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Informare privind serviciile de siinitate desfisurate prin reteaua de
Asistentd medicald comunitari (AMC) si Cabinetele medicale yscolare

de la nivelul judetului Gorj

Directia de Sanatate Publica Gorj, este serviciul public deconcentrat, cu personalitate
juridicd, subordonat Ministerului Sanatitii, reprezentind autoritatea de sanitate publicé la nivelul
judetului, care realizeazi politicile si programele nationale de sandtate, elaboreazd programe
locale, identificd problemele locale prioritare de sdnitate publics, elaboreaza i implementeazi
actiuni locale de sinatate publicd, organizeaza structurile sanitare, evidentele statistice pe
probleme de sindtate, precum si de planificare si derulare a investitiilor finantate de la bugetul de
stat pentru sectorul de sanétate.

Directia de Sanitate Publicd Gorj evalueazi, coordoneazi §i monitorizeazd modul de
asigurare a asistentei medicale curative si profilactice din unitifile sanitare de pe teritoriul
arondat, inclusiv pentru unitiitile sanitare din subordinea Ministerului Sanatafii, ludnd masuri
pentru asigurarea accesului la asistenta medicald a oricdrei persoane din raza judetului.

Directia de S#nitate Publicd Gotj coordoneazi serviciile de asistenfi medicald din
teritoriu, organizeazi, coordoneazi si participd la asistenta medicala in caz de calamitati,
epidemii, catastrofe si alte situajii deosebite, organizeaz3, coordoneaza si raspunde de pregitirea
retelei sanitare pentru aparare, sub coordonarea Ministerului Sanatafii.

Asistenta medicald comunitard inifial, a fost reglementat prin Legea nr.95/2006 privind
reforma in domeniul sindti{ii pand in anul 2008, apoi prin O.U.G. nr.162/2008, iar in prezent
prin OUG nr.18/2017 si HG nr.324/2019. Aceste acte normative stipuleazd ansamblul de
activitai si servicii de siniitate organizate la nivelul comunitéfii, pentru solutionarea problemelor
medico-sociale ale individului. Asistenta medicald comunitard se acord3 in sistem integrat cu
serviciile sociale.
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Beneficiarul principal este comunitatea locala si in mod deosebit, categoriile de persoane
vulnerabile.

Dezvoltarea retelei de asistentd medicald comunitard a reprezentat pentru Directia de
Sandtate Publica Gorj o prioritate §i a fost inclusd permanent in Strategiile pe termen scurt si
lung, acordindu-se o atentie deosebitd asistenjei medicale preventive §i cregterii accesului la
servicii medicale de calitate a populatiei asigurate dar in mod deosebit a populatiei neasigurate
medical.

Concret, in perioada 2013-2019, la nivelul judetului Gorj reteaua de asisten{d medicalad
comunitard s-a dezvoltat atat in urban cit §i in rural, astfel aceasti retea cuprinde 132 asistenti
medicali comunitari $i 14 mediatori sanitari in 68 localitifi (9 localitifi urbane §i 59 localititi
rurale) din totalul de 70 localititi ale judetului Gorj. Localitéatile care nu beneficiaza de serviciile
AMC sunt comunele Aninoasa §i Jupénesti.

Motivatie:

Comuna Aninoasa a avut angajat un singur asistent medical comunitar pana la data de 1
septembrie 2019. Desi am avut numeroase discutii cu reprezentantul legal al autoritafii publice
locale pentru a demara scoaterea la concurs a postului vacant, pana la aceastd datd nu a fost
reluatd procedura de ocupare a acestuia.

Edilul comunei Jupdnesti nu a raspuns numeroaselor solicitari pe care DSP Gorj le-a facut
pentru demararea procedurilor legale de infiinfare §i ocupare a unui post de asistent medical
comunitar. Pe adresa de corespondentd a DSP Gorj pand in acest moment nu au fost transmise
documentele solicitate.

