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Capitolul I   -  Descriere Generala  

Judeţul Teleorman este situat în partea de sud a ţării, în mijlocul Câmpiei 
Române. Teleormanul se numără printre judeţele mijlocii ca întindere, având o 
suprafaţă de 5790 km² ceea ce reprezintă 2,4% din suprafaţa ţării (locul 19). În 
cuprinsul judeţului Teleorman se află 3 municipii, 2 oraşe şi 92 de comune cu 231 
de sate.   

Reteaua sanitara a judetului Teleorman a fost formata in anul 2012 din 8 spitale, 
respectiv : 

Unitatea Sanitara  Nr. total de paturi Nr. de paturi finantate 
de CAS Teleorman  

Spitalul Judetean de Urgenta Alexandria 615 553 

Spitalul Municipal Tr. Magurele                                              195 157 

Spitalul Municipal „Caritas”Rosiorii de Vede”                      298 218 

Spitalul de Pneumoftiziologie Rosiorii de Vede                   181 121 

Spitalul Orasenesc Zimnicea                                                    124 99 

Spitalul de Psihiatrie Poroschia                                               185 159 

Spitalul de Psihiatrie Cronici Balaci                                        110 82 

SC. Spitalul Orasenesc SRL Videle                                           235 235 

Incepand cu ianuarie 2013, Spitalul de psihiatrie cronici Balaci a devenit 
sectie exterioara a Spitalului Judetean de Urgenta Alexandria in vederea 
clasificarii definitive a spitalului in categoria a –III-a. 

Astfel, avem urmatoarele unitati sanitare: 

- 7 spitale; 

- 180 cabinete medicale individuale; 

- 12 laboratoare analize medicale- private; 

- 3 laboratoare radiologie si imagistica medicala  - private; 

- 64 cabinete dentare ; 

- 62 cabinete de specialitate; 

- 5 ambulatorii  integrate; 

- 6 centre de ingrijiri la domiciliu. 
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EVOLUTIA POPULAŢIEI JUDETULUI , PE SEXE ŞI MEDIUL DE 
DOMICILIU , ÎN PERIOADA 2002-2010  

 

TOTAL 

 

 

Judeţul 
Teleorman 

Total 
(număr persoane) Locuitori 

/ km2 Ambele 
sexe 

Masculin Feminin 

2002 437862 215450 222412 75.6 

2003 432856 212731 220125 74.8 

2004 427745 210202 217543 73.4 

2005 422314 207488 214826 72.9 

2006 417183 204900 212283 72.0 

2007 413064 203029 210035 71.3 

2008 407377 199904 207473 70.4 

2009 402462 197391 205071 69.5 

2010 397990 195193 202797 68.7 
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URBAN 

 

 

 

Judeţul 
Teleorman 

Urban 
(număr persoane) 

Ambele 
sexe 

Masculin Feminin 

2002 145684 71319 74365 

2003 145029 70829 74200 

2004 142820 69621 73199 

2005 141884 69052 72832 

2006 140755 68349 72406 

2007 138971 67522 71449 

2008 136010 65722 70288 

2009 135220 65309 69911 

2010 134092 64774 69318 
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RURAL  

 

Judeţul 
Teleorman 

Rural 
(număr persoane) 

Ambele 
sexe 

Masculin Feminin 

2002 292178 144131 148047 

2003 287827 141902 145925 

2004 284925 140581 144344 

2005 280430 138436 141994 

2006 276428 136551 139877 

2007 274093 135507 138586 

2008 271367 134182 137185 

2009 267242 132082 135160 

2010 263898 130419 133479 
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 EVOLUTIA POPULAŢIEI , PE GRUPE DE VÂRSTĂ,  ÎN PERIOADA 2002-2010 
 

 

              număr persoane 

Judeţul Teleorman Total 
  Pe grupe de vârstă 
  

0 - 14 ani 
  

15 - 59 ani 
  

60 ani şi peste 
  

        
2002 437862   67238   251709   118915   
2003 432856   64359   251394   117103   
2004 427745   61742   249773   116230   
2005 422314   58960   248658   114696   
2006 417183   57729   245864   113590   
2007 413064   55883   243584   113597   
2008 407377   54353   239243   113781   
2009 402462   52942   235866   113654   
2010 397990   52029   232013   113948   
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Capitolul II – Obiectivele sistemului de management al DSP Teleorman  

 

Principalele obiective propuse in planul de management si realizate in anul 
2012 au fost: 

1. Pentru eficientizarea activitatii medicale din domeniul de urgenta s-a 
efectuat infiintarea in cadrul UPU – SMURD Alexandria conform 
Ordinului M.S. nr. 1706/2007 a unui punct de lucru CPU  la Videle; 

2. Infiintarea SMURD si a dispeceratului integrat pilot impreuna cu 
Inspectoratul pentru Situatii de Urgenta Teleorman; 

3. Obtinerea  clasificarii definitive a Spitalului Judetean de Urgenta 
Alexandria in categoria a-III-a; 

4. Cresterea nivelului veniturilor  proprii  in anul 2012; 

5. Acreditarea laboratorului din cadrul Directiei de Sanatate Publica 
Teleorman; 

6. Implementarea programului de screening de depistare precoce activa a 
cancerului de col uterin. 

ANALIZA SWOT  

Puncte tari  

     -     crearea dispeceratului integrat pilot, care a facut sa existe o unica comanda in 
cadrul sistemului de urgenta; 

- asigurarea prin Programul National al Femeii si Copilului de lapte praf si 
preparate pe baza de fier si vitamina D pentru sugari si gravide; 

- obtinerea in comodat a cladirii Directiei de Sanatate Publica Teleorman dupa 
23 de ani de functionare de la Consiliul Judetean Teleorman, fapt care ne-a 
permis sa  incheiem  demersurile de acreditare a laboratorului (intrucat pe 
parcursul anului 2012 s-a cumparat aparatura in valoare de 88.000 lei). 

Puncte slabe 

- disocierea personalului medico-sanitar din Directia de Sanatate Publica 
Teleorman in doua categorii distincte : functionari publici si personal 
contractual; 



8 

 

- lipsa acuta de medici specialisti; 

- desfiintarea compartimentului de asistenta medicala, astfel ca coordonarea 
Programelor Nationale se face de catre medicii de inspectie. 

- limitarea consumului de benzina la 150 litri face ca activitatea serviciului de 
control in sanatate publica sa se desfasoare la parametrii redusi aproximativ 
50%. 

Oportunitati 

- cresterea veniturilor proprii a permis efectuarea de dotari la nivelul institutiei 
si a laboratorului de microbiologie. 

- acreditarea laboratorului care va permite marirea veniturilor proprii prin 
obtinerea de contracte cu toate unitatile economice. 

Amenintari  

- descentralizarea si acordarea unei autonomii reale autoritatilor cu competente 
in sanatate si asistenta medicala, poate avea si consecinte mai putin benefice; 

- nu exista capacitate manageriala pentru a prelua toate functiile specifice 
sistemului de sanatate; 

- sunt reale probleme cu managerii spitalelor descentralizate in intocmirea unor 
rapoarte medicale, intrucat acestia considera ca nu mai au niciun fel de 
subordonare fata de Directia de Sanatate Publica Teleorman; 

- separarea mult mai clara in privinta competententelor privind controlul 
igienico-sanitar din unitatile alimentare intrucat cei de la Directia Sanitar 
Veterinara duc o campanie de dezinformare si o concurenta reala. 

Directia de Sanatate Publica Teleorman are conform Statului de functii aprobat 
un numar de 100 posturi din care 48 functii publice si 52 personal contractual. 
Directia de Sanatate Publica  Teleorman se confrunta cu lipsa de personal in cadrul 
compartimentului de asistenta medicala si programe avand 3 posturi vacante, la 
compartimentul Avize/autorizari un post vacant de inspector superior / medic, la 
comp de Evaluarea si promovarea sanatatii un post de medic vacant, la 
compartimentul de evaluarea factorilor de risc din mediul de viata si munca un post 
de medic vacant, in general posturile vacante sunt de medici. 
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Capitolul III – Realizari si activitati ale DSP Teleorman in anul 2012 

 

1. Principala si cea mai importanta realizare consider ca a fost infiintarea 
Dispeceratului Integrat Pilot al Inspectoratului pentru Situatii de 
Urgenta si Ambulanta, fapt care a dus la o imbunatatire reala a timpului 
mediu de ajungere la caz dupa cum reiese din tabelul urmator: 

 

Astfel ca,  am realizat o retea integrata a sistemului de urgenta care acopera 
suprafata intregului judet , dupa cum urmeaza: 

 

 - 10 centre de permanenta fixe; 

  - un centru de permanenta mobil; 

  - dispecerat integrat pilot, cu : -  5 puncte SMURD; 

      - 1 statie ambulanta Alexandria; 

                                                   - 4 substatii  ambulanta; 

                                                         - 1 punct inaintare ambulanta Deparati. 

- UPU-SMURD Spitalul de Urgenta Alexandria cu punct de lucru CPU -Spital 
Orasenesc Videle. 

Anul 2012 Spitalul Judetean de 
Urgenta Alexandria 

CPU Videle 

Numarul de persoane vii 
care s-au prezentat la 
Unitatea de Primiri 
Urgente ( UPU ) 

70030 25186 
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Performantele sistemului implementat sunt reliefate comparativ  in 
urmatoarele tabele : 

 

 

Timpi de activitate URGENTA – anterior infiintarii Dispeceratului Integrat 

Tipul solicitarii Timp mediu de raspuns Timp mediu de ajungere 

Urgente cod ROSU 00:00:59 00:13:03 

Urgente cod GALBEN 00:06:46 00:24:31 

Urgente cod VERDE 00:15:33 00:35:26 

 
 

 

 

Timpi de activitate URGENTA – dupa infiintarea Dispeceratului Integrat 

Tipul solicitarii Timp mediu de raspuns Timp mediu de ajungere 

Urgente cod ROSU 00:00:35 00:10:57 

Urgente cod GALBEN 00:04:48 00:20:58 

Urgente cod VERDE 00:11:36 00:31:51 

 

2. Sustinerea asistentei medicale primare 

 Implicarea cabinetelor medicale in derularea programelor de supraveghere a 
mamei si copilului, de preventie si supraveghere a  bolilor cronice cu impact 
in sanatatea publica. 

