ceea ce priveste sdndtatea,
peste o treime (35%) dintre adultii din Romania declara ca consuma episodic alcool in exces cel putin
o data pe luna. Acest procent este semnificativ mai mare decat media din Uniunea Europeana, care
este de 19%. Peste jumatate dintre bdrbati (53%) raporteaza un astfel de comportament, in timp ce
mai putin de una din cinci femei (18%) a raportat un consum episodic excesiv de alcool'. Aproape
doua cincimi dintre tinerii cu varste intre 15 si 16 ani din Romania au declarat ca au avut cel putin un
episod de consum excesiv de alcool In cursul lunii precedente Tn 2019. Acest procent este similar cu
media din Uniunea Europeand, indicand o problema semnificativa in randul tinerilor.

e Poluarea atmosferica:
Poluarea atmosferica, in special sub forma particulelor fine de materie (PM2.5) si expunerea la ozon,
au avut un impact semnificativ asupra mortalitatii in Romania. Acesti factori de mediu au contribuit la
aproximativ 7% din totalul deceselor in 2019, ceea ce reprezinta o pondere mai mare decat media
inregistrata Tn tarile Uniunii Europene (4%). Poluarea atmosfericd este asociata cu bolile
cardiovasculare, bolile respiratorii si unele tipuri de cancer. Este importanta reducerea poluarii si
implementarea unor masuri pentru protectia mediului si a sanatatii publice.

e Riscul de sdrdcie:
Rata riscului de sadracie a fost In 2022 in Romania printre cele mai mari din UE, cu o valoare de 34%,
fiind depasita doar de Bulgaria.

Share of people at risk of poverty or social exclusion for

households with or without dependent children, 2022
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In 2022, riscul de saracie sau excluziune sociald a fost mai mare in UE pentru femei (mai degraba decat
barbati), adulti tineri (mai degraba decat persoanele de varsta mijlocie sau in varsta), persoanele cu
un nivel scazut de educatie (mai degraba decat cei cu un nivel mediu sau tertiar de studii) si, In special,
pentru someri.

Riscul de saracie sau excluziune sociala a variat considerabil intre statele membre ale UE. Romania
(34,4 %), Bulgaria (32,2 %) si Grecia (26,3 %) au raportat cele mai mari cote de persoane expuse riscului

10 Notd: Consumul episodic excesiv de alcool este definit ca fiind consumarea a sase sau mai multe bduturi alcoolice cu
o0 singurd ocazie pentru adulti si a cinci sau mai multe bauturi alcoolice pentru copii.
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de saricie si excluziune sociala. In schimb, Polonia, Slovenia si Cehia au prezentat cote sub 16,0 %
(valoarea UE fiind de 21,6 %).

Femeile, tinerii adulti cu varsta cuprinsa intre 18-24 de ani, persoanele cu un nivel scazut de educatie
si somerii erau, In medie, mai susceptibili de a fi expusi riscului de saraci e sau excluziune sociala in
2022 decét alte grupuri din cadrul populatiei UE. In UE, riscul de sar&cie sau excluziune sociald pentru
gospodariile cu copii aflati Tn intretinere a fost putin mai mare decat pentru cele fara.

Mai mult de o cincime (22,4 %) dintre persoanele care traiesc in gospodadriile cu copii aflati in
intretinere in UE erau expuse riscului de saracie sau excluziune sociald, ceea ce era usor mai mare
decat ponderea respectiva in randul gospodariilor fara copii in intretinere (20,8 %). Cu toate acestea,
aceste rate au variat considerabil intre statele membre ale UE. Pentru persoanele care traiesc in
gospodarii cu copii aflati in Intretinere, rata a variat de la varfuri de 36,0 % in Romania, 30,7 % n
Bulgaria si 29,2 % n Spania pana la 11,7 % in Danemarca, 11,3 % n Cehia si 8,9 % Tn Slovenia.

Consumul de tutun, alimentatia nesanatoasa, consumul de alcool si activitatea fizica scazuta sunt
factori de risc comportamentali care au contribuit semnificativ la rata mortalitatii Tn Romania in anul
2021. Aceste date subliniaza necesitatea abordarii comprehensive a sanatatii publice in Romania, care
sa includa masuri de reducere a factorilor de risc comportamentali si a factorilor de mediu daunatori,
precum si promovarea unui stil de viata sanatos si a unui mediu mai curat pentru a reduce
mortalitatea si a imbunatati starea de sanatate a populatiei.
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Puncte Tari

Referinte

Descentralizarea si acordarea unei autonomii reale unitatilor sanitare.

HG nr. 562/10.05.2009 pentru aprobarea Strategiei de descentralizare in
sistemul de sanatate.

Transferul de competente privind managementul spitalelor catre Autoritatile
Administratiei Publice Locale- consilii locale, consiliul judetean- asigurarea
resurselor materiale, financiare, realizarea de investitii in infrastructura,
dotari aparatura si echipamente medicale.

Retea sanitara dezvoltata in special la nivel urban.

31 de spitale publice si private in 6 zone spitalicesti functionale, cu 12 spitale
mai multe comparativ cu anul 2011, dintre care o parte dintre ele au fost
reabilitate si dotate cu fonduri europene si cofinantare locala.

5 spitale publice subordonate CJBV si 6 spitale publice subordonate consiliilor
locale ( Fagaras, Sacele, Zarnesti, Codlea, Rupea, Victoria).

Infrastructura noud UPU — Spital Clinic Judetean de Urgenta Brasov, inclusiv
dotare cu echipamente si aparatura medicala achizitionata prin fonduri
europene nerambursabile.

Existenta serviciilor medicale de urgenta: echipaje SMURD care acopera cu
servicii sanitare de prim ajutor judetul.

Compartimentul de Primiri Urgente la Spitalul Municipal Fagaras si Serviciul
de Ambulanta Judetean Brasov cu 11 substatii care are in coordonare cu aviz
DSPBV, CAS BV, MAI 3 servicii private de ambulanta.

Existenta unui elicopter SMURD.

Accesibilitate crescuta la serviciile de sanatate esentiale pentru locuitorii
judetului Brasov.

301 cabinete medicale de familie care acorda asistenta directa si personal3,
din care 64 in mediul rural.

1,92 cabinete medicale de familie la 1000 de locuitori in mediul urban( 237
cabinete urban la 455087 populatie).

393 cabinete stomatologice, din care 33 functioneaza in mediul rural.

24 farmacii cu circuit Tnchis, 218 farmacii cu circuit deschis, 18 oficine locale
si 7 drogherii, total 267 din care 72 activeaza in mediul rural.
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110 laboratoare medicale si 56 laboratoare de tehnica dentara dotate cu
echipamente performante.

Existenta unui sanatoriu la Predeal (Sanatoriul de Nevroze Predeal) cu 140
de locuri.

4029 paturi spitalizare continua in spitale, avizate de Ministerul Sanatatii:
33701n spitale publice si 659 in spitale private, cu o crestere de 14,6% in 2023
fata de 2011 (circa 6,3 paturi la 1000 de locuitori), din care 149 paturi ATl in
spitale publice si 66 paturi ATl in spitale private- conform date CAS Brasov.
3278 paturi spitalizare continua aflate in contract cu CAS BV din care 2950 in
spitale publice si 328 in spitale private.