Evolutia retelei de Asistentd medicald comunitard Gorj: 2013 - 20 AMC in 20 localitati
si 7 MS in 5 localitafi; 2014 - 21 AMC in 21 localitati s1 8 MS in 6 localitafi; 2015 - 46 AMC in
45 localititi si 7 MS in 6 localititi; 2016 - 103 AMC in 65 localitagi §i 14 MS in 12 localitdi;
2017 - 127 AMC in 68 localitifi si 15 MS in 13 localitati; 2018 - 130 AMC in 68 localitéti si 14
MS in 12 localitafi; 2019 - 132 AMC in 68 localitati si 14 MS in 12 localitii;

Si in anul 2019, Ministerul Sanatatii, prin structurile descentralizate, respectiv directiile
judetene de sinitate publicd, a aprobat pentru judetul Gorj si a asigurat finanfarea pentru rejeaua
de asistenid medicald comunitara, Populafia beneficiard in anul 2019 de activitatea asistentilor
medicali comunitari si mediatorilor sanitari este reprezentatd la nivelul judefului Gorj de 97.351
persoane, din care 15.977 beneficiari - cazuri noi, 1410 cazuri abordate in echipd integrata cu
referentul social/asistentul social si 79.964 beneficiari monitorizati.

Populatia beneficiard in anul 2019 de activitatea mediatorilor sanitari in judeful Gorj este
de 12.319 beneficiari.

Beneficiarii serviciilor de asistenti medicald comunitard sunt membrii comunitafii, cu
preciidere persoanele vulnerabile din punct de vedere medical sau social, cu accent pe
populatia din mediul rural si grupurile vulnerabile, inclusiv cele de etnie romd.

Categoriile de persoane vulnerabile sunt persoanele care se gdsesc in urmitoarele
situafii:

a) nivel economic sub pragul sdrdciei;
b) somaj;
¢) nivel de educatie scazut;
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d) dizabilitate;

¢e) boli cronice;

) boli aflate in faze terminale, care necesitd tratamente paliative;

g) graviditate;

h) virsta a treia;

i} varstd sub 18 ani;

J) fac parte din familii monoparentale;

kj risc de excluziune socialg;

l) alte categorii identificate ca vulnerabile din punct de vedere medical sau social de la nivelul
comunitifii.

Persoana vulnerabila din punct de vedere medical este persoana supusi riscului de a suferi
afectari ale stirii de s#nitate prin acfiunea unor determinanti biologici, de mediu fizic, social si
economic, comportamentali sau care {in de serviciile de sdnatate sau ca urmare a probabilitétii
crescute de a dezvolta anumite boli sau stiri patologice, ca urmare a unor caracteristici personale
ce tin de varstd, stare de dizabilitate sau de alte situatii fiziologice.

Activitatea asistentilor medicali comunitari si mediatorilor sanitari se desfigoard in
stransd colaborare cu medicii de familie §i cu reprezentantii primariilor din localititile in care
acestia sunt angajati, cu serviciile medicale de specialitate, serviciile sociale, DGASPC, alte
instituii de la nivel judefean, ONG-uri etc. Activitatea asistentilor medicali comunitari se
concentreazi pe lucrul in comunitate, vizite la domiciliu, dar nu trebuie asimilatd ingrijirilor la
domiciliu. De asemenea, activitatea lor nu inlocuieste si nu substituie activitatea medicilor de
Samilie, fiind complementard.

Judeful Gorj este un judet cu o populafie imbétranita §i siracd, motiv pentru care mare
parte din populatie nu se poate nici acum inregistra la medicul de familie intrucét nu realizeaza
venituri si implicit nu poate si-si plateasca contribufia la asiguririle de sindtate. Ba mai mult,
numeroase situatii in teren evidentiazi faptul ca persoanele deservite améni vizita la medic, din
lipsa banilor pentru transport si medicamente, i {in copii acasa, tratindu-i empiric, in aceste
situatii munca asistentilor comunitari fiind de cele mai multe ori salvatoare.

Pentru a demonstra relevania interventiei asistentilor medicali comunitari, statisticile
evidentiazi, ca s-a reusit, prin asigurarea de servicii integrate medico-sociale la nivelul judetului
Gorj, o imbunitatire a stirii de sinatate a populatiei din localitatile in care sunt angajati AMC
prin:

- cresterea adresabilitdtii cdtre medicul de familie, cresterea accesului populatiei neasigurate
la servicii medicale;

- cresterea numdrudui de persoane inscrise la medicul de familie;

- imbundtifirea indicatorilor demografici;

- o imbundtitire a indicatorilor ilustrativi pentru calitatea si cantitatea asitenfei medicale
acordate;

- imbundtitirea indicatorilor de morbiditate la nivel de judet;

- descongestionarea unititilor sanitare publice cu paturi prin menfinerea individului in
propriul séu mediu de viatd;
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- imbundtitirea percepfiei medicilor de familie si a medicilor specialisti, a oficialitdtilor din
UAT, precum si a populatiei din comuni vis a vis de AMC si MS.