 Intensificarea colaborarii dintre medicii de familie si asistentii medicali  
comunitari si mediatorii rromi. 
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 s-a finalizat proiectul derulat împreună cu Oxford Policy Management 
privind Strategia pentru medicină primară pentru perioada 2012-2020. 
Strategia are ca scop dezvoltarea medicinei primare în general şi în special 
pentru zonele rurale şi slab deservite. Se are în vedere modificarea legislaţiei 
în ceea ce priveşte stimulentele pentru atragerea şi menţinerea personalului 
medical în aceste zone, atât din partea autorităţilor guvernamentale cât şi prin 
implicarea autorităţilor locale, găsirea unor modalităţi de plată pentru 
performanţă, legislaţie atractivă pentru proprietatea spaţiilor în care se 
desfăşoară activitatea şi posibilitatea de a putea coordona puncte farmaceutice 
care să permită accesul mai facil al populaţiei deservite la medicamente. 
Strategia mai recomandă o evaluare a proporţiilor alocate plăţii prin capitaţie 
comparativ cu plata pe servicii şi revizuirea plătilor. 

EXTRAS DIN RAPORTUL OXFORD POLICY MANAGEMENT 

ASISTENTA TEHNICA PENTRU UNITATEA DE MANAGEMENT A PROIECTULUI APL 2 DIN CADRUL 
MINISTERULUI SANATATII DIN ROMANIA , IN VEDEREA DEZVOLTARII UNEI STRATEGII PENTRU 

ASISTENTA MEDICALA PRIMARA DIN ZONELE SLAB DESERVITE SI A PLANULUI DE ACTIUNE 
AFERENT. 

„ Adresăm mulţumirile noastre sincere reprezentanţilor medicinei de familie, ai direcţiilor de 
sănătate publică şi caselor de asigurări de sănătate din Alba, Tulcea, Teleorman, Vaslui şi 
Botoşani, pentru discuţiile sincere şi informative din timpul vizitelor pe teren, care au avut 
influenţă asupra Raportului privind Evaluarea Nevoilor şi asupra Planului de Acţiune, precum şi 
pentru participarea acestora la atelierul privind Strategia de dezvoltare a asistenţei medicale 
primare. 

 

3. Eficientizarea si modernizarea serviciilor spitalicesti 
 
- Finalizarea investitiei la Spitalul TBC Rosiorii de Vede. 
- Continuarea investitiei la noul pavilion al Spitalului de Psihiatrie Poroschia. 
- Formare profesionala continua in vederea actualizarii cunostintelor specialistilor 
cu ultimele noutati in domeniul medical. 
- Numarul de paturi din judetul  Teleorman a fost corelat cu nevoile de asistenta 
medicala a populatiei si cu respectarea legislatiei in vigoare astfel, la nivelul 
judetului avem un numar total de paturi de 1943 din care contractate 1620. 
- Atragerea de medici specialisti si alti specialisti necesari in unitatile sanitare cu 
paturi si la Serviciul Judetean de Ambulanta prin scoaterea la concurs a posturilor 
conform prevederilor in vigoare si scoaterea la concurs a posturilor pentru 
rezidentiat pe post. 
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4. Asistenta sanitara in mediul rural 
 
- Infiintarea a inca doua centre de permanenta pentru asigurarea asistentei medicale 
continue in mediul rural. 
- Actiuni de educatie pentru sanatate in mediul rural: preventie si profilaxie pentru 
elevi in patologia dentara. 
- infiintarea a 2 centre multifunctionale in  Piatra si Deparati. 

5. CONTROL ÎN SĂNĂTATE PUBLICĂ 

În conformitate cu Legea nr. 95/2006 privind reforma în domeniul sanatatii, cu 
Ordinul MSP nr. 1078/2010 privind aprobarea regulamentului de organizare si 
functionare si a structurii organizatorice ale directiilor de sanatate publica judetene 
si a municipiului Bucuresti, activitatea de inspectie sanitara de stat consta, în 
principal, în: 
• verificarea respectarii prevederilor legislatiei nationale în domeniul sanatatii 
publice; 
• verificarea conformitatii cu prevederile normelor igienico-sanitare a 
amplasamentelor, activitatilor, proceselor, serviciilor, produselor, factorilor de 
mediu, de munca , de habitat; 
• verificarea respectarii legislatiei nationale privind starea de sanatate a personalului, 
cunostintele, atitudinile si practicile acestuia în raport cu normele igienico-sanitare; 
• depistarea si evaluarea riscurilor pentru sanatate si impunerea masurilor de 
eliminare sau, dupa caz, de diminuare a acestora; 
• comunicarea datelor despre existenta si dimensiunea riscului identificat 
persoanelor responsabile cu managementul riscului, consumatorilor si altor 
potentiali receptori interesati. 

Activitatea de control in sanatate publica este organizata pe domenii specifice 
de activitate, conform competentelor, dupa cum urmeaza: 
• inspectia de sanatate publica. 
• inspectia unitatilor sanitare si pentru controlul calitatii serviciilor de asistenta 
medicala; 

În anul 2012 au fost efectuate controale igienico-sanitare tematice planificate, 
conform  Planului de activitate, controale tematice neplanificate, la solicitarea 
Ministerului Sanatatii, inspectii de necesitate în cazul aparitiei unor situatii cu risc 
epidemiologic, în urma unor sesizari ale persoanelor fizice sau juridice si de 
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recontrol în vederea verificarii respectarii recomandarilor facute cu ocazia 
controalelor anterioare. 

S-a efectuat verificarea conditiilor igienico-sanitare in toate tipurile de unitati 
din judetul Teleorman pe baza ghidurilor de inspectie, elaborate in conformitate cu 
prevederile legislative in vigoare. 

La nivelul intregului judet in sectorul alimentar sunt 2045 unitati, din care: 

- Producatori si ambalatori : 80 unitati 

o Brutarii si produse de panificatie – 39; 

o Laborator cofetarie patiserie – 17; 

o Produse zaharoase – 1; 

o Prese ulei – 5; 

o Industrie alimentara  

 Lactate – 6; 

 Procesare carne – 8; 

 Abatoare – 4. 

- Distribuitori si transportatori – 44 unitati; 

- Retaileri – 1750 unitati; 

- Sectorul de servicii – 140 unitati; 

- Producatori primari care vand direct consumatorului final – 28 unitati. 

Au fost efectuate 4158 controale igienico-sanitare in toate tipurile de unitati. 

Pentru neconformitatile cu normele de igiena in vigoare constatate s-au 
aplicat: 
- 129 sanctiuni contraventionale conform H.G.R. nr.857/2011, Legii 349/2002 
modificata si completata si OG 2/2001, in valoare de 166.650 lei;  
- 11 Decizii de Suspendare de Activitate. 

Au fost analizate si rezolvate : 
- 230 sesizari ale unor persoane fizice sau juridice. 

Comparativ cu anul 2011 :  
-controale igienico-sanitare  in 2011 au fost 4089 iar in 2012 au fost 4158; 
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-sanctiuni contraventionale: in 2011 au fost 222 in valore de 108.800 lei, iar in 
2012 au fost 129 in valoare de 166.650; 
- Decizii de Suspendare de Activitate: in 2011 au fost 15, iar in 2012 au fost 11; 
- sesizari: in 2011 au fost 196, iar in 2012 au fost 230. 
 
Actiuni tematice  
 

In perioada 16.01.2012 – 20.01.2012 s-a desfasurat acţiunea tematică  de 
control pentru verificarea respectării reglemetărilor legale în vigoare a unităţilor 
acreditate în domeniul transplantului. Au fost controlate 5 unitatile sanitare cu paturi 
si nu exista pe raza judetului unitate acreditata in domeniul transplantului. 

In perioada 12.03.2012-30.03.2012 s-a desfasurat actiunea tematica privind 
respectarea conformitatilor din unitatile de transfuzii din spitale. Au fost verificate 5 
unitati sanitare cu paturi, unde nu au fost gasite neconformitati. 

In perioada 19.03.2012-30.03.2012 s-a desfasurat  actiunea tematica  privind 
respectarea legislatiei in vigoare privind apa potabila imbuteliata si apa minerala 
naturala imbuteliata – pe raza judetului exista un singur producator care indeplineste 
toate conditiile de functionare, iar  unitati de desfacere au fost controlate 42, au fost 
verificate 168 etichete si au fost prelevate 8 probe de apa. 

Nu au fost gasite neconformitati, iar rezultatele probelor de apa au fost 
conforme. 

In perioada 02.04.2012-06.04.2012 s-a desfasurat acţiunea tematica de control 
privind respectarea legislatiei: Legii   nr. 123 / 2008 pentru o alimentaţie sănătoasă 
în unităţile de învăţământ preuniversitar si Ordinului MS   nr. 1563/ 2008 pentru 
aprobarea Listei alimentelor nerecomandate preşcolarilor şi şcolarilor şi a 
principiilor care stau la baza unei alimentaţii sănătoase pentru copii şi adolescenţi. 
Actiunea s-a desfasurat în unităţile de învăţământ în care se comercializează produse 
alimentare. 

Au fost verificate: 21 unitati de invatamant, 2 societati comerciale din incinta 
unitatilor de invatamant si 12 produse alimentare. Produsele comercializate erau 
conform legislatiei in vigoare. 