418 paturi spitalizare de zi din care 193 in spitale publice si 225 in spitale
private.

Existenta personalului medical calificat in unitatile sanitare din judet.

4.426 personal medical cu studii superioare, (2.035 medici, din care 400
medici de familie), 452 medici stomatologi, 736 farmacisti, 1009 asistenti
medicali cu studii superioare, 101 alt personal cu studii superioare.

3.574 personal sanitar mediu, cu o crestere de 45,5% in anul 2022 fata de
anul 2013.

Dotarea unitatilor sanitare publice si private cu echipamente/ aparatura
medicala performante.

Valoarea investitiilor alocate unitatilor sanitare subordonate CIBV spitalelor
in perioada 2020-2022: 86.298,80 mii lei.

Toate spitalele au fost dotate cu aparatura de Tnalta performanta — dar este
nevoie continua de upgrade.

Cresterea veniturilor spitalelor din contractele incheiate cu CASJ Brasov,
pentru serviciile medicale paraclinice.

Valoarea contractelor de furnizare de servicii medicale paraclinice incheiate
cu CASJ Brasov in anul 2023, inclusiv luna septembrie: 67.334,29 mii lei-
conform informatii site CASJ BV.

Adresabilitate regionald ridicata pentru servicii de sanatate acordate
populatiei urbane si rurale din judetele vecine Covasna, Harghita.

Spitalul Clinic de Obstetrica-Ginecologie ”"Dr. I.A. Sbarcea” Brasov — Centru
regional in tratamentul Retinopatiei de pre maturitate si Centru Regional de
ingrijiri profesionale Specialitatea neurochirurgie care asigura tratamentul
bolnavilor din judetele Brasov, Covasna si Harghita.

Spitalul Clinic de Pneumoftiziologie si Boli Infectioase Brasov este centru
regional HIV conform Raportului National al Starii de Sanatate a Populatiei
Romaniei.
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Ponderea pacientilor din alte judete, internati in spitalele din judetul Brasov,
in anul 2022: Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Brasov-14,32%, Spitalul
Clinic de Urgenta pentru Copii Brasov-13,96%, Spitalul Clinic de Psihiatrie si
Neurologie Brasov-8,68%; Spitalul Clinic de Pneumoftiziologie si Boli
Infectioase Brasov-6,47%; Spitalul Clinic de Obstetrica-Ginecologie
”Dr.l.A.Sbarcea” Brasov-13,72%.

Existenta spitalelor clinice ca baza de pregatire, invatamant si cercetare.

Cadrele didactice universitare cu experientd si cu Tnalt grad de
profesionalism desfdasoara activitate medicala in spitale clinice publice.

Dezvoltarea unor servicii medicale noi, de inalta performanta la nivelul
judetului Brasov.

Acordarea de servicii medicale la SCIUBv in specialitatile: chirurgie
cardiovasculara, cardiologia interventionald, neurologie (tromboliza),
neurochirurgie, chirurgie ca urmare a existentei personalului medical supra
specializat si a dotarii cu aparatura si echipamente medicale performante
prin accesare de catre autoritatile locale care au in subordine spitale publice,
a fondurilor europene nerambursabile.

Conditii hoteliere imbunatatite in cazul unor spitale publice la nivel
competitiv cu spitale private, continuarea activitatilor de crestere a
standardului de cazare in spitalele publice din judet.

Valoarea subventiilor alocate din bugetul local al Consiliului Judetean Brasov
2016- 2023: 185.690,80 mii lei.

Finalizarea proiectului de investitie: reabilitare, modernizare corp B la
SCJUBV, reabilitarea corpului vechi SCOGBV, Modernizare, dotare si
eficientizare energetica a corpului S+P+7+M si corp extindere (de legatura)
existent intre corpul nou si corpul vechi, Reparatii capitale, modernizare si
eficientizare energetica cladire Sanpetru.

4 Proiecte in implementare la nivelul spitalelor subordonate CIBV — Valul
renovarii PNRR — eficientizare energetica.

Digitalizarea componentei administrative prin fonduri externe
nerambursabile cu sprijinul Consiliului Judetean Brasov.

Implementarea proiectului ”Digitalizarea serviciilor sociale si medicale aflate
in competenta Consiliului Judetean Brasov” POCA 2014-2020.

Derularea la nivelul judetului Brasov a programelor nationale de sanatate
publica finantate din bugetul Ministerului Sanatatii prin DSP Brasov si din
bugetul FNUASS prin CAS Brasov, ceea ce inseamna ca furnizorii de servicii
medicale indeplinesc conditiile obligatorii de includere in cadrul programelor
(resurse umane, resurse materiale, tehnice).

Un numar de 13 programe nationale derulate si finantate de Ministerul
Sanatatii prin DSP Brasov si un numar de 15 programe nationale de sanatate
curative derulate si finantate din bugetul FNUASS prin CAS Brasov;
Beneficiarii acestor programe nationale sunt: persoanele asigurate care
prezinta afectiuni incluse Tn programele nationale; persoanele care nu
realizeaza venituri din munca, pensie sau din alte surse si prezinta afectiuni
incluse Tn programele nationale; persoanele refugiate din zona de conflict din
Ucraina.
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Puncte Slabe

Referinte

Cladiri cu grad ridicat de uzura Tn care sunt furnizate servicii medicale, cladiri
neautorizate ISU, spitalelor publice din judet care functioneaza cu planuri de
conformare.

Conditii hoteliere sub standard existente la nivelul sectiilor nerenovate din
cadrul unor spitale publice din judet.

Infrastructura de sandtate nemodernizata/ insuficient dotata, chiar
inexistenta in mediul rural (dispensare medicale, centre de permanents,
cabinete stomatologice, cabinete medicale scolare) care afecteaza acoperirea
si calitatea serviciilor medicale la nivelul intregului judet.

Majoritatea cladirilor unitatilor sanitare publice din judet necesita reabilitare,
modernizare/extindere si dotare. Cladirile unitatilor spitalicesti din judet nu
corespund normelor si standardelor actuale pentru autorizare ISU.

Autorizatii Sanitare de Functionare acordate de Directia de Sanatate Publica
Brasov cu planuri de conformare la legislatia sanitara, respectiv OMS nr
914/2006 pentru spitalele publice.

Lipsa reglementarii juridice a cladirii din str. Constantin Brancoveanu( fosta
oncologie), imposibilitatea reabilitarii din cauza situatiei juridice.
Desfasurarea activitatilor medicale va avea de suferit ca si volum si calitate
pe durata realizarii lucrarilor de interventie la Spitalul Clinic de Urgenta
pentru Copii Brasov( proiect PNRR- valul renovarii), Spitalul Clinic de
Psihiatrie si Neurologie Brasov( sediul din Zarnesti — 160 de paturi ocupate —
proiect PNRR- valul Renovarii).

Lipsa dotarilor cu echipamente medicale si cu personal specializat in vederea
oferirii de servicii medicale de urgenta si ambulatoriu 24/24 in toate spitalele
din judet, mai ales care deservesc spatiul rural (Zarnesti, Victoria, Rupea).
Neacoperire in mediul rural cu echipamente medicale de inalta performanta
si resursa umana calificata.