Compartimentul de control al asistentei medicale a comunitatilor la risc din cadrul
Serviciului de Control in Sandtate Publicd al Directei de Sinitate Publicd Gorj, asiguri
indrumarea tehnicid si metodologici a activitafii de asistentd medicald comunitard in scopul
cresterii accesului populatiei defavorizate la serviciile medicale §i a deruldrii in conditii optime a
serviciilor specifice.

fn anul 2019, in judeful Gorj, pe linie de asistentd medicald comunitard s-au derulat
urmdtoarele activitéti:

o Intalniri lunare cu asistentii medicali comunitari si mediatorii sanitari din judetul Gorj in
cadrul cérora s-au discutat problemele medico-sociale intélnite in teritoriu §i de asemenea au fost
abordate in vederea imbunatafirii educafiei medicale continue teme medicale importante din
patologia curentd intAlnitd in rdndul beneficiarilor, in parteneriat cu specialigti din unitagile
sanitare gorjene, Institutul National de Sanitate Publicd, Centrul pentru Politici §i Servicii de
Sanatate si Ordinul Asistentilor Medicali Gorj.

¢ Prioritatea retelei de asisten{d medicald comunitara in judetul Gorj a fost activitatea de
informare/consiliere si mobilizare la vaccinare conform PN I, cét §i cea focusatd pe ROR,
precum §i pe campaniile de donare de sénge.

e Actiuni de sanatate publici in numar de 2119 efectuate de catre asistentii medicali
comunitari §i 405 actiuni efectuate de citre mediatorii sanitari, in colaborare cu compartimentul
de Promovarea Sinitdfii din Directia de Sanitate Publicd Gorj, medici de familie, scoli,
gradinite, primdrii, etc. cu temele: Un stil de viata sindtos, Alimentatie sindtoasd, Importanta
vaccinarii, Violenta asupra copilului, Copii cu parin{i migran{i, Alcoolul, Boli cu transmitere
sexuala, Tuberculoza, Sanitatea orald, Metode de contraceptie, Igiena personald si habitat,
Infectii respiratorii etc.

Activitatile de mediere sanitard - au vizat in principal modul de aplicare a Strategiei
Guvernului Roméniei de incluziune a cetiifenilor roméani apartindnd minoritéfilor romilor pentru
perioada 2015-2020, aprobata prin H.G nr.18 /20135,

Activitatile de monitorizare mediere sanitard s-au desfasurat in ambele semestre, ale
anului 2019 in localititile judetului Gorj care au in comunitate i cetdteni romani apar{inind
minoritafii rome: Bilesti, Cilnic, Godinesti, Rovinari, Telesti, Polovragi, Novaci, Tismana,
mun.Motru, Bumbesti Jiu, Tg.Carbunesti i mun.Tg-Jiu.

S-au efectuat 47 caravane TB - campanii de promovare IEC cu tema imbunatatirea
starii de sinitate a populafiei din Romdnia prin cresterea controlului tuberculozei" in 42
localitati. Au fost informate peste 4000 persoane, dintre care 2350 au fost elevi.