In perioada 25.05.2012-13.06.2012 s-a desfasurat actiunea tematica privind 
calitatea conditiilor de acordare a serviciilor de asistentea medicala din unitatile 
sanitare cu paturi.  
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Au fost verificate toate unitatile sanitare cu paturi din judet si au fost gasite 
urmatoarele neconformitati: Microclimat necorespunzător si nu se respectă normele 
privind numarul  grupurilor sanitare. Au fost acordate termene de remediere. 
 

In perioada 01.07.2012-15.07.2012 s-a desfasurat actiunea tematica privind 
controlul taberelor scolare. A fost verificata o unitate (in judet exista o singura 
tabara scolara) care nu a functionat pe perioada vacantei de vara. 

In perioada 18.07.2012-01.08.2012 s-a desfasurat actiunea tematica privind 
calitatea conditiilor de acordare a serviciilor de asistenta medicala din cabinetele de 
medicina dentara. 

Au fost verificate 64 cabinete de medicina dentara. In urma deficientelor 
constatate( efectuarea sterilizarii necorespunzatoare) s-au aplicat un avertisment si o 
amenda in valoare de 500 lei. 

  In perioada 15.08.2012-30.09.2012 s-a desfasurat actiunea tematica privind 
controlul in unitatile de turism. Au fost verificate 7 unitati. Nu au fost gasite 
neconformitati. 

 In perioada 27.08.2012-14.09.2012 s-a desfasurat actiunea tematica privind 
verificarea unitatilor de invatamant si a cabinetelor medicale scolare. Au fost 
verificate 338 de unitati de invatamant din care 267 cu autorizatie sanitara de 
functionare, iar 71 fara autorizatie sanitara de functionare, pentru deficientele 
constatate au fost acordate termene de remediere si 9 cabinete de medicina scolara 
unde nu au fost gasite neconformitati. 

In perioada 01.10.2012-10.10.2012 s-a desfasurat actiunea tematica privind 
intoxicatiile acute cu produse biocide. Au fost verificate toate unitatile sanitare. Nu 
au existat cazuri de intoxicatii cu produse biocide. 

In perioada 01.10.2012-10.10.2012 s-a desfasurat actiunea tematica privind 
controlul materialelor si obiectelor din plastic destinate sa vina in contact cu 
produsele alimentare. Unitati controlate 4, produse controlate 5. Toate produsele 
controlate au fost conforme. 

In perioada 10.10.2012-20.10.2012 s-a desfasurat actiunea tematica privind 
controlul suplimentelor nutritive utilizate de sportivi. Au fost verificate 54 de unitati 
si 5 produse. Produsele au fost gasite doar in farmacii si acestea au fost conforme.  

 In perioada 15.10.2012-31.10.2012 s-a desfasurat actiunea tematica privind 
plasarea pe piata a produselor biocide. Au fost verificate 27 unitati, produse 
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controlate 15. Toate produsele controlate erau vizate de Ministerul Sanatatii si erau 
conforme. 

In perioada 29.10.2012-09.11.2012  s-a desfasurat actiunea tematica privind 
calitatea conditiilor de acordare a serviciilor de asistenta medicala in cadrul 
activitatilor de ingrijire la domiciliu. Verificate 5 unitati, in urma deficientelor 
constatate (gestionare necorespunzatoare a deseurilor periculose) s-au aplicat 2 
suspendari de activitate si o amenda contraventionale in valoare de 600 lei. 

In perioada 12.11.2012-20.11.2012 s-a desfasurat actiunea tematica de control 
privind respectarea Legii 123/2008, OMS 1563/2008, OUG 96/2002 si OMS 
1955/1995. Actiune a fost desfasurata in unitatile de invatamant, unitatile de 
alimentatie colectiva si unitatile de alimentatie publica care asigura prepararea si 
distribuirea alimentelor catre colectivitatile de copii. Unitati de alimentatie 
colectiva: 19. In urma deficientelor constatate (neefectarea cursurilor de Notiuni 
Fundamentale de Igiena si pastrarea necorespunzatoare a probelor alimentare) s-au 
aplicat 4 avertismente si o amenda in valoare de 500 lei. Unitati de invatamant 
controlate: 53, nu au fost gasite neconformitati. 

In perioada 12.11.2012-22.11.2012 s-a desfasurat actiunea tematica privind 
alimentele cu destinatie nutritionala speciala. Numar unitati controlate :23. Numar 
produse controlate :34. Nu au fost gasite neconformitati. 

In perioada 19.12.2012-31.12.2012 s-a desfasurat actiunea de control privind 
verificarea produselor alimentare in piete, targuri, unitati alimentare si unitatile de 
patiserie - cofetarie precum si in unitatile de alimentatie publica organizatoare de 
mese festive in perioada sarbatorilor de iarna. Au fost verificate 56 de unitati 
alimentare si 18 unitati de alimentatie publica. Nu au fost gasite neconformitati. 

 Actiunea tematica privind verificarea produselor cosmetice a fost desfasurata 
in 4 campanii: 
- 25.04.2012-30.04.2012 verificarea produselor cosmetice privind pachetele 
promotionale. Au fost verificate 11 unitati si 12 produse. 
- 01.05.2012-22.06.2012 verificarea produselor cosmetice care contin 
nanomateriale. Au fost verificate 14 unitati si 18 produse. 
- 01.07.2012-13.07.2012 verificarea produselor cosmetice pentru albirea dintilor. Au 
fost verificate 40 unitati si 5 produse. 
- 01.07.2012-24.08.2012 verificarea produselor cosmetice pentru protectie solara si 
tatuaje hanna. Au fost verificate 25 unitati si 6 produse. 
- 03.12.2012-14.12.2012 verificarea produselor cosmetice pentru ingrijirea parului – 
vopsea de par. Au fost verificate 23 unitati si 6 produse. 
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Toate produsele cosmetice au fost conforme. 
 
 

6. COMPARTIMENTUL PENTRU SITUATII DE URGENTA  
 
 A desfasurat in anul 2012 ( sezonul rece ) monitorizarea  persoanelor dializate 
si a gravidelor si indrumarea acestora catre unitatile sanitare in vederea internarii 
precoce pentru a evita inzapezirea si blocarea ambulantelor in zonele afectate . 
 A coordonat activitatea Serviciului de Ambulanta Judetean Teleorman si UPU  
pentru a trata cu maxima atentie cazurile sociale, persoanele fara adapost sau fara 
aparare/ capacitatea de a se apara contra frigului, fiind gasita o solutie de internare  
intro unitate spitaliceasca sau azil de noapte. 
 In perioada caniculara, a fost monitorizata si informata populatia asupra 
masurilor ce trebuiau luate pentru  atenuarea efectelor negative a temperaturilor 
ridicate asupra populatiei.  
 Au fost amenajate si identificate in colaborare cu primariile,  puncte de 
asistenta pentru populatie dotate cu aparate de aer conditionat , apa plata cu pahare 
de unica utilizare, cadru mediu si tensiometru. 
 Au fost verificate  conditiile de asigurare a asistentei medicale in  unitatile 
sanitare , stocurile de medicamente de urgenta, in special a medicamentelor necesare 
pentru patologiile determinate/ agravate de canicula, functionarea generatoarelor de 
rezerva, asigurarea rezervelor de apa proprii ale unitatilor sanitare. 
  

7. COMPARTIMENTUL EVALUARE SI PROMOVAREA SANATATII 
 

In cadrul compartimentului s-au efectuat  un numar total de 410  actiuni dupa 
cum urmeaza: 
-Campanie de informare, educare si comunicare prilejuita de Ziua Mondiala de 
Lupta Impotriva Cancerului  constand in: expuneri, conversatii si distribuirea de 
materiale informative din stocul anilor anteriori.: 20 actiuni. 
-Campanie de Informare educare si comunicare ocazionata de Ziua Mondiala de 
Lupta Impotriva Tuberculozei: masa rotunda,simpozion,vizionarea de filme 
educative, aplicarea de chestionare  pentru testarea cunostintelor in domeniu, 
distibuirea de materiale informative :18 actiuni. 
-Campanie de informare, educare si comunicare ocazionata de  Saptamana 
Europeana de Lupta Impotriva Cancerului de Col Uterin prin sesiuni de 
comunicare, scurte expuneri, distribuirea de materiale informative, postarea pe Web 
site-ul DSP de materiale informative: 46 actiuni. 
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-Campanie de informare educare si comunicare, privind prevenirea gripei si a 
infectiilor respiratorii desfasurata in unitatile de invatamant, societati comerciale si 
de productie : 46 actiuni. 
-Campanie de informare educare si comunicare prilejuita de Ziua Mondiala  a 
Sanatatii-“O stare buna de sanatate adauga viata anilor tai”: expuneri, tiparirea si 
distrbuirea de materiale informative, actiuni stradale de monitorizare a glicemiei, 
tensiunii arteriale, masurarea concentratiei de Co in aerul expirat: 17 actiuni. 
-Campanie de infomare educare si comunicare prilejuita de Saptamana Europeana 
a Vaccinarii, constand din scurte expuneri, distribuirea de materiale informative, 
postarea pe site–ul DSP de informatii despre campanie: 4 actiuni. 
-Campanie de informare educare si comunicare desfasurata cu ocazia Zilei 
Mondiale de Lupta Impotriva HTA: expuneri, simpozion, masa rotunda, 
distribuirea de materiale informative:23 actiuni. 
-Campanie de informare educare si comunicare prilejuita de Ziua Europeana de 
Lupta Impotriva Obezitatii constand in: expuneri ,discutii libere si distribuirea de 
materiale  :11 actiuni. 
-Campanie de informare  educare si comunicare determinate de Ziua Mondiala de 
Lupta Impotriva Fumatului,constand in: actiuni stradale de  monitorizare  a 
cantitatii de CO in aerul expirat de fumatori, consiliere, sfaturi individuale, 
distribuirea de materiale informative. 14 actiuni. 
-Campanie de informare educare si comunicare prilejuita de Ziua Mondiala de 
Lupta Impotriva Abuzului si Traficului Ilicit de Droguri ce a constat in 
expuneri, mese rotunde postarea pe site-ul DSP Teleorman de materiale informative 
:17 actiuni. 
-Campanie de informare, educare si comunicare prilejuita de  Ziua Mondiala de 
Lupta Impotriva Hepatitelor Virale: expuneri, distribuirea de pliante si brosuri  
postarea pe site-ul DSPTeleorman de materiale informative :17 actiuni. 
-Campanie de informare,educare si comunicare privind importanta respectarii 
regulilor elementare de igiena pentru prevenirea imbolnavirilor: expuneri, sfaturi  
individuale si distribuirea de materiale informative desfasurate in unitatile de 
invatamant si societati comerciale si productie: 30 actiuni. 
-Campanie de informare, educare, comunicare cu ocazia Zilei Internationale a 
Varstnicului: expuneri  ,distribuirea de materiale informative  sfaturi medicale: 7 
actiuni. 
-Campanie de informare,educare,comunicare prilejuita de Ziua Mondiala de lupta 
impotriva BPOC: scurte expuneri ,distribuirea de materiale informative, postarea 
pe site-ul DSP de informatii pe tema data: 23 actiuni. 
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-Campanie de informare, educare,comunicare cu ocazia Zilei Nationale impotriva 
fumatului constand in: actiuni stradale de monitorizare a concentratiei de CO in 
aerul expirat, distribuirea de materiale  informative: 7 actiuni. 
-Campanie de informare, educare, comunicare prilejuita de Ziua Mondiala de 
lupta impotriva diabetului 12 actiuni . 
-Campanie de informare,educare,comunicare privind consumul de antibiotice : 6 
actiuni. 
-Campani de informare,educare, comunicare destinata comemorarii victimelor 
traficului rutier: 5 actiuni. 
-Campanie de informare,educare,comunicare prilejuita de Ziua Internationala 
pentru eliminarea violentei impotriva femeilor :3 actiuni. 
-Campanie de informare, educare, comunicare prilejuita de Ziua Mondiala de 
lupta impotriva HIV/SIDA: 12 actiuni. 
-Monitorizarea activitatilor desfasurate in cadrul microproiectelor “Alimentatia 
sanatoasa si activitatea fizica” :16 actiuni . 
-Campanie de informare educare si comuncare prilejuita de “Ziua Mondiala a 
alimentatiei la san la nou nascuti “: expuneri, distribuirea de pliante si 
brosuri,postarea pe site-ul DSP de informatii despre campanii :17actiuni. 
-Campanie de informare educare si comunicare prilejuita de: Ziua Mondiala a 
sanatatii orale” constand in expuneri ,conversatii si distribuirea de materiale 
informative :30 actiuni. 
 