Existenta unui singur spital in rural, cu un numar de 39 de paturi
contractabile, cronici in anul 2023.

Infrastructura sanitara in specialitatea medicina de familie insuficienta in
mediul rural.

2,12 cabinete medicale de familie la 1000 de locuitori din judet, (in mediul
rural - 2,9 cabinete /1000 locuitori.).

Lipsesc cabinete de medicina de familie in localitatile Augustin, Crizbav, Cata,
Bunesti, Ungra, Ticus din Zona Rupea si in localitatile Beclean, Cincu, Lisa,
Soars; din Zona Fagaras, Holbav in zona Codlea.

Numar insuficient de paturi spitalizare continua pentru pacienti cu boli
cronice.

Deficit de 70 paturi de paturi spitalizare continua ingrijiri paliative.

Servicii de Tngrijiri paliative la domiciliu dezvoltate preponderent in mediul
urban si care nu pot asigura un raspuns rapid la cererea mare de servicii a
persoanelor cu boli cronice progresive si presiune pentru serviciile de
spitalizare

Din totalul de 3278 de paturi contractabile, un numar de 2411 sunt paturi
contractabile acut si un numar de 867 sunt paturi contractabile boli cronice.
Raportat la populatia judetului necesarul de paturi de IP pentru judetul
Brasov este de 128, momentan fiind autorizate 58, toate fiind localizate in
jurul municipiului resedinta de judet datorita polarizarii profesionistilor
specializati in jurul zonei metropolitane.
n anul 2022 rata de utilizare a paturilor boli cronice in specialitatile:

v’ Psihiatrie: Sectia psihiatrie cronici Zarnesti 96,94%;

v’ Sectia psihiatrie cronici Vulcan: 97,92% .
Compartiment Psihiatrie Cronici- sediul central: 101,64%.
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Boli cronice: Spitalul Municipal Codlea: 81,49%.

Pneumologie: Spitalul Clinic de Pneumoftiziologie si Boli Infectioase Brasov,
Sectia TB Adulti: 99,18%.

Hospice Casa Sperantei este unicul furnizor de ingrijiri paliative la domiciliu.
La nivelul anului 2023, in structura organizatiei existau 4 echipe de IPD, iar
necesarul estimat raportat la populatia judetului (conform raportului de
Evaluarea nevoii de ingrijire paliativa (ms.ro), pag 39) este de 16 echipe de
ingrijire paliativa la domiciliu.

Alocare insuficienta de fonduri pentru serviciile de ingrijiri la domiciliu

n anul 2019, din fondurile FNUASS, la nivelul judetului Brasov au fost alocati
670 000 lei din care 40% pentru ingrijiri palliative la domiciliu, 60% pentru
ingrijiri medicale la domiciliu (RAPORTUL DE ACTIVITATE AL CASJ BRASOV LA
31.12.2019, ROMANIA (cnas.ro), accesat martie2024). Alocarea fondurilor pe
criteriul istoric nu stimuleaza dezvoltarea de noi servicii.

Numar scazut de personal medical si auxiliar sanitar pentru unele specialitati
medicale.

Unele spitale publice functioneaza cu personal medical si auxiliar sanitar sub
normativul aprobat prin OMS nr.1224 din 2010, privind aprobarea
normativelor de personal pentru asistenta medicala spitaliceasca, precum si
pentru modificarea si completarea Ordinului ministrului sanatatii publice nr.
1.778/2006 privind aprobarea normativelor de personal.

Lipsa spatii tampon in care sa fie relocata temporar activitatea medicala pe
durata reabilitarilor cladirilor deja cuprinse in proiecte de reabilitare.

in vederea implementdrii proiectelor de reabilitare deja aprobate la
finantare este necesar ca activitatea medicald, respectiv serviciile medicale
asigurate sa nu fie influentate atat ca volum, cat si calitate.

Functionarea unitatilor sanitare cu numar de paturi inchise temporar va
conduce la diminuarea veniturilor proprii si implicit la dificultati n
functionare.

Numarul mare al deceselor are legatura cu ineficienta si cu lipsa preventiei
pe anumite paliere.

Rata deceselor cauzate de boli in anul 2022 a fost de 95,62% din totalul de
decese, restul de 4,38% datorandu-se leziunilor traumatice, otraviri si altor
consecinte ale cauzelor externe si alte cauze (INS).
Tn anul 2022 s-a inregistrat un numar de 6981 de decese; principalele cauze
de deces fiind:

- boli ale aparatului circulator: 3461( din care boli ischemice ale inimii

1323 si boli cerebro-vasculare 671);

- tumori: 1478;

- boli ale aparatului respirator: 679.
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Rata consumului de alcool si a alimentatiei nesanatoase raportate in randul
romanilor este mai mare comparativ cu media UE, dar obezitatea la adulti
este cea mai scdzuta din UE.

Cresterea numarului Imbolnavirilor cauzate de factorii de risc: fumatul,
alcoolul, consumul de droguri si mediul poluat.

Numarul persoanelor admise la tratament ca urmare a consumurilor de
droguri a crescut de la 3552 in anul 2021 la 4269 in anul 2022.

Repartitia acestora pe grupe de varsta este urmatoarea:

- Sub 19 ani: an 2021= 456, an 2022=511;

- Peste 20 de ani: an 2021= 3096, an 2022= 3758;

12.763 persoane cu probleme de obezitate in evidenta medicilor de familie
in anul 2022.

indicele de malnutritie a copiilor in varsta de 0-2 ani la 100 de locuitori peste
media nationala:-1,1 copii la 100 de locuitori (media nationala - 0,4 copii la
100 de locuitori).

Tmbatranirea demografica a populatiei, mai ales Th mediul rural.

in perioada anilor 2019-2022 evolutia sporului natural indicd o tendint3
descrescatoare in ultimii 4 ani, reflectdand o schimbare semnificativa in
dinamica populatiei.

Potrivit INS in anul 2022, sporul natural a fost negativ cu o valoare de -2,4 la
1000 de locuitori, ceea ce adauga o dimensiune suplimentard asupra
impactului la nivelul populatiei locale.

Cheltuielile asociate cu spitalizarea continua ridicate Tn comparatie cu
veniturile obtinute, iar unitatile medicale depind financiar de relatia
contractuala cu Casa Nationald de Asigurari de Sanatate (CNAS).

Costul mediu /zi de spitalizare in anul 2022 (1.314 lei) a fost de 1,6 ori mai
ridicata fata de in anul 2017 (498,93 lei)

Rambursarea cheltuielii de spitalizare continua pentru ingrijiri paliative la
273.08 Lei/ zi de spitalizare, costul fiind de 818 lei/ zi de spitalizare (A6.2-
Costuri-si-finantare-IP.pdf (studiipaliative.ro)

Numar crescut de sarcini ne dispensarizate, in special in mediul rural.

Numar mare de internari in unitatea sanitara a cuplului mama minora-copil
(mame minore cu 3 sarcini pana la varsta majoratului).
Cresterea numarului de mame cu varsta de 14 ani aflate la prima nastere.

Inexistenta serviciilor comunitare de evidenta, sprijin si monitorizare a
gravidelor minore/ mamelor minore, in special cele lipsite de reprezentare
legala reala.