Raportirile lunare/trimestriale/anuale citre Ministerul Sanatdfii-Directia de Asistentd
Medicala §i Sanatate Publica a indicatorilor specifici activitdfii de asistentd comunitara se fac
constant de catre asisten{ii medicali comunitari §i mediatorii sanitari {indnd cont de faptul ca
asisten{a comunitara se adreseaza, in special populatiei neasigurate medical, defavorizata social,
cét si la identificarea i monitorizarea gravidelor, lauzelor si a copiilor (cu varsta 0-1 an si peste),
participd la actiuni de luptd in focar §i derularea de actiuni colective-vaccindri, screening
populational, diseminarea informatiilor specifice in planificarea familiald i contraceptic la
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persoanele de varstd fertild; promoveazi importanta alaptirii la san; participd la identificarea
cazurilor de violenta in familie, cazurilor de abuz; identificarea $i monitorizarea persoanelor cu
handicap, cit si a bolnavilor cronici din familiile vulnerabile; urmareste si supravegheazi in mod
activ persoanele din evidenta speciald (TBC, HIV/SIDA, prematuri, anemici etc); identifici
persoanele neinscrise pe listele medicilor de familie gi contribuie la inscrierea acestora; urméreste
si supravegheazi activ pou-ndscutii ale ciror mame nu sunt pe listele medicilor de familie;
colaboreazi cu ONG-uri si cu alte institutii pentru realizarea programelor ce se adreseazi unor
grupuri-{intd (varstnici, alcoolici, consumatori de droguri, persoane cu tulburdri mintale §i de
comportament), in conformitate cu strategia nationala; efectueaza activitifi de educatie pentru
sdndtate in vederea adoptarii unui stil de viati sinitos.

Asistentii medicali comunitari $i mediatorii sanitari au realizat gi in anul 2019 o evaluare
complexd a comunelor/localitatilor in care lucreazd efectudnd o diagnozd comunitard, prin
catagrafierea beneficiarilor.

Judepul Gorj, este judetul cu cei mai multi asistenfi medicali comunitari §i mediatori
sanitari, procentul de acoperire fiind de 97,14% si al doilea judet din tard care monitorizeazi
activitatea acestora prin introducerea datelor in aplicatia on-line cu numele de subdomeniu
amcmsr.gov.ro, inscrisd in REGISTRU GOV.RO necesar raportdrii activitagii si serviciilor de
asisten{d medicald comunitaré.

Valorile esentiale care au stat la baza elaboririi Strategiei se referd la plasarea pacientului
~ a cetafeanului in general - in centrul sistemului de sinitate, cu asigurarea valorii addugate
pentru banii investiti, accentul crescut pe calitate la nivelul structurilor, proceselor si rezultatelor
serviciilor de s#ndtate, dar si in privinja managementului si a informatiei din sénétate folositd
pentru fundamentarea si luarea deciziei (conform Notei de fundamentare pentru modificarea si
completarea Hotdrarii Guvernului nr.1028/2014 privind aprobarea Strategiei nationale de
sindtate 2014 — 2020 si a Planului de actiuni pe perioada 2014 — 2020 pentru implementarea
Strategiei nationale, publicati pe site-ul Ministerului Sandtatii).

Responsabilitatea pentru asigurarea sanitatii publice revine Ministerului Sanatétii,
directiilor de sinatate publicid judetene si a municipiului Bucuresti §i a altor structuri de
specialitate ale Ministerului Sanatatii, Casel Nationale de Asiguréri de Sandtate, structurilor de
specialitate din cadrul ministerelor i institutiilor cu retea sanitard proprie, precum si autoritéilor
din administratia publici locala.

Potrivit bunelor practici, capitalul financiar investit in sistemul ocrotirii sinéti{ii nu este
suficient pentru maximizarea rezultatelor eforturilor financiare efectuate si sporirea accesului
populatiei la servicii calitative. Politici eficiente de dezvoltare a resurselor umane sunt absolut
necesare in asigurarea unor rezultate mai bune din investitiile efectuate in sfera ocrotirii sanatatii.

in anul 2009, ca urmare a intrérii in vigoare a OUG 162/2008, UAT-urile au preluat prin
protocol de la unititile sanitare cu paturi de pe raza localitafilor respective personalul medico-
sanitar (1 medic stomatolog, 13 medici scolari i 51 asistenti medicali) din 7 localitati: Targu Jiu,
Targu Carbunesti, Turceni, Rovinari, Bumbesti Jiu, Motru, Mitésari.

Cheltuielile de personal aferente medicilor, medicilor dentisti, asistentilor medicali §i a
cheltuielilor pentru medicamente i materiale sanitare pentru baremul de dotare din cabinetele de
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medicind generald §i dentard din unitdtile sanitare de invA{amant sunt stabilite prin Ordinul
Ministerului Sanatatii nr.1030/2010.

DSP Gorj a solicitat Ministerului Sanatitii suplimentarea numérului de posturi de
personal medical scolar si alocarea bugetului aferent, pe baza normativului previzut in Ordinul
comun al MS si MECTS nr.1294/6555/2012, cat si in urma solicitdrilor primite din partea
administratiilor publice locale, demersurile efectuate citre MS au condus péni la aceastd datd la
suplimentarea numirului de posturi de personal medical din unititile de invijamant.