COMPARTIMENT EPIDEMIOLOGIE SI CONTROL BOLI 
TRANSMISIBILE 
 
       In cursul anului 2012, compartimentul de supraveghere si control boli 
transmisibile , a coordonat si derulat: 
- activitatile de derulare si coordonare a Programului National de Sanatate Publica  
nr.I cu privire la supravegherea bolilor prioritare transmisibile ;  
- activitatile cu privire la desfasurarea campaniilor de vaccinare a copiilor mici  si in 
colectivitatile scolare; 
- activitati in cadrul sistemului de alerta epidemiologica ( culegerea de date, 
raportarea datelor, analize, prognoze, feed-back catre furnizorii de servicii 
medicale); 
- activitati cu privire la prevenirea infectiilor nosocomiale in unitatile sanitare 
publice si private; 
- indrumare metodologica, consultanta; 
- sprijin direct prin rezerva antiepidemica; 
- activitati de evaluare in scopul avizarii/autorizarii sanitare; 
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-consultanta de specialitate pentru unitati sanitare, cabinete medicale, persoane 
fizice, laboratoare, etc. 
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PROGRAMELE NATIONALE PRIVIND BOLILE TRANSMISIBILE 
 
1. PROGRAMUL NATIONAL DE IMUNIZARE 
OBIECTIV-realizarea imunizarilor conform calendarului national  de 
vaccinare 

In  cursul anului 2012  s-au efectuat un numar de  38.968 vaccinari  in 
campaniile primare (la medicul de familie) spre deosebire de anul 2011 cand s-au 
efectuat un numar de 48.709 , diferenta semnificativa fiind data de numarul mai mic 
de nasteri  inregistrate in anul 2006, si de  unele goluri in aprovizionarea cu 
vaccinuri datorita nefinalizarii licitatiilor la nivelul Ministerului Sanatatii. 

 In anul 2012, au fost  probleme cu achizitionarea vaccinurilor de catre 
Ministerul Sanatatii, timp de 3 luni nu am avut INFANRIX-PENTAXIM  si au fost 
perioade scurte in care a lipsit vaccinul ROR (rujeola- rubeola -oreion) si 
DT(diftero-tetanic) , dar la sfarsitul anului 2012, incepand cu luna octombrie  au 
inceput sa se definitiveze licitatiile la nivelul MS si s-au recuperat majoritatea 
copiilor care fusesera amanati la vaccinare. 

 Medicii de familie s-au implicat in recuperarea restantierilor reusind , in 
procent de 95% sa vaccineze copiii amanati datorita lipsei acestor vaccinuri. 

In campaniile scolare de vaccinare s-au distribuit in 2012 un numar de 
10.711 doze vaccin (VPI , ROR si dT) fata de anul 2011 cand s-au primit   6086 
doze,care s-au distribuit si efectuat in totalitate. 

In general, campaniile de vaccinare s-au derulat fara incidente, de 
mentionat ca recuperarea restantierilor s-a desfasurat bine in judetul nostru 
acoperirea vaccinala  anuala fiind peste 95%. 

La sfarsitul anului 2012, aveam in stoc toate vaccinurile necesare 
vaccinarii corecte a copiilor, conform CALENDARULUI DE VACCINARE al 
MS, nemaifiind intarzieri in aprovizionare. 
 
2. PROGRAMUL NATIONAL DE SUPRAVEGHERE SI CONTROL AL 
BOLILOR TRANSMISIBILE 
 
Subprogramul de supraveghere si control al bolilor transmisibile prioritare 
 

Incepand cu luna decembrie 2012, am inceput sa  distribuim vaccin 
antigripal INFLUVAC, care s-a efectuat, in majoritate prin cabinetele medicilor de 
familie, dar si in spitale sau la nivelul cabinetului de vaccinare din DSP.  
DSP Teleorman a primit un numar de 15.810 doze vaccin gripal, INFLUVAC (0,5 
ml/doza),care continua sa se distribuie in teritoriu la medicii de familie si unitatile 
sanitare. 
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Activitatea principala de preventie a bolilor transmisibile s-a derulat prin 
actiuni si activitati ,in cadrul obiectivelor la PNSP : de prevenire a tuberculozei, a 
infectiei HIV/SIDA, a  bolilor cu transmitere sexuala si prevenirea infectiilor 
nosocomiale, iar in perioada verii, prevenirea meningitelor , a bolilor diareice acute 
si a bolilor eruptive (rujeola si rubeola). 

Bugetul Programelor Nationale privind bolile transmisibile a fost in 2011 
de 228 mii lei (inclusiv accize) iar in anul 2012 de 479  mii lei fiind utilizat la 
nivelul DSP si a unitatilor sanitare din judet ,conform OMS 1591/1110/2010. 

In anul 2012, fondurile la PNS au fost alocate la timp astfel incat, 
activitatea laboratorului de investigatii si analize medicale a fost  sustinuta din 
bugetul PNS (un procent de 60% din buget este pentru asigurarea diagnosticului 
bolilor transmisibile). 

De asemenea s-au investigat si tratat toate focarele de boli contagioase 
declarate de furnizorii de servicii medicale conform legii (spitale,cabinete 
medicale,laboratoare etc.). 

In anul 2012 au evoluat 580  de focare fata de anul 2011 cand au evoluat   
385 focare (numarul mare de focare din 2012 s-a datorat cazurilor de  rujeola si 
rubeola declarate). 

Cele 580  de focare de boli transmisibile  sunt dupa cum urmeaza: 
- Hepatita virala A – 178 ; 
- Rujeola – 61 ; 
- Rubeola – 258 ; 
- Scarlatina – 10 ; 
- Sifilis – 49 ; 
- Tuse convulsiva – 2 ; 
- Infectie gonococica – 9 ; 
- Meningita – 7 ; 
- Febra Q – 2 ; 
- Tetanos – 2 ; 
- Leptospiroze – 1 ; 
- Trichinoze – 1. 
 

Au fost  tratate  si investigate toate focarele cu medicamente ,materiale 
sanitare si dezinfectante achizitionate la PNSP. 

Rezerva Antiepidemica  a fost permanent reinoita  din bugetele Programelor 
Nationale de Sanatate Publica –mentionam ca rezerva antiepidemica nu are buget 
propriu ,aceasta fiind reintregita in functie de fondurile existente si riscul evaluat in 
teritoriul arondat de catre medicii epidemiologi. 
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In anul 2012 nu exista un context de epidemie de gripa si deocamdata nu 
avem un numar important de cazuri de viroze si pneumonii, iar spitalele nu sunt 
aglomerate . 
 
Subprogramul de supraveghere si control al infectiei HIV 
 
Obiective : - mentinerea infectiei la adulti la nivelul anului 2008 ; 
                   - reducerea transmiterii verticale a infectiei HIV. 
 

S-a asigurat testarea HIV la 1204 femei gravide in maternitati din care un 
singur caz HIV pozitiv si s-au cumparat un numar de 24 truse testare ELISA. 

Numarul de cazuri la nivelul judetului : 
2008- cazuri in tratament : 70 ; cazuri noi – 3 ; decese : 3. 
2009- cazuri in tratament : 55 ; cazuri noi : 6 ; decese : 7. 
2010- cazuri in tratament : 68 ; cazuri noi : 6 ; decese : 1 . 
2011- cazuri in tratament : 75 ; cazuri noi : 14 ; decese : 3. 
2012- cazuri in tratament : 69 ; cazuri noi : 13 ; decese : 1. 
 