Incidenta crescutda Tn randul copiilor poli-spitalizati, proveniti din mame
minore, in special din comunitatile defavorizate

Lipsa serviciilor de suport si recuperare a persoanelor cu adictii (adulti si
minori), cat si a celor cu tulburari de comportament.

Spitalizari indelungate si nejustificate a copiilor cu dizabilitati, din lipsa de
servicii de Tngrijire.
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= |nexistenta serviciilor de ingrijire alternativa a copiilor din categoria de varsta
de 0-3 ani cu dizabilitati psihice.

Interndri repetate a copiilor cu tulburdri de comportament, finalizate cu
abandonul in unitatea sanitara.

= Reforma din domeniul asistentei sociale, desfiintarea unor servicii de tip
rezidential, fara a oferi alternative adaptate la realitatea existenta.

Modificari ale L. 272/2004 privind protectia si promovarea drepturilor
copilului (imposibilitatea institutionalizarii copiilor abandonati in spital, care
auvarsta pana in 7 ani, in centre rezidentiale specializate, destinate copilului
cu handicap). Lipsa serviciilor alternative pentru externarea acestei categorii
de copii din spital, cat si a celor sanatosi care au varsta intre 0-3 ani.

=  Modificarea Codului Penal si a Codului de procedura penala privind
reglementarile referitoare la actul sexual cu un minor, dar in special campania
de informare mass-media (spoturi publicitare difuzate cu frecventa ridicata).

incurajarea minorelor de a constitui relatii de cuplu cu parteneri majori si de
a avea copii de la varste fragede precum de 13-14 ani.

Oportunitati

Referinte

=  Existenta cadrului strategic national in domeniul sanatatii.

Strategia Nationala de Sanatate 2023-2030;

Programul national de boli transmisibile si de boli netransmisibile;
Programul national de evaluare si promovare a sanatatii si educatiei pentru
sanatate;

Programul national de monitorizare a factorilor determinanti din mediul de
viata si munca;

Programul national de sanatate a femeii si copilului

Strategia de specializare inteligenta a RDC;

= Existenta programelor de finantare a investitiilor in infrastructura sanitara.

Programului Operational Sanatate 2021-2027.

Planul National de Redresare si Rezilienta 2021-2027.

POR Centru 2021-2027.

Programul Operational Infrastructurd Mare (POIM) pentru a permite
acordarea de finantare nerambursabila in vederea cresterii capacitatii de
gestionare, prin sistemul medical public, a situatiei de urgenta cauzata de
criza sanitara COVID-19.

Existenta studiului de fezabilitate pentru constructia Spitalului Clinic
Regional in municipiul Brasov.

Reabilitarea prin fonduri europene a spitalelor a Spitalului Clinic  de
Obstetrica si Ginecologie ,,Dr. I.A. Sbarcea” Brasov, Spitalului Clinic Judetean
de Urgenta Brasov, a cladirii din Sanpetru data Tn administrare Spitalului
Clinic de Psihiatrie si Neurologie Brasov in 2023.
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Existenta ideilor de proiecte pentru modernizare, dotare si eficientizare
energetica a cladirilor unitatilor sanitare din judetul Brasov.

Unitati sanitare dotate cu echipamente / aparatura medicala performante si
moderne cu suportul fondurilor europene.

Existenta programelor de finantare pentru digitalizarea serviciilor medicale.

Accesare de fonduri pentru digitalizarea serviciilor sanitare, pentru cresterea
calitatii actului medical si Tmbunatatirea starii de sanatate a populatiei;
pentru posibilitatea utilizarii strategilor de comunicare intre pacient si
personalul medical; pentru extinderea serviciilor de asistenta comunitara,
integrate Tn zonele defavorizate serviciilor.

Legislatie propice pentru autorizarea serviciilor de ngrijiri la domiciliu in
structura spitalelor publice.

infiintarea a 8 centre pilot de ingrijiri paliative la domiciliu de catre spitale
publice (cate unul pentru fiecare regiune de dezvoltare), in cadrul proiectului
PAL-PLAN, SIPOCA 733, beneficiar Ministerul Sanatatii) asigura
complementaritatea serviciilor si eficacitatea distribuirii resurselor in
beneficiul pacientului.

Existenta unui centru de excelenta in educatia profesionistilor in domeniul

Posibilitatea de a atrage profesionisti care sa lucreze in serviciile de ingrijiri
paliative in urma parcurgerii programului de studii complementare in ingrijiri
paliative sau master pentru medici si a programului de specializare pentru
asistentii medicali.

Posibilitatea dezvoltarii de programe de cercetare in parteneriat cu UNITBV
si accesarea fondurilor pentru studii clinice.

Aplicarea metodelor moderne de investigare, interventie si tratament.

Existenta proiectului de lege, cu propunere de infiintare a Registrului
National al gravidelor si mamelor minore si a serviciilor oferite acestora.

Dezvoltarea Programului ,Scoala Mamei” la nivel comunitar, program de
educatie si ingrijire sanitara, program initiat in cursul anului 2017, ce vine in
sprijinul educarii anumitor categorii de persoane( in special mame minore ).
Programul se desfasoara in prezent la Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii
Brasov, dar si in anumite comunitati rurale cu incidenta crescuta in randul
mamelor minore aflate la al 2-lea, al 3-lea copil nascut.

Demararea procedurii de preluare a Spitalului CF Brasov prin depunerea
documentatiei de catre Consiliul Judetean Brasov si obtinerea punctajului
necesar pentru realizarea transferului managementului asistentei medicale
de la Ministerul Transporturilor la Consiliul Judetean Brasov.

OUG nr. 41 din 24 mai 2023 privind transferul retelei sanitare a Ministerului
Transporturilor si Infrastructurii catre alte ministere si institutii cu retele
sanitare proprii, asa cum sunt reglementate la art.4 alin (2) din Legea
95/2006 privind reforma in domeniul Sanatatii si prevederile Deciziei nr
57/06.03.2023 pentru infiintarea, organizarea si functionarea Comitetului
interministerial privind transferul retelei sanitare a Ministerului
Transporturilor si Infrastructurii.
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Posibilitatea constituirii unor consortii medicale cu personalitate juridica prin
asocierea spitalelor de sub autoritatea Consiliului Judetean Brasov in scopul
derularii in comun de activitati medicale, cercetare stiintifica, investitii in
infrastructura, achizitii de medicamente, materiale sanitare, dispozitive
medicale, precum si alte activitati specifice.

Prevederile art. 17272 din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul
sanatatii, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare.

Amenintari

Referinte

Cresterea ratei de iTmbolnavire si a mortalitatii in randul populatiei judetului.

57% din locuitorii judetului (362,5 mii persoane) au boli cardiovasculare, din
care 82% bolnavi locuiesc in zona urbana.

Poluarea mediului, mai ales in mediul urban si zonele industriale.

Politica eliminarii subventiilor la medicamente diminueaza sansele unor
categorii sociale de a avea acces la tratamente adecvate bolilor de care
sufera.

Finantare insuficienta atat din partea CNAS cat si din Programe Nationale mai
ales in cazurile oncologice si a prematurilor extrem de mici.

Lipsa reglementarilor care sa impuna efectuarea de analize periodice
obligatorii creste incidenta bolilor greu curabile sau incurabile.