Comparand numirul cabinetelor gcolare, personalul medico-sanitar ce i5i desfdgoard
activitatea In aceste unititi sanitare, cu numirul copiilor si tinerilor ce invatd in unitdtile colare,
rezultd ci desi numirul cabinetelor medicale scolare este in crestere, la nivelul anului 2017 un
procent foarte mic din scolile existente defin in structurd cabinete medicale scolare. Totodatd
personalul medico-sanitar din refeaua de medicind gcolard este subdimensionat raportat la
numarul elevilor din judef, un numir de 16 medici §i 62 asistenti medicali deservind la nivelul
anului 2017 cei 52.186 elevi.

fn anul 2017 la nivelul judetului Gorj au fost finanfate 9 primdrii pentru activitatea
desfasurati In cabinetele medicale din invat&mantul prescolar si scolar; s-au infiingat/ s-au preluat
la finantare de citre DSP Gorj 6 cabinete medicale stomatologice in orasele: Tg-Jiu, Rovinari,
Motru, Novaci, Turceni, Ticleni care au ca scop asigurarea asisteniei medicale dentare in
colectivitafile din unitatile de invafimant.

Tot in anul 2017, in urma demersurilor comune ale conducerii DSP Gorj §i Universitafii
,,Constantin Brancusi” din Tg-Jiu a fost infiinjat primul cabinet medical studentesc din judetul
Gorj.

Pentru perioada 2014 ~ 2017, numdrul de medici si asistenti medicali gcolari solicitat de
ctre primdrii a fost in continud crestere, incadrarea cu medici scolari a crescut de la 12 medici
scolari in 2014, la 16 medici scolari in 2017. La asistentii scolari se observd suplimentarea cu un
numiir de 29 posturi de asistenti medicali in anul 2017, fa{3 de anul 2014.

Se constatd ci unitijile admistrativ teritoriale sunt implicate in atragerea de personal
medical §i acordarea anumitor facilitifi la deschiderea cabinetelor medicale gcolare din mediul
rural. In anul 2019 s-au infiintat prin HCL i eforturile financiare ale UAT Pegtisani i Baia de
Fier cabinete medicale scolare si stomatologice, care si asigure servicii medicale pentru elevii si
prescolarii din comuna Pestisani, avand arondati elevii unititilor de invatimént din Tismana si
Telesti, iar la Baia de Fier arondarea cuprinde elevii unitatilor de invitimént din Bumbesti Pific
si Polovragi.

In prezent, la nivelul judetujui Gorj functioneazi un numar total de 20 cabinete medicale
scolare, un cabinet medical studeniesc si 9 cabinete de stomatologie.

Repartitia acestor cabinete medicale 1la nivel de  judef este  urmdtoarea:
- 8 cabinete medicale scolare in municipiul Tg-Jiu (C.M.S. nr.1 cu sediul in incinta Colegiului
National ,,Tudor Vladimirescu”, C.M.S. nr.2 cu sediul in incinta Scolii Gimnaziale ,,Gheorghe
Tatrascu”, C.M.S. nr.3 cu sediul in incinta Liceului Energetic, CM.S. nr.4 cu sediul in incinta
Scolii Gimnaziale ,,Sfantul Nicolae”, C.M.S. nr. 5 cu sediul in incinta Colegiului Tehnic
Henri Coanda”, C.M.S.nr.6 cu sediul in incinta Colegiului Tehnic nr. 2, CM.S. nr.7 cu
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sediul in incinta Colegiului National ,,Spiru Haret”, C.M.S. nr.8 cu sediul in incinta Colegiului
Economic ,, Virgil Madgearu”),

- 8 cabinete medicale scolare in judet in mediul urban (C.M.S. Motru sediul in incinta Scolii
Gimnaziale nr.2, C.M.S. Bumbegsti-Jiu sediul in incinta Colegiului ,Mihai Viteazul”, C.M.S.
Novaci sediul in incinta Liceului Teoretic, C.M.S. Rovinari sediul in incinta Colegiului
,,Gheorghe Tatardscu”, C.M.S. Rovinari cu sediul in incinta $colii Gimnaziale nr.1, CM.S. Tg-
Ciarbunesti cu sediul in incinta Colegiului National ,, Tudor Arghezi”, C.M.S. Ticleni cu sediul
in incinta Scolii Gimnaziale nr.1, C.M.S. Turceni cu sediul in incinta Liceului Tehnologic),