SUPROGRAMUL DE SUPRAVEGHERE SI CONTROL AL TBC 
 
Obiectiv : mentinerea tendintei actuale de scadere a incidentei tuberculozei 
- un numar de 480 de pacienti  diagnosticati cu tuberculoza: 380 adulti si 19 copii 0-
14 ani, un numar de 325 au fost testati pentru  HIV si a fost confirmat un singur caz. 
- in anul 2012 nu au existat focare de TBC cu minim 3 cazuri investigate 
epidemiologic. 
 
 
SUBPROGRAMUL DE SUPRAVEGHERE SI CONTROL AL BOLILOR CU 
TRANSMISIE SEXUALA 
 
Obiectiv : scaderea infectiilor cu transmitere sexuala. 
-au fost testate serologic 424 gravide pentru determinarea infectiei luetice si au 
fost depistate pozitiv un numar de 13 gravide. 
 
3. PROGRAMUL NATIONAL DE SUPRAVEGHERE SI CONTROL AL 
INFECTIILOR NOSOCOMIALE 
 
Obiectiv: cresterea calitatii serviciilor medicale in unitatile cu paturi  prin 
reducerea riscului la infectie nosocomiala. 
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         In anul 2012 au fost investigate 39 de focare infectii nosocomiale in 
unitatile sanitare (spitale) fata de  21 focare in 2011. 

S- a asigurat instruirea profesionala a  cadrelor medicale in vederea cresterii 
eficientei activitatii de supraveghere si control a infectiilor nosocomiale in unitatile 
sanitare cu paturi - 80 instruiri. 

 
Supravegherea epidemiologica a bolilor transmisibile, a infectiilor 

nosocomiale dar si evaluarea unitatilor sanitare pentru autorizarea sanitara s-a facut 
permanent cu investigare si analize de laborator (bacteriologie) in cursul anului 
2012 efectuandu-se un numar de 4185 probe de supraveghere bacteriologica si 
virusologica fata de 2011 cand s-au efectuat un numar de 2850 analize. 
 

Laboratorul DSP efectueaza si examene de laborator in cadrul PNSP pentru 
diagnosticul HIV/SIDA, a hepatitelor acute virale, pentru diagnosticul sifilisului si a 
altor boli cu transmitere sexuala, dar si examene parazitologice (exp. toxoplasma), 
fiind singurul laborator din judet cu linie ELISA acreditat pentru diagnosticul 
HIV/SIDA. 

Compartimentul de epidemiologie prin  personalul sanitar (medici si asistenti 
de igiena) a efectuat un numar de 501 actiuni de indrumare si control in 2012 fata 
de 389 in 2011  si doua  actiuni  tematice care continua si in 2013 – « Control -
indrumare pentru cabinetele de stomatologie si cabinetele medicale de 
specialitate. » si « Control- indrumare  cu privire la sterilizarea instrumentarului  
folosit in unitatile de servicii publice din judetul Teleorman (coafura, frizeriii,SPA 
etc.» 

Consideram ca 2012 a fost un an cu activitate buna, fara evenimente 
deosebite, activitatea antiepidemica desfasurandu-se in parametrii normali, sustinuta 
bugetar de Ministerul Sanatatii (Programe de Sanatate). 
 

4. LABORATOR DE DIAGNOSTIC SI INVESTIGARE IN SANATATE 
PUBLICA 

 
In cursul anului 2012 laboratorul a fost dotat cu aparatura specifica (Hota 

microbiologica, Incubator termostat si Incubator termostat cu racire).  
Activitatea laboratorului  desfasurata in anul 2012 este urmatoarea : 
 

1. Boli transmisibile ( enf, hiv-sida, sifilis, coproculturi, antigene, 
parazit,etc.) = 4.185 probe. 



26 

 

Tip analiza Nr.probe/an                                Nr.probe 
necorespunzatoare/an 

HIV-SIDA                      1573 8 
 

SIFILIS    1506 212 
RPR pt sifilis                     212 122 
E N F                                187 35 
Coproculturi    277 40 
Coproparazitologic      82 0 

 
Antigene        292 178 

 
Uroculturi/Secretii              22 17 
 
Ex.pt.Leptospiroze               

34 3 

                                

2. Ape potabile( chimie + microbiologie)= 1.345 probe. 

Ape potabile/chimie / microbiologie    = 1345 probe, din care: 
necorespunzatoare - 411 chimie si   34 microbiologie. 

3. Conditii de igiena din   compartimente  de productie alimentara =  1920,     
din care 31 necorespunzatoare . 

4. Conditii de igiena in spitale     = 2.851 probe  , din care 68 
necorespunzatoare  

5. Alte probe(chimie/microbiologie-sector alimentar –probe alimente)  =708,  
din care 42 necorespunzatoare .                                                                                                      

6. Toxicologie = 7 determinari.                     

          TOTAL activitate 2012 =11.016 probe  . 

 

5.  ASISTENTA MEDICALA SI  PROGRAME 
 

In judet au fost infiintate un numar de 10  centre de permanenta fixe si unul 
mobil, astfel incat in prezent sunt functionale 10 centre de permanenta. 

In cadrul acestora efectueaza garzi un numar de 57 medici, atat din cabinetele 
care functioneaza in localitatile deservite, cat si din orasele invecinate. 
Centrele deservesc o populatie de aproximativ 115 000 locuitori din cele 69 de 
localitati (sate si comune) arondate acestora. 
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Conform monitorizarii activitatii centrelor, efectuata de catre DSP, in acest an  
numarul persoanelor care au apelat la serviciile acestora  a fost de 15.604.  
Au fost rezolvati la nivelul centrelor de permanenta un numar de 15238 de pacienti , 
iar un numar de 366 de pacienti  au fost transportati cu ambulanta la serviciile de 
urgenta ale spitalelor teritoriale; in acest fel s-a redus cu 97% gradul de 
suprasolicitare a Serviciului Judetean de Ambulanta si a serviciilor de urgenta 
spitalicesti. 

Un alt beneficiu pentru populatia din zonele deservite este asigurarea de 
servicii medicale pentru pacientii neasigurati, astfel ca din cei ce s-au prezentat 
in garzi, un numar de 2230 au fost neasigurati.  
 

Mentionam ca 4 din cele 10 centre de permanenta au in dotare 4 
ambulante pentru consultatii la domiciliu, dar a caror cheltuieli sunt suportate 
de consiliile locale. 
 

In anul 2011 la serviciul centrelor de permanenta au apelat un numar de 
4563 persoane. 
 

Toate au fost rezolvate la nivelul centrelor de permanenta, cu exceptia 
unui numar de 37 de pacienti care au fost transportati cu ambulanta la 
serviciile de urgenta ale spitalelor teritoriale; in acest fel s-a redus cu 20% 
gradul de suprasolicitare a Serviciului Judetean de Ambulanta si a serviciilor 
de urgenta spitalicesti. 

Un alt beneficiu pentru populatia din zonele deservite este asigurarea de 
servicii medicale pentru pacientii neasigurati, astfel ca din cei ce s-au prezentat 
in garzi, un numar de 578 au fost neasigurati. 
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6.  PROGRAMUL NATIONAL DE SANATATE A FEMEII SI 
COPILULUI 

 
 

In cadrul Programului National de Sanatate a Femeii si Copilului s-au derulat 
obiective din subprogramele 1,2 si 3 dupa cum urmeaza: 
-Cresterea accesului si calitatii serviciilor de sanatate a reproducerii pentru 
prevenirea sarcinilor nedorite, morbiditatii si mortalitatii materne. 
-Regionalizarea ingrijirilor perinatale pentru copiii cu greutate mica la nastere sau 
alte patologii grave in perioada perinatala. 
-Realizarea screening-ului la nastere a unor afectiuni cu potential invalidant si 
posibilitati de prevenire a handicapului. 
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-Ameliorarea starii de nutritie a gravidei si a copilului. 
-Depistarea precoce si prevenire secundara a unor complicatii la unele boli cronice 
ale copilului. 
S1.2 Profilaxia anemiei feriprive la gravidă 
Finantare: 2000 lei. 
- acest program este destinat gravidelor cu deficit de fier si distributia se face prin 
medicii de familie. 
- pentru derularea programului, Ministerul Sanatatii a  repartizat suma de 2000 lei si 
cantitatea respectiva de fier. Au beneficiat de fier un numar de 154 de gravide de 
la inceputul anului 2012. 
 
S1.3 Profilaxia distrofiei la copii cu vârstă cuprinsă între 0-12 luni, care nu 
beneficiază de lapte matern prin administrare de lapte praf 
 
Finantare: 59000lei. 
- pentru desfasurarea programului, DSP Teleorman a solicitat Ministerului Sanatatii 
repartizarea sumelor necesare pentru achizitionarea necesarului de lapte praf, 
respectiv suma de 59000 lei. 
Numarul de copii beneficiari de lapte praf este de 730. 
 
S1.4 Profilaxia malnutriţiei la copii cu greutate mică la naştere 
Finantare: - 6000 lei/ an pentru izoimunizarea Rh. 
                 - 56.000 lei pentru profilaxia malnutritiei la copii cu greutate mica la 
nastere. 
Profilaxia malnutritiei la copii cu greutate mica la nastere si profilaxia sindromului 
de izoimunizare Rh sunt programe derulate de Spitalul Judetean de Urgenta 
Alexandria.  
Beneficiari – 914 copii si 10 gravide beneficiare de izoimunizareRh. 
 
S1.5 Profilaxia anemiei feriprive la copil. 
 