Rata riscului de saracie sau excluziune sociala constituie 24,4% la nivelul RDC,
peste media nationala si UE (21%).

Cresterea costurilor colaterale in unitatile sanitare.

Lipsa reglementarilor nationale cu privire la preturile practicate de
distribuitorii de medicamente.

Finantare injusta a actului medical de catre CNAS, dupa un algoritm arbitrar
neconform cu realitatea si costurile reale ale actului medical.

Cele mai multe din cladiri ale unitatilor sanitare au mai multe pavilioane, fapt
care cauzeaza cresterea costurilor de intretinere.

Politici fluctuante de pret practicate de distribuitorii de medicamente.

Situatii de risc epidemiologic si biologic.

Reticenta populatiei pentru vaccinare.

Modificari legislative cu impact major asupra functionarii intregului sistem
sanitar.

OUG nr 90/2023, Legea nr 296/2023, OG nr 168/2023.
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STRATEGIA DE DEZVOLTARE DURABILA A JUDETULUI BRASOV — DOMENIUL SANATATE 2023-2030

PLANUL DE ACTIUNI
Directia Obiectivul specific |Masura Propuneri actiuni 2021-2030 Indicatori u.m. Valori 2011 Valori 2019 Tinte 2030 Cost total (lei) Cost total (eur) Sursa de finantare | Perioada de Institutia responsabila
realizare
Directia 6. Cresterea M.6.1 Modernizarea, dezvoltarea si|6.1.1. Constructia si dotarea Spitalului Clinic | Unitdti sanitare noi |Numar 0 0 1 3 mld. 600 mil. PNRR, POS, 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
strategicd 6. |accesului egal sifin dotarea unitatilor sanitare Regional construite Ministerul sanatatii, Brasov, Primaria Brasov, DSP
Cresterea timp util la servicii de Buget local, alte
capitalului uman |sdnatate calitative, fonduri
din judetul sustenabile si 6.1.2. Constructia si dotarea Spitalului Clinic | Unitati sanitare Numar 2 1 PNRR, POS, 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
Brasov prin accesibile de Pneumoftiziologie si Boli Infectioase rerganizate Ministerul sanatatii, Brasov, Primaria Brasov,
imbunétatirea 1 mld. 200 mil. Buget local, alte DSP. Spitalul Clinic de
accesului la fonduri Pneumoftiziologie si Boli
servicii de Infectioase Brasov)
educatie, de 6.1.3. Constructia si dotarea unor noi Unitdti sanitare noi |Numar 1 PNRR, POS, 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
sanatate si de pavilioane in cadrul Spitalului Clinic de construite Ministerul sanatatii, Brasov, DSP, Spitalul Clinic
asistentd sociala Psihiatrie si Neurologie (pavilion Psihiatrie si 1,5 mld. 300 mil. Buget local, alte de Psihiatrie si Neurologie
de calitate pavilion Neurologie si recuperare Neuro-Psiho fonduri Brasov
pentru toti Motorie).
locuitorii - 6.1.4. Spitalul Clinic de Obstetrica-Ginecologie |Unitati sanitare Numar 1 Buget local, alte 2021-2030 CJ Brasov, Spitalul Clinic de
SANATATE Modernizare, dotare si eficientizare modernizate 27 mil. 5.4 mil fonduri Obstetrica-Ginecologie
energetica a corpului S+P+7+M si corp ’ :
extindere
6.1.5. Executie lucrari cladire administrativa Unitati sanitare Numar 1 Buget local, alte 2021-2030 | CJ Brasov, Spitalul Clinic de
Spitalul Clinic de Obstetricd-Ginecologie modernizate 15 mil. 3 mil. fonduri Obstetrica-Ginecologie
6.1.6. Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii: |Unitati sanitare Numar 1 Ministerul sanatatii, | 2021-2030 | CJ Brasov, Spitalul Clinic de
Constructie Spital pediatrie Boli Infectioase — |extinse 38 mil. 7,6 mil. Buget local, alte Urgentd pentru Copii
izolator si ATI fonduri
6.1.7 Reabilitarea si extinderea Spitalului Unitati sanitare Numar 2 Ministerul sanatatii, | 2021-2030 Ministerul Sanatatii,
Municipal “Dr. Aurel Tulbure” Fagdras si extinse 150 mil. 30 mil. Buget local, alte Primaria Fagdras, DSP,
transformarea acestuia in spital de urgenta fonduri Spitalului Municipal “Dr.
Aurel Tulbure” Fagaras
6.1.8 Modernizarea unitatilor sanitare de Unitati sanitare Numar 12 Ministerul sanatatii, | 2021-2030 | Cabinete Medici de familie
asistenta medicald primara modernizate 200 mil. 40 mil. Buget local, alte
fonduri
6.1.9 Dotarea cu echipamente si aparatura Unitati sanitare Numar 100 POS, Ministerul 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
medicala de fnaltd performantd a unitatilor dotate 100 mil 20 mil. sanatatii, Buget Brasov, Primariile din judet,
sanitare local, alte fonduri DSP, Spitalele din Judet
6.1.10 Extindere si supraetajare corp cladire  |Unitati sanitare Numar 1 POS, Ministerul 2024-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
bloc operator la SCJUBV extinse S ok sanatatii, Buget Brasov, Spitalul Clinic
local, alte fonduri Judetean de Urgentd Brasov
6.1.11 Constructie heliport la SCJUBV Heliport construit  |Numdr 1 POS, Ministerul 2024-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