- 3 cabinete medicale scolare in judef in mediul rural (C.M.S. Pestisani cu sediul in incinta
Liceul Tehnologic ,,Constantin Brancusi”, C.M.S. Baia de Fier cu sediul in incinta Gridinitei cu
Program Prelungit, C.M.S. Miatdsari cu sediul in incinta Colegiului Tehnic),

- | cabinet medical studentesc cu sediul in incinta Universitatii ,,Constantin Brancugi” Tg-Jiu,

- 2 cabinete de stomatologie in Tg-Jiu (unul in incinta Colegiului National ,Tudor
Vladimirescu” si unul in incinta Colegiului National ,,Ecaterina Teodoroiu”),

- 5 cabinete de stomatologie in judet in mediul urban (la Liceul Teoretic Novaci, Scoala
Gimnaziald nr.1 Ticleni, Scoala Gimnaziald nr.2 Motru, Colegiul ,,Gheorghe Tiatirdscu”
Rovinari, Liceul Tehnologic Turceni), ,

- 2 cabinete de stomatologie in judet in medivl rural (unul in incinta Liceul Tehnologic
..Constantin Brancugi” Pestisani si unul in incinta Gradinitei cu Program Prelungit Baia de Fier).

Pe langi cabinetele medicale scolare, la nivelul unititilor de invafimant arondate
acestora, functioneazi si un numdr total de 26 puncte de lucru pe raza judefului repartizate
astfel:

- 22 puncte de lucru ale cabinetelor medicale gcolare in municipiul Tg-Jiu ( 11 puncte de
lucru in cadrul gradinifelor cu program prelungit, S puncte de lucru in cadrul gcolilor
gimnaziale si 6 puncte de lucru in cadrul liceelor),

-6 puncte de lucru ale cabinetelor medicale scolare in judef in mediul urban (2 puncte de
fucru in cadrul liceelor de pe raza oraselor Ticleni si Tg-Carbunesti, 3 puncte de lucru in cadrul
gradinitelor cu program prelungit de pe raza oragelor Novaci, Rovinari si Tg-Carbunesti, un
punct de lucru in cadrul scolii din orasul Tg-Cérbunegti).

Toate accste cabinete medicale scolare, stomatologice §i studenfesc sunt autorizate
sanitar, iar activitatea lor este asiguratd de un numdr total de 23 medici generaligti i specialisti
in specialitatea medicind de familic §i 66 asistenti medicali generalisti in cabinete medicale
scolare, iar in cabinetele stomatologice de citre 9 medici stomatologi cu drept de liberd practica
si specialisti §i 9 asistenti medicali generaligti.

in concluzie, avand o bund colaborare cu UAT-urile din judetul Gorj in acest moment
exista 3 Hotardri de consiliu local privind infiinjarea a 3 cabinete medicale scolare in localitétile:
Bilesti, Turburea si Bustuchin, precum si extinderea refelei medicale gcolare cu 4 cabinete
medicale stomatologice in localitatile: Matasari, Tg-Jiu, Tg.Carbunesti si Bumbesti Jiu.
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Se observi o preocupare prioritari si continui a Direcfiei de Sandtate Publicid Gorj
privind reabilitarea si extinderea retelei de asistentd medicald scolard si cresterea acoperirii cu
servicii de sdndtate publicd in cabinetele medicale scolare si stomatologice de la nivelul
unititilor de invitdmant: gridinite, scoli, licee si facultiti de pe raza unitdtilor administrativ
teritoriale din mediul urban cét si rural tindndu-se cont de nevoile reale ale acestui segment

de populatie, cit si de recomandirile Curfii de Conturi, Camerei de Conturi Gotj nr.
58/14.08.2018.

DIRECTOR EXECUTIV DSP GORJ,
EC.IVANOV CARMEN

Intocmit,

~Y

' Dr.Boeriu Marius Constantin ﬁ
' Cons.Diaconescu Violeta Alina %

b
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