Finantare: 2000 lei. 
- acest program este destinat copiilor cu deficit de fier si distributia se face prin 
medicii de familie. 
- pentru derularea programului, Ministerul Sanatatii  a repartizat suma de 2000 lei si 
cantitatea respectiva de fier. 
 Au beneficiat de fier un numar de 163 copii de la inceputul anului 2012. 
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S1.6 Profilaxia rahitismului carenţial al copilului. 
Finantare: 3000 lei. 
-  acest program este destinat copiilor 0 – 12 luni si distributia se face prin medicii 
de familie. 
- pentru derularea programului, Ministerul Sanatatii a repartizat suma de 3000 lei si 
cantitatea respectiva de vitamina D3. 
Au beneficia un numar de 177 copii de la inceputul anului 2012. 
 
S2.2 Screening neonatal pentru depistarea fenilcetonuriei şi hipotiroidismului 
congenital, precum şi confirmarea diagnosticului şi tratamentul specific al 
cazurilor depistate. 
- se asigura saptamanal colectarea testelor de la maternitatile din judet si trimiterea 
acestora la laboratorul specializat din cadrul I.O.M.C. Alfred Rusescu Bucuresti; 
- se aprovizioneaza periodic maternitatile cu bandelete necesare recoltarii. 
Beneficiari au fost 1531 copii. 
 
S3.1 Creştere a accesului la servicii moderne de planificare familială. 
Finantare: 20.800 lei. 
-sunt 97 medicii de familie si 5 cabinetele de planing familiar participanti la acest 
subprogram.  
Beneficiarii de contraceptive sunt 4692 persoane de la inceputul anului 2012. 
- contraceptivele au fost repartizate de catre MS in anul 2012 in valoare de 
17.774,40 lei Artizia si in valoare de 3.026,49 lei prezervative.  
 

7. PROGRAMUL NATIONAL DE SCREENING PENTRU 
DEPISTAREA PRECOCE ACTIVA A CANCERULUI DE COL 
UTERIN 

 
Obiective: 
-depistarea cancerului de col uterin in stadii precoce ; 
-indrumarea pacientelor cu leziuni precursoare sau incipiente catre serviciile 
medicale   specializate de diagnostic si tratament ; 
-cresterea gradului de informare a populatiei ; 
Acest program a inceput in luna octombrie 2012 si se deruleaza pe o perioada de 5 
ani. Pana la sfarsitul anului 2012 au fost investigate un numar de 680 femei. 
Singura deficienta la nivelul judetului este numarul insuficient de formulare FS1 
necesare derularii programului. 
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             La nivelul judetului Teleorman au fost avizate pentru desfasurarea 
programului,doua retele, una in cadrul Spitalului Judetean de Urgenta Alexandria si 
una la nivelul Spitalului Municipal CARITAS Rosiorii de Vede. 
 Reteaua de screening pentru depistarea precoce a cancerului de col uterin din 
cadrul Spitalului Judetean de Urgenta Alexandria este formata din urmatoarele : 

- centre de mobilizare si consiliere – medici de familie  - 103 ; 
- centre de recoltare in vederea depistarii cancerului de col uterin – 13 ; 
- laboratoare de anatomie patologica – 7 ; 
Rezultate : 
- numarul de femei consiliate si care au primit FS 1 – 2622 ; 
- numarul de femei testate cu Babes Papanicolau negativ – 2302 ; 
- numarul de femei testate cu Babes Papanicolau pozitiv – 155 ; 

Mentionam ca perioada de incepere a Programului de screening de col uterin 
a fost luna octombrie 2012, rezultatele fiind din perioada octombrie 2012 – 
ianuarie 2013. 

Reteaua de screening pentru depistarea cancerului de col uterin din cadrul 
Spitalului Judetean de Urgenta Alexandria este formata din : 
- centre de mobilizare, informare si consiliere – 10 ; 
- centre de recoltare in cabinete de obstetrica-ginecologie – 3 ; 
- laboratoare de anatomie patologica – 3 ; 
- numar de probe recoltate – 25 din care 1 singura proba pozitiva. 

 
8. PROGRAMUL NATIONAL DE DIAGNOSTIC SI TRATAMENT 

PENTRU BOLI RARE  
Interventia pentru asigurarea medicamentelor specifice pentru tratamentul 

mucopolizaharidozei tip II (sindromul Hunter). 
- acest program a fost derulat pentru un pacient de catre Spitalul Municipal 

Caritas Rosiorii de Vede in trimestrul I; 
- a fost achitata suma de 359 mii lei. 

  
9. PROGRAMUL DE TRATAMENT IN STRAINATATE . 

 

In anul 2012 au beneficiat doi pacienti de tratament in strainatate ( Vochineci 
Gabriel – se cauta donator in Italia si Mihai Ilie a fost gasit donatorul si a fost 
efectuata  operatia de transplant in Israel)  a fost achitata suma de 464.552 lei.  
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10. EVALUAREA FACTORILOR DE RISC DIN MEDIUL DE VIATA 
SI MUNCA 

IGIENA MEDIULUI  

Calitatea apei potabile destinate consumului uman este reglementată privind 
asigurarea cerinţelor de calitate ,are ca obiectiv principal protejarea sănătăţii 
populaţiei împotriva efectelor poluării chimice şi a contaminării microbiologice. Se 
realizeaza prin monitorizarea parametrilor de potabilitate. 

Realizari in domeniul supravegherii apei potabile 

-supravegherea calităţii apei potabile- a fost finalizat si transmis INSP-CRSPB 
raportul privind Supravegherea calitatii apei potabile pentru anul 2011; in 
curs de finalizare raportul pentru anul 2012; 

Obiective derulate : 
-supravegherea calitatii apei potabile ; 
 

2012 2011 
URBAN RURAL URBAN RURAL 

884 274 439 65 
 

In anul 2012 au fost recoltate un  nr. de 884 probe de apa din care au fost 
determinati 3536 de parametrii bacteriologici si 2123 de parametrii chimici 
pentru mediul urban. Nu au fost constatate neconformitati pentru  parametrii 
bacteriologici, iar 591 de parametrii chimici au inregistrat depasiri fata de 
CMA la clorul rezidual liber atat la iesirea din statie cat si in retea si la 
amoniu.  

In mediul rural au fost recoltate un nr. de 274 de probe de apa din care au 
fost determinati 1096 de parametrii microbiologici si 1544 de parametrii 
chimici.Au fost constatate neconformitati pentru un nr. de 35 parametrii 
bacteriologici (pentru NTG, Bacterii coliforme si enterococi) si 1234 
parametrii chimici (pentru clor rezidual liber si amoniu) 

Supravegherea cazurilor de methemoglobinemie acută infantilă, generate de 
apa de fântână ( s-au inregistrate 4 cazuri de methemoglobinemie acuta infantila 
in  2012, care au fost raportate atat individual prin completarea fiselor de 
declarare a cazului, cat si total catre C.R.S.P. Iasi; STANILA COSMIN 
(VIRSTA:1 AN SI 1 LUNA)-RASMIRESTI; IVANUS DANIEL( 
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VIRSTA:1LUNA SI 10 ZILE)-CERVENIA; CARAGEA BIANCA(VIRSTA:3 
LUNI)-ISLAZ;  PRAJITU IULIA ANDREA-(VIRSTA:7 LUNI)-SEACA; 

Au fost facute recomandarile specifice autoritatilor locale - se mentine 
supravegherea zonelor de risc; au fost recoltate 75 probe de apa din fantani 
publice in vederea detrminarii nitratilor. 

- Program de evaluare a calitatii apei potabile din Romania furnizata de 
sistemele de aprovizionare mici care deservesc mai putin de 5000 de persoane 
realizat sub coordonarea CRSP Cluj prin derularea a 4 actiuni de prelevare de 

probe din 2 sisteme mici de aprovizionare cu apa conform metodologiei; 

- program de intercomparări laboratoare în domeniul calităţii apei potabile- in 
derulare (se realizeaza multianual). 

 
-monitorizarea si inspectia modului de gestionare a deseurilor provenite din 
activitati medicale- 40 de  actiuni fata de 19 in anul 2011. 
 

Numarul  de actiuni specifice de evaluare a efectelor factorilor de risc din 
mediul pentru starea de sanatate –2212 actiuni in anul 2012 fata de  482 actiuni in 
2011. 

S-au desfasurat actiuni de supraveghere si monitorizare, recoltare de probe, 
evaluari prin chestionare pe baza metodologiilor specifice de lucru, procentul de 
realizare fiind de 95% in anul 2012 fata de 94% in anul 2011. 
 
Realizarile in domeniul supravegherii factorilor de risc din mediul de viata 

- evaluarea impactului asupra sănătăţii a poluanţilor atmosferici si adaptarea la 
schimbările climatice- 2 actiuni- in curs de executie raportul pentru anul 
2012; 

- evaluarea riscului asupra sănătăţii în expunerea la soluri poluate chimic şi 
microbiologic- au fost identificate zonele de recoltare urmand ca in luna 
septembrie sa se recolteze probe de sol –conform metodologiei;  

- monitorizarea intoxicaţiilor acute neprofesionale cu pesticide- nu au fost 
inregistrate cazuri de intoxicatii acute neprofesionale cu pesticide;  

- monitorizarea şi inspecţia sistemului de gestionare a deşeurilor rezultate din 
activitatea medicală- au fost efectuate 40 actiuni de verificare a modului de 
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gestionare a deseurilor provenite din activitati medicale si au fost transmise 
rapoartele pentru trimestrele I - IV; se deruleaza in continuare. 

- supravegherea stării de sănătate a populaţiei în raport cu calitatea habitatului 
uman. 

Au fost intreprinse 2 actiuni in colaborare cu autoritatile locale implicate in 
supravegherea calitatii aerului (APM Teleorman), in vederea culegerii 
datelor necesare derularii sintezei; 

- prestaţii şi servicii de sănătate publică în domeniul sănatatii în relaţie cu 
mediul: 66 de controale in unitati de infrumusetare, 4 controale in unitati de 
cazare; 

 Numarul  de actiuni specifice de evaluare a efectelor factorilor de risc din 
mediu pentru starea de sanatate –2212 actiuni in anul 2012 fata de  482 actiuni in 
2011. 