S ok sanatatii Brasov, Spitalul Clinic
local, alte fonduri Judetean de Urgentd Brasov
6.1.12 Constructie clddire administrativa Unitati sanitare Numar 1 POS, Ministerul 2024-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
extinse S ok sanatatii, Buget Brasov, Spitalul Clinic
local, alte fonduri Judetean de Urgentd Brasov
6.1.13 Constructie corp clddire zona modular |Unitati sanitare Numar 1 POS, Ministerul 2024-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
ATl la SCJUBV extinse S ok sanatatii, Buget Brasov, Spitalul Clinic
local, alte fonduri Judetean de Urgentd Brasov
6.1.14 Constructie corp clddire teren Unitati sanitare Numar 1 POS, Ministerul 2024-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
Marzescu la SCJUBV extinse S ok sanatatii, Buget Brasov, Spitalul Clinic
local, alte fonduri Judetean de Urgentd Brasov
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6.1.15 Constructie corp clddire medicina legald|Unitati sanitare Numar 1 POS, Ministerul 2024-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
la SCJUBV extinse S ok sanatatii, Buget Brasov, Spitalul Clinic
local, alte fonduri Judetean de Urgentd Brasov
6.1.16 Constructie noud ambulatoriu psihiatrie | Unitdti sanitare noi |Numar 1 POS, Ministerul 2024-2030 |Ministerul Sanatatii, CJ
- Sanpetru construite S ok sanatatii, Buget Brasov, DSP, Spitalul Clinic
local, alte fonduri de Psihiatrie si Neurologie
Brasov
6.1.17 Mentinerea functiondrii unitatilor Unitati sanitare Numar 2 Buget local CJ 2024-2023 CJBrasov, SPITALE
sanitare in spatii temporare pe durata mutate temporar in SUBORDONATE
lucrérilor de reabilitare a cladirilor, inclusiv alte spatii
identificarea unor spatii temporare in vederea HoHx *xx
continuitatii activitatii medicale pe perioada
reabilitdrilor
6.1.18 Extinderea activitatii medicale prin Unitati sanitare Numar Spitalul Municipal Sacele
amenajarea spatiilor laboratorului de analize | modernizate
medicale in vederea acreditarii R.E.N.A.R., a
spatiilor spitalizdrii de zi si ale 6,5 mil. 1,3 mil.
Compartimentului de Endoscopie Digestiva
prin construirea unei cladiri la sediul central
din Str. Oituz nr. 54, Municipiul Sacele
6.1.19 Modernizarea si reabilitarea Unitati sanitare Numar Spitalul Municipal Sacele
demisolului policlinicii Municipiului Sdcele prin [modernizate
amenajarea unei baze de tratament medicinad
fizica si de reabilitare, precum si a unei statii 8,5 mil. 1,7 mil.
de dializd, Aleea Episcop Popeea nr. 20,
Municipiul Sdcele
6.1.20 Dezvoltarea activitatii medicale pentru |Unitati sanitare Numar Spitalul Municipal Sacele
pacientii oncologici prin construirea, dotate
amenajarea si dotarea unui imobil destinat
radioterapiei, chimioterapiei si pacientilor cu 35 mil. 7 mil.
forme de cancer, in locatia din Str. Oituz nr. 54
Municipiul Sdcele
6.1.21 Sistematizarea zonelor verzi din curtea |Unitati sanitare Numar Spitalul Municipal Sacele
Spitalului Municipal Sacele prin organizarea modernizate
unui parc si a unor spatii de recreere si 25 mil. 5 mil.
relaxare pentru pacienti, apartinatori, dar si
personalul unitatii
M. 6.2 Asigurarea accesului 6.2.1 Consolidarea si eficientizarea activitatii Ministerul sanatatii, | 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
populatiei la servicii sanitare medicale in ambulatoriul de specialitate prin Buget local, alte Brasov, Primariile din judet,
diversificate si de calitate trecerea unor servicii medicale din spitalizare fonduri spitalele din judet
L . . . Consultatii oferite  [Numar 279.000 500.000 200 mil. 40 mil.
continua in ambulatoriul de specialitate si
spitalizarea de zi
6.2.2 Imbunétatirea accesului populatiei la Ministerul sanatatii, | 2021-2030 DSP, spitalele din judet
servicii medicale de urgenta prin consolidarea Buget local, alte
sistemului integrat de urgenta si continuarea |Consultatii oferite  |Numar 188.835 249.906 350 mil. 70 mil. fonduri
dezvoltarii acestuia
6.2.3 Tmbunatatirea performantei si calitatii . 6 6 Ministerul sanatatii, | 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
serviciilor de sanatate prin regionalizarea/ Spitale cu Buget local, alte Brasov, Primariile din judet
concentrarea asistentei medicale spitalicesti componenta Numér 7 10 mii 2 mii fonduri
regionalad
6.2.4 Cresterea accesului la servicii de calitate 100.217 Ministerul sanatatii, | 2021-2030 DSP, Unitatile sanitare din
de reabilitare, paliative si de ingrijiri pe termen - Buget local, alte judet care au in structura
X 3 Beneficiari grupe de N ! X o
lung, adaptate fenomenului demografic de Numar 0 fonduri compartimente de ingrijiri

imbdtranire a populatiei si profilului

epidemiologic al morbiditatii ( Zona Rupea si

varstd 65 ani+
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Fagaras servicii sanitare pentru persoane in 119.401
Aoy Beneficiari grupe de .
varsta) N ) Numér 0
varsta 0-19 ani
6.2.5 Crearea de retele de furnizori de Ministerul sanatatii, | 2021-2030 DSP, CASJ
asistentd medicald (ambulator) la nivel local si |contracte Numar 587 (2020) *kk *kk CNAS
judetean
6.2.6 Constituirea unui Centru de sanatate . 0 0 Ministerul sanatatii, | 2021-2030 |CJ Brasov/Spitalul de
mintald pentru pacientii cu demente Centre integrate Numir 1 *kk Buget local, alte Psihiatrie si neurologie
create fonduri Brasov
6.2.7 Infiintarea Centrului Regional de Fibroza 0 0 Ministerul sanatatii, | 2021-2030 |CJ Brasov/Spitalului Clinic de
chistica (mucoviscidoza) pentru adulti fieertre regionale Numar 1 *kK Buget local, alte Pneumoftiziologie si Boli
infiintate fonduri infectioase Brasov
6.2.8 Dezvoltarea serviciilor de asistenta 0 0 Ministerul sanatatii, | 2021-2030 DSP, CASJ, C) Brasov,
comunitard, integrate si comprehensive, Buget local, alte Primariile din judet, Unitatile
destinate in principal populatiei din mediul fonduri sanitare din judet
rural si grupurilor vulnerabile inclusiv Roma )
(crearea Centrelor integrate in special in Centre integrate Numar 6 5 mil. 1 mil.
comunele Cata, Bunesti, Budila, Hoghiz, create
Maierus, Codlea-Malin si Centrului de
sanatate Sacele-Garcini)
6.2.9 Constituirea unui consortiu medical cu
personalitate juridica prin asocierea spitalelor
de sub autoritatea Consiliului Judetean Brasov
n scopul deruldrii in comun de activitati
medicale, cercetare stiintifica, investitii in Consortiu constituit |Numr 1 ok ok Buget local CJ 20242023 CJBrasoY, MS, DSP, Spitalele
infrastructura, achizitii de medicamente, publice subordonate
materiale sanitare, dispozitive medicale,
precum si alte activitati specifice.
6.2.10 Dezvoltarea si extinderea centrului -
Centrul de servicii . -
clinic si educational de servicii integrate de . R Ministerul sanatatii, CJBrasov, MS,
N integrate de ingrijiri . . . 3 L
ingrijiri paliative. paliative clinic si Numar 1 20 mil. 5 mil. Buget local, alte  |2024-2027 DSP/Parteneriat public si
. v fonduri privat
educational
M.6.3 Cresterea performantei 6.3.1 Reorganizarea unitatilor sanitare din 2 2 Ministerul sanatatii, | 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
sistemului judetean de sanatate judet - preluarea Spitalului CF Brasov Spitale reorganizate [Numar 1 Fkkk Buget local, alte Brasov, Spital CF Brasov
fonduri
6.3.2 Asigurarea unui management eficient al Ministerul sanatatii, | 2021-2030 | Unitatile sanitare din judet
resurselor si eficienta economica in serviciile  |Raport anual Numar 10 0 Buget local, alte
de sanatate fonduri
6.3.3 Promovarea si asigurarea formdrii Ministerul sanatatii, | 2021-2030 | Unitatile sanitare din judet
profesionale pentru personalul medical din Buget local, alte
domeniul sanitar pentru a asigura Persoane instruite  |Numar Hk kK FAAx HAAA Frxx fonduri
implementarea noilor tehnologii in sistemul de
sandtate
6.3.4 Promovarea si asigurarea cu resursa Ministerul sanatatii, | 2021-2030 | Unitatile sanitare din judet
umand inalt calificatd prin colaborare cu Buget local, alte
programele de studii ale Facultatii de fonduri
Medicina (Medicind, Asistentd medicald
generald, Balneofiziokinetoterapie si
recuperare medicald, Laborator clinic, Persoane instruite  |Numar Hokokx Hkokx Hokokx Hkokk
programele de masterat si doctorat), precum
si cele ale scolilor post-liceale, cu stabilirea
unor standarde comune de derulare a practicii
de pregdtire in specialitate
6.3.5 Asigurarea dezvoltarii institutionale prin . . Ministerul sanatatii, | 2021-2030 CJ Brasov, Primariile din
i _ X Planuri strategice . Sk . )
actualizarea Planurilor strategice de elaborate/ Numar P I . - Buget local, alte judet, Unitatile sanitare din
dezvoltare a spitalelor . fonduri judet
actualizate
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6.3.6 Cresterea gradului de satisfactie a Ministerul sanatatii, | 2021-2030 | Unitatile sanitare din judet
pacient.ilor pArin utilizalrea sFrategiiIor de  |reclamatii Num3r - P 0 - Buget Iocalc alte
comunicare intre pacient si personalul medical ’ fonduri
6.3.7 Implicarea in activitatile de cercetare si Projecte de Ministerul sanatatii, | 2021-2030 | Unitatile sanitare din judet
inovare in medicinad Numar 2 1 mil. 200 mii Buget local, alte
cercetare ’
fonduri
6.3.8 Reclasificarea Spitalul Clinic de Ministerul sanatatii, | 2021-2030 | Spitalul Clinic de Obstetrica-
Obstetrica-Ginecologie “Dr. I.A. Sbarcea” Institutii Buget local, alte Ginecologie "Dr. I.A.
Brasov de la spital Il M la nivel de Institut Numar 1 FAAE fonduri Sbarcea” Brasov
T " o reclasificate
Clinic si de Cercetare a Sanatatii Mamei si
Copilului.
6.3.9 Transformarea Camerei de Garda Ministerul sanatatii, | 2021-2030 | Spitalul Clinic de Obstetrica-
existente la nivelul Spitalul Clinic de Obstetrica-{ Departamente Buget local, alte Ginecologie "Dr. I.A.
Ginecologie ”Dr. I.A. Sbarcea” Brasov in spitalicesti Numar 1 FAAk fonduri Sbarcea” Brasov
compartiment Primiri Urgente CPU reorganizate
6.3.10 Transformarea Camerei de Garda Ministerul sanatatii, | 2021-2030 Spitalului Clinic de
existente la nivelul Spitalului Clinic de Departamente Buget local, alte Pneumoftiziologie si Boli
Pneumoftiziologie si Boli infectioase Brasov in |spitalicesti Numar 1 FAAE fonduri infectioase Brasov
Compartiment Primire Urgente (CPU) reorganizate
6.3.11 Reglementarea juridica a dreptului de Ministerul sanatatii, | 2021-2030 CJ Brasov, Primariile din
. e K o Documente de . . e . .
proprietate a unitatilor sanitare publice din i ) Numar FEAE Horxx FAAA Horxx Buget local, alte judet, Unitatile sanitare din
N intabulare emise i )
judet fonduri judet
M 6.4.Digitalizarea serviciilor si 6.4.1 Asigurarea standardizarii si Rata serviciilor % Ministerul sanatatii, | 2021-2030 CJ Brasov, Primariile din
activitatilor medicale si interoperabilitatii in sectorul informatic din digitalizate 90 10 mil. 2 mil. Buget local, alte judet, Unitatile sanitare din
implementarea solutiilor SMART in [unitatile sanitare fonduri judet
activitatea medicala 6.4.2 Dezvoltarea suportului informatic, Valoarea investitiilor|lei Ministerul sanatatii, | 2021-2030 CJ Brasov, Primériile din
inclusiv cel care tine de protectia datelor 10 mil. 10 mil. 2 mil. Buget local, alte judet, Unitatile sanitare din
fonduri judet
6.4.3 Cresterea accesului la servicii de Rata pacientilor % Ministerul sanatatii, | 2021-2030 | Unitatile sanitare din judet
sdndtate prin utilizarea serviciilor de consultati on-line Buget local, alte
consultatii la distantd si de telemedicing, 50 10 mil. 2 mil. fonduri
inclusiv pentru serviciile conexe actului
medical furnizate de psiholog si logoped
6.4.4 Dezvoltarea unui sistem unitar de Sistem unic creat Numar Ministerul sanatatii, | 2021-2030 | CJ Brasov, DSP, Unitatile din
transmitere a informatiilor intre unitati 1 Frxk Buget local, alte Judet
medicale (intre spitale si DSAM) fonduri
6.4.5 Implementarea unui sistem unitar de Sistem unitar de Numar Ministerul sanatatii, | 2021-2030 | CJ Brasov, DSP, Unitatile din
telemedicina la nivel prespitalicesc si la nivel  [telemedicind Buget local, alte Judet
interspitalicesc pentru efectuarea creat/aplicat Frxx Rk fonduri
consulturilor interdisciplinare
6.4.6 Investitii in programe de training, Valoarea investitiilor|lei Ministerul sanatatii, | 2021-2030 | CJ Brasov, DSP, Unitatile din
specializari, educatie medicala continud, FAAA Horxx Buget local, alte Judet
schimburi de experientd fonduri
7. Imbunitatirea M. 7.1 Promovarea unui stilde  |7.1.1 Dezvoltarea unui centru judetean de Valoarea investitiilor|lei Ministerul sanatatii, | 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
starii de sanatate a viatd sanatos - educatie pentru  |promovare a sanatatii care sa asigure Buget local, alte Brasov, Primariile din judet,
locuitorilor judetului sanatate. realizarea de campanii de promovarea fonduri DSP, Unitatile din Judet
Brasov sanatatii, printr-un parteneriat cu Facultatea Frxk Rk
de Medicind din cadrul UniTB, bazat pe
resurse proprii, voluntariat, programe si
proiecte
7.1.2 Sprijinirea medicinei scolare si includerea Cabinete de Ministerul san: 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
membrilor acesteia in activitatile centrului de _ « « Buget local, alte Brasov, Primariile din judet,
. medicind scolara Numar ok kel ! e
promovarea sanatatii o fonduri DSP, Unitatile din Judet
sprijinite
7.1.3 Crearea parteneriatelor locale cu Ministerul san: 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
medicina de familie pentru sprijinirea Parteneriate create |Numr . . Buget local, alte Brasov, Primériile din judet,

asistentei comunitare, asistentei

stomatologice.