S-au desfasurat actiuni de supraveghere si monitorizare, recoltare de probe, 
evaluari prin chestionare pe baza metodologiilor specifice de lucru, procentul de 
realizare fiind de 95% in anul 2012 fata de 94% in anul 2011. 
 

11.  IGIENA ALIMENTULUI 
 

Obiective derulate : 
Rolul alimentului in izbucnirea toxiinfectiilor alimentare  
2012 – nu au existat focare de toxiinfectii alimentare 
2011 - nu au existat focare de toxiinfectii alimentare 
- monitorizarea calitatii suplimentelor alimentare 
2012 – 5 actiuni, 12 unitati noi identificate , 37 suplimente alimentare noi 
identificate, 4 probe recoltate, 16 detrminari efectuate 
2011- 5 actiuni, 10 unitati noi identificate, 48 suplimente noi determinate, 4 probe 
recoltate, 32 determinari efectuate 
-   monitorizarea alimentelor cu adaos de vitamine, minerale si alte substante  
2012 – 6 actiuni , 20 tipuri de alimente din cereale si derivate din cereale 
2011 – 5 actiuni, 34 alimente de diferite tipuri ( derivate de cereale, sucuri, 
bomboane ) 
-     monitorizarea nivelului de iod din sarea iodata destinata consumului uman 
2012 – s-au recoltat 84 probe de sare iodata din unitati de panificatie, 19 probe din 
unitati de desfacere si 12 probe din unitati de alimentatie publica si colectiva 
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2011 - s-au recoltat 141 probe de sare iodata din unitati de panificatie, 24 probe din 
unitati de desfacere si 7 probe din unitati de alimentatie publica si colectiva 
- evaluarea riscului chimic si bacteriologic al alimentelor cu destinatie 
nutritionala speciala 
2012 – 5 actiuni, 8 probe, 15 determinari metale grele, 6 determinari nitrati/nitriti, 
19 determinari pesticide organoclorurate, 46 determinari pesticide organofosforice, 
6 determinari microbiologice 
2011 – 5 actiuni, 6 probe, 12 determinari metale grele, 12 determinari nitrati/nitriti, 
19 determinari pesticide organoclorurate, 46 determinari pesticide organofosforice, 
12 determinari microbiologice 
- monitorizarea alimentelor tratate cu radiatii 
2012 – 2 unitati verificate, 4 tipuri de condimente, 6 tipuri de suplimente alimentare 
2011 – nu s-a derulat sinteza 
- monitorizarea colorantilor sintetici din bauturi alcoolice si nealcoolice 
2012 – 5 actiuni, 10 probe recoltate 
2011 -  5 actiuni, 10 probe recoltate 
- evaluarea factorilor de risc din materiale care vin in contact cu alimentele  
2012 – 8 probe de materiale plastice care vin in contact cu aliemtele, 1 proba de 
ceramica ( 5 obiecte ) recoltate 
2011 – nu s-a derulat sinteza  
Numarul de actiuni specifice de evaluare a efectelor factorilor de risc 
alimentari pentru starea de sanatate 
 -  2012 -2710 actiuni; 
 -  2011 – 1063 actiuni. 

S-au desfasurat actiuni de monitorizare, identificare de produse noi, recoltare 
de probe, procentul de realizare fiind de 95%. 
 

12.  IGIENA SCOLARA 
La  nivelul judetului Teleorman , functioneaza un numar de 378 unitati scolare. 
 

Scoli ASF Lipsa ASF 
Urban 21 21 0 
Rural 103 91 12 

 

Gradinite ASF Lipsa ASF 
Urban 35 30 5 

 
rural 196 113 83 
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Licee ASF Lipsa ASF 

Urban 17 17 0 
rural 5 4 1 

 
                                         
1. Evaluarea conditiilor igienico-sanitare in unitatile de invatamant in vederea 
autorizarii / vizarii pentru anul scolar 2011/2012 ( Ordinul M.S nr 1030/2009 
privind autorizarea unitatilor de invatamant in baza declaratiei pe proprie 
raspundere). - 49 
                -anul 2012 =  49 
                - anul 2011 =    43 
2. Activitati specifice pentru intocmirea documentatiei in vederea obtinerii 
autorizatiei sanitare de catre unitatile de invatamant si eliberarea acestora: 15 unitati. 
                -anul 2012 =   15 unitati     
                - anul 2011 =  33unitati     4 notificari    
3. Examenele medicale de bilant ; au fost cuprinse  327   de clase si un numar de 
7984   elevi. 
                  -anul 2012 = 7984 elevi din 327 clase   
                  - anul 2011 =  8511 elevi din 349 clase    
4. Monitorizarea si raportarea la I.S.P.Bucuresti a programului de dispensarizare a 
bolilor cronice a prescolarilor si elevilor din judet ; 
  -au fost investigati  = 25927 prescolari si elevi 
                -anul 2012 =  25927 
                - anul 2011 =    27082 
5. Controale igienico-sanitare  in unitatile de invatamant   = 192controale 
                -anul 2012 =  192 
                - anul 2011 =  351 
6. Supravegherea, centralizarea si raportarea la I.S.P Bucuresti si la Ministerul 
Sanatatii a triajului epidemiologic dupa vacantele scolare  si masurile care se impun 
in  cazurile de pediculoza sau boli transmisibile.-sunt examinati in medie 38323 de 
elevi. 
                 -anul 2012 =  38323 
                - anul 2011 =    51000 
 7. Monitorizarea unitatilor de invatamant in care au fost cazuri de boli transmisibile 
( hepatita epidemica , scarlatina, TBC ) si masurile ce se impun in focar  = 52 elevi 
cu hepatita virala; 4 elevi si 1 cadru didactic cu TBC; 2 cazuri cu scarlatina; 2cazuri 
de rujeola. 
                -anul 2012 =  52 =hepatita virala , 4=TBC , 2=rujeola, 2 scrlatina  
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                - anul 2011 =  14- hepatita virala,  6 = TBC, 6 = scarlatina    
8. Evaluarea conditiilor igienico-sanitare in unitatile de invatamant,  starea 
igienizarii pentru inceperea anului scolar 2012/2013.  
          -au fost evaluate =  115  
                     -anul 2012 = 115  
                     -anul 2011 = 320 
 9. Recoltarea de probe de salubritate din cantinele scolare , gradinitele cu program 
prelungit, crese si unitati de agrement  = 356 probe din 33 de unitati. 
                 -anul 2012 =  356 probe din 33 de unitati  
                - anul 2011 =  454 probe din 43 de unitati  
  10. Actiuni in cadrul programelor nationale de sanatate :  studiul s-a efectuat si in 
anul 2012 pe acelasi numar de elevi ca in 2011. 
-,,Sinteza Nationala de Supraveghere a comportamentelor cu risc la tineri” si 
raportarea catre I.S.P Cluj   = au fost chestionati 540 de elevi  ( clasele VII-XII); 
- ,,Sinteza Nationala privind programul de cercetare a dezvoltarii fizice a copiilor si 
tinerilor de la 0-18 ani “ ; la acest studiu au fost investigati 1960 de  copii si elevi; 
- ,,Evaluarea capacitatii de adaptare a elevilor la activitatea scolara pentru depistarea 
sindromului de suprasolicitare “  = 240 elevi chestionati (claseleV-XII); 
  -,, Evaluarea profilului de risc psiho-social in comunitati scolare ‘’  -  In studiu au 
fost :  120 de elevi si 78 de cadre didactice: 
                -anul 2012 =  Liceul Teoretic Piatra si Colegiul ,,A.D Ghica “ Alexandria; 
                -anul 2011 =  Liceul Teoretic Olteni  si Colegiul ,,Anastasescu” Rosiorii 
de Vede. 
11. Supravegherea acordarii asistentei medicale profilactice a imunizarilor in 
colectivitatile de copii si tineri. 
 -campaniile scolare de vaccinare si examenele de capacitate, examenele de 
bacalaureat,  examenele de titularizare, examenele de absolvire la scolile sanitare 
postliceale. 
 
SERVICIUL ADMINISTRATIV, APROVIZIONARE SI MENTENANTA 
 
In cadrul acestui serviciu au fos realizate urmatoarele lucrari : 
- asigurarea logisticii si functionarii compartimetelor functionale ale DSP 
Teleorman printr-un proces planificat si ritmic de aprovizionare, cu monitorizarea 
continua a volumului cheltuielilor si incadrarii in limitele bugetare ; 
- planificarea si organizarea activitatilor de transport, verificarea periodica a 
masinilor din parcul auto DSP ; 
- au fost elaborate documentatiile tehnice pentru achizitionarea unui autoturism 
prin programul «  Rabla » ; 
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- au fost realizate documentatiile tehnice si obtinute avizele necesare in vederea 
reabilitarii Laboratorului de analize  la sediul DSP, au fost intocmite devizele de 
lucrari , urmarita si receptionata lucrarea ; 
- A fost asigurat suportul tehnic necesar functionarii infrastructuii IT a DSP 
Teleorman, au fost realizate demersurile in vederea actualizarii periodice  a site-
ului DSP ; 
- au fost realizate achizitiile publice prin cumparare directa din catalogul SEAP, in 
conformitate cu prevederile legale in vigoare ; 
- au fost urmarite si duse la indeplinire contractele de lapte praf, medicamente , 
vitamine, reactivi si dezinfectanti, in conformitate cu alocatiile bugetare ale MS ; 
- au fost asigurate verificarile metrologice pentru aparatura din laboratoarele DSP 
Teleorman ; 
- au fost realizate specificatiile tehnice si achizitionata aparatura de laborator in 
conformitate cu lista de investitii aprobata de Ministerul Sanatatii ; 
- au fost organizata asigurarea pazei si  aplicarea normelor de protecţie a muncii şi 
de prevenire a incendiilor ; 
- a fost organizata depozitarea corespunzătoare a carburanţilor şi lubrifianţilor, 
precum şi de utilizarea bonurilor de benzină şi încadrarea în cota lunară de 
carburanţi, stabilită potrivit legii; 
- s-au realizat activitati si demersuri specifice in ceea ce priveste documentele 
clasificate ; 
- a fost monitorizata derularea investitiei Spital TBC Rosiorii de Vede ; 
- s-au analizat, propus si efectuat cheltuielile  de capital aprobate, 
respectiv :Aparatura pentru laboratoarele DSP ; 
- s-a verificat şi urmărit  aprovizionarea direcţiei cu materiale consumabile;  
- au fost asigurate contractarea tuturor utilităţilor necesare derulării activităţii 
direcţiei;  
 