fonduri
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7.1.4 Crearea parteneriatelor locale pentru Ministerul sanatatii, | 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
promovarea modului sdndtos de viatd si Buget local, alte Brasov, Primériile din judet,
pentru organizarea campaniilor de informare a|Campanii organizate | Numar HAAA Horoxx fonduri DSP, Unitatile din Judet
populatiei pentru preventia bolilor
7.1.5 Prevenire si combaterea consumului de Ministerul sanatatii, | 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
tutun, alcool si droguri N Buget local, alte Brasov, Primariile din judet,
i e Raport anual Numar 10 0 & ! ¥ e judet,
fonduri DSP, Unitatile din Judet
7.1.6 Promovarea modului de alimentare Raport anual Numar 0 Ministerul sanatatii, | 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
sdndtoasa Buget local, alte Brasov, Primariile din judet,
fonduri DSP, Unitatile din Judet
a.Profilaxia distrofiei la copiii cu varstd Ministerul Sanatatii, CJ
cuprinsd intre 0 — 12 luni care nu beneficiazd 10 Brasov, Primariile din judet,
de lapte matern, prin administrare de lapte DSP, Unitatile din Judet
praf.
b. Profilaxia malnutritiei la copiii cu greutate Ministerul Sanatatii, CJ
mica la nastere Brasov, Primariile din judet,
DSP, Unitatile din Judet
7.1.7 Reducerea numarului de sarcini 0 Ministerul sanatatii, | 2021-2023 Ministerul Sanatatii, CJ
nedorite, a incidentei avortului la cerere si a N Buget local, alte Brasov, Primariile din judet,
_ o v ) i Raport anual Numar 10 & ! ¥ e judet,
ratei mortalitatii materne prin avort fonduri DSP, Unitatile din Judet
7.1.8 Profilaxia obezitatii la copii si adulti 0 Ministerul sanatatii, | 2021-2023 Ministerul Sanatatii, CJ
R | Nums 10 Buget local, alte Brasov, Primariile din judet,
aport anua umar fonduri DSP, Unitatile din Judet
M. 7.2 Supravegherea starii de 7.2.1 Monitorizarea factorilor determinanti Raport anual Numar 10 0 Ministerul sanat: 2021-2030 DSP
sanatate a populatiei din mediul de viata si munca si Supravegherea Buget local, alte
apei potabile distribuite in sistem centralizat fonduri
a. Evaluarea calitdtii apei de imbaiere DSP
b. Supravegherea cazurilor de DSP
methemoglobinemie acuta infantila,
generate de apa de fénténa
c. Monitorizarea apelor potabile imbuteliate DSP
altele decdt apele minerale naturale sau
decdt apele de izvor
d. Monitorizarea intoxicatiilor acute DSP
neprofesionale cu produse chimice
e. Monitorizarea sistemului de gestionare a DSP
deseurilor rezultate din activitatea medicala
f. Evaluarea stdrii de nutritie si a tipului de DSP
alimentatie al populatiei
g. Monitorizarea calitdtii si valorii nutritive a DSP
alimentelor
h. Evaluarea continutului de zaharuri in unele DSP
produse alimentare destinate copiilor
i. Evaluarea riscului chimic si bacteriologic al DSP
alimentelor cu destinatie nutritionald speciald
j. Monitorizarea toxiinfectiilor alimentare DSP
k. Supravegherea expunerii profesionale la DSP
agenti cancerigeni, mutageni, azbest
|. Expunerea profesionala la radiatii ionizante DSP
m. Monitorizarea incidentei bolilor DSP

profesionale si a absenteismului medical prin
boala profesionala
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7.2.2 Crearea platformei unice de colectare a DSP
datelor privind starea de sanatate populatiei

judetului Brasov.

7.2.3 Realizarea Anchetei starii de sanatate a DSP

populatiei judetului Brasov.

M. 7.3 Prevenirea si combaterea
bolilor

7.3.1 Depistarea precoce activa a cancerului 0 Ministerul sanatatii, | 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
de col uterin Bolnaviin evidents | Numéir 599 . Buget Iocal,. alte Brasov, P_rivrn_ériile c.Jin judfe';,
fonduri DSP, Unitatile sanitare din
Judet
7.3.2. Depistarea precoce activd a cancerului 0 Ministerul sanatatii, | 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
de san Bolnaviin evidents | Numsir 1356 . Buget Iocal,. alte Brasov, P_rivrn_ériile c.Jin judfe';,
fonduri DSP, Unitatile sanitare din
Judet
7.3.3. Depistarea precoce activd a cancerului 0 Ministerul sanatatii, | 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
colo-rectal Bolnaviin evidents | Numsir 315 . Buget Iocal,. alte Brasov, P_rivrn_ériile c.Jin judfe';,
fonduri DSP, Unitatile sanitare din
Judet
7.3.4 Supravegherea si controlul bolilor 0 Ministerul sanatatii, | 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
transmisibile prioritare si al infectiei HIV/SIDA Bolnaviin evidents | Numéir 253 . Buget Iocal,. alte Brasov, P_rivrn_ériile c.Jin judfe';,
fonduri DSP, Unitatile sanitare din
Judet
7.3.5 Supravegherea si controlul tuberculozei 487 0 Ministerul sanatatii, | 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
Bolnaviin evidents | Numsr . Buget Iocal,. alte Brasov, P_rivrn_ériile c.Jin judfe';,
fonduri DSP, Unitatile sanitare din
Judet
7.3.6 Supravegherea si controlul bolilor 0 Ministerul sanatatii, | 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
cardiovasculare Bolnaviin evidents | Numéir 181.163 . Buget Iocal,. alte Brasov, P_rivrn_ériile c.Jin judfe';,
fonduri DSP, Unitatile sanitare din
Judet
7.3.7 Supravegherea si controlul bolilor legate 0 Ministerul sanatatii, | 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
de sanatate mintald. Dezvoltarea unui Buget local, alte Brasov, Primariile din judet,
program de sdndtate mintald si de suport a Bolnaviin evidenta |Numar *orx *rk fonduri DSP, Unitatile sanitare din
persoanelor externate din spitalele de Judet
psihiatrie si neurologie
7.3.8 Supravegherea si controlul infectiilor 0 Ministerul sanatatii, | 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
respiratorii Bolnaviin evident | Numsr ok Buget Iocalc alte Brasov, P'riurr\‘ériile (?lin jud?t,
! fonduri DSP, Unitatile sanitare din
Judet
7.3.9 Supravegherea colectivitatii in contextul 0 Ministerul sanatatii, | 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
pandemic provocat de COVID 19 si riscului Buget local, alte Brasov, Primériile din judet,
epidemiologic Bolnaviin evidentd |Numar Horx fonduri DSP, Unitatile sanitare din
Judet
7.3.10 Protejarea sanatatii populatiei 0 Ministerul sanatatii, | 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
Tmpotri_va principalt.elor boli care pot fi Bolnaviin evidents | Numsir . Buget Iocal,. alte Brasov, P_rivrn_ériile c.Jin judfe';,
prevenite prin vaccinare fonduri DSP, Unitatile sanitare din
Judet
7.3.11 Protejarea sanatatii populatiei in POIM, Ministerul 2021-2030 Ministerul Sanatatii,
contextul epidemiilor/pandemiilor Valoarea investitiilor| lei 100 mil. 100 mil. 20 mil. sanatatii, Buget_ Brasov, P_rlvrn_arnle c.Jm Judfé';,
local, alte fonduri DSP, Unitatile sanitare din
Judet
7.3.12 Caravane mobile de informare- educare;| POS, Ministerul 2021-2030 Ministerul Sanatatii, CJ
comunicare a populatiei si activitati de sanatatii, Buget Brasov, Primariile din judet,
preventie prin controale medicale gratuite, cu |Valoarea investitiilor|lei 2 mil. 2 mil. 400 mii local, alte fonduri DSP, Unitatile sanitare din

precadere in zonele rurale

Judet
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