 BIROUL RUNOS 
 
- calcularea drepturilor banesti ( lichidare, concedii de odihna, concedii de boala); 
- intocmire Declaratie 112 – declaratie privind obligatiile de plata a contributiilor 
sociale , a impozitului pe venit si evidenta  nominala a persoanelor asigurate; 
- intocmirea ,  completarea si transmiterea registrului general de evidenta a 
salariatilor pentru personalul contractual din D.S.P.Teleorman; 
- monitorizarea stagiilor de pregatire pentru medicii rezidenti si medicina de familie; 
- organizare examen de grad principal pentru asistentii medicali din unitatile sanitare 
din judet; 
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- inscrierea candidatilor la examenul pentru obtinerea gradului de specialist pentru 
medici, biologi, chimisti, biochimisti, la examenul pentru obtinerea gradului de 
medic primar, farmacist primar, la concursul de intrare in rezidentiat in medicina, 
farmacie, medicina dentara; 
- actualizarea Registrului National al Medicilor ; 
- participarea in comisia paritara a Casei de Asigurari de Sanatate Teleorman alaturi 
de reprezentantii Colegiului Medicilor Judetul Teleorman si C.A.S. Teleorman in 
vederea stabilirii necesarului de medici pe specialitati; 
- asigura monitorizarea functiei publice; 
- completarea si transmiterea declaratiilor de avere si de interese pentru functionarii 
publici conform legii , catre Agentia Nationala de Integritate; 
- intocmire cercetare statistica S1 lunar : Ancheta asupra castigurilor salariale , 
pentru DSP si centralizat pentru unitatile din subordine si transmiterea acestora catre 
M.S. si Directia Judeteana de Statistica Teleorman; 
- intocmire cercetare statistica LV – trimestrial : Ancheta locurilor de munca 
vacante  si transmiterea acesteia catre Directia Judeteana de Statistica Teleorman; 
- intocmire cercetare statistica S2 – Ancheta salariilor in luna octombrie 2012 pentru 
D.S.P. Teleorman si centralizat pentru unitatile subordonate si transmiterea acesteia 
catre Directia Judeteana de Statistica Teleorman; 
- intocmire anexa 2 – format standard de raportare al evidentei functiilor publice si a 
functionarilor publici si transmiterea catre ANFP Bucuresti; 
- verifica documentele necesare si acordare coduri de parafa pentru medicii cu drept 
de libera practica; 
- eliberari adeverinte de venit pentru salariati si adeverinte de grupa si sporuri pentru 
intocmirea dosarelor de pensie la limita de varsta si pensie anticipata; 
- intocmirea statului de functii al aparatului propriu din D.S.P. Teleorman, valabil cu 
01.11.2012; 
- eliberare autorizatii de libera practica pentru activitati conexe actului medical; 
- inregistrarea cabinetelor in Registrul Unic al cabinetelor medicale si eliberarea 
Certificatului de inregistrare; 
- inregistrarea cabinetelor cu activitati conexe actului medical in Registrul Unic  al 
cabinetelor; 
-intocmirea documentatiei si inaintarea catre M.S. privind eliberarea certificatelor de 
conformitate sau recomandari pentru medici si asistenti medicali; 
- intocmirea fiselor fiscale ale personalului din subordine; 
- raspuns in termen la alte adrese primite de la MS si/sau autoritatile locale; 
- asigura functionarea Compartimentului de Avizare/Autorizare; 
- eliberare autorizatii pentru examinarea ambulatorie a candidatilor la obtinerea 
permisului de conducere si a conducatorilor de autovehicule sau tramvaie pentru 
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specialitatile : medicina interna, neurologie, ortopedie – traumatologie, psihiatrie, 
ORL si oftalmologie; 
- intocmirea situatiei privind personalul si cheltuielile cu salariile aferente acestuia 
din sectorul bugetar- DGFP judetean, semestrial. 
 
COMPARTIMENT AVIZARI/AUTORIZARI 
 
 In cursul anului 2012, activitatea compartimentului s-a concretizat prin: 

- numar notificari – 655 ; 
- numar autorizatii sanitare de functionare  ( cabinete medicale, laboratoare 

analize medicale, centre ingrijiri la domiciliu, laboratoare tehnica dentara , 
etc.) – 306; 

- numar autorizatii sanitare de functionare ( scoli, licee, gradinite ) – 5 ; 
- numar autorizatii sanitare de functionare spitale – 8; 
- numar certificari de conformitate – 206; 
- numar autorizatii pentru examinarea ambulatorie a candidatilor la obtinerea 

permisului de conducere  - 25; 
- vize autorizatii pentru examinarea ambulatorie a candidatilor la obtinerea 

permisului de conducere – 16; 
- inregistrari cabinete medicale in Registrul Unic al Cabinetelor – 20 din care 9 

cabinete medicale individuale si 11 societati comerciale. 
 

COMPARTIMENT INFORMATICA SI BIOSTATISTICA MEDICALA 
 
Verificarea si centralizarea darilor de seama  privind principalii indicatori ai 
cunoasterii sanatatii : 
- evidenta gravidelor (in cabinetele medicilor de familie);   
- gravidele nou depistate pe grupe de varsta ;  
- intreruperea cursului sarcinii in spital;  
- evidenta bolnavilor tuberculosi (in dispensarele de ftiziologie) ;  
- evidenta bolnavilor de cancer (in cabinetul de oncologie);    
- evidenta diabetului zaharat( in cabinetul de nutritie si diabet );  
- evidenta bolnavilor psihici( in cabinetele de psihiatrie);  
- evidenta copiilor cu malnutritie proteino – calorica( in cabinetul medicului de 
familie);  
- alte boli cronice (in cabinetul medicului de familie );  
- bolnavii iesiti din spital pe boli, grupe sau clase de boli;  
- infectii interioare din spital;  
- bolile infectioase si parazitare;  
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- vaccinari , rapeluri (in cabinetele medicale de familie si in spital);   
- verificarea  anchetelor  de deces perinatal ,  0-1 an si 1-4 ani;   
- prelucarea datelor privind nascutii vii ; 
- prelucarea datelor privind decesele generale  ;    
- efectuarea indicatorilor demografici;  
- intocmirea situatiei deceselor de cauze violente ;  
- codificarea buletinelor statistice de deces;  
- verificarea si centralizarea avorturilor spontane si a intreruperilor de sarcina   pe 
localitati .    
- verificarea si centralizarea  datelor privind raportul statistic  SAN – Activitatea 
unitatilor sanitare in anul 2012 pentru  sectorul  public si privat ;  
- intocmirea listei nominale a unitatilor cu paturi si a celor fara paturi  ;  
- verificarea si centralizarea darilor de seama privind personalul sanitar ;  
- verificarea si centralizarea darilor de seama privind Cheltuielile bugetare in 
unitatile sanitare;  
-verificarea si centralizarea darilor de seama privind activitatea spitalului , 
ambulatoriului integrat si a cabinetelor medicale de specialitate; 
-intocmirea situatiei privind miscarea bolnavilor in spital  ;  
-intocmirea centralizatorului de morbiditate in cabinetele medicale de familie  pe 
total judet ;   
- intocmirea darii de seama privind situatia bolnavilor  de diabet pe total judet;   
- centralizarea activitatii cabinetelor de pneumoftiziologie ; 
- intocmirea centralizatorului privind investigatiile de laborator ;  
 Datele pentru anul 2012  pentru unele categorii sunt in lucru. 
Morbiditatea prin TBC   

  2009 2010 2011 2012 

  Cifra Indicator Cifra Indicator Cifra Indicator Cifra Indicator 

Urban 130 95.58 102 76.07 102 76.92 108 81.44 

Rural 365 134.5 318 120.51 270 103.63 272 104.39 

Total 495 121.51 420 105.53 372 94.62 380 96.65 
Mortalitatea prin TBC   

  2009 2010 2011 2012 

  Cifra Indicator Cifra Indicator Cifra Indicator Cifra Indicator 

Urban 10 7.35 6 4.48 7 5.28 12 9.05 

Rural 48 17.69 40 15.16 37 14.2 33 12.67 

Total 58 14.24 46 11.56 44 11.2 45 11.45 
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CONTROLUL INTERN MANAGERIAL 

Directia de Sanatate Publica Teleorman a inceput implementarea controlului 
intern managerial in anul 2011, ajungand ca la sfarsitul anului 2012 acesta sa fie 
implementat in proportie de 87,5% . 

Astfel, din cele 25 de standarde  22 sunt implementate, 2 partial implementate 
(S 11 - Managementul riscului si S 21 - Continuitatea activitatii),  1 neimplementat 
(S 15 - Ipoteze, reevaluari) si 1 neaplicabil la nivelul institutiei noastre ( S 4 - 
Functii sensibile). 

A fost elaborat Planul strategic de dezvoltare institutionala a Directiei de 
Sanatate Publica pentru anii 2011 - 2012, avand 3 obiective generale si 12 obiective 
specifice, realizate 100% si Programul de dezvoltare a sistemului de control 
managerial. A fost constituita comisia pentru elaborarea, implementarea şi 
dezvoltarea sistemului de control managerial. 

 La nivelul DSP Teleorman au fost inventariate 243 de activitati 
procedurabile, pentru care s-au elaborat 96 de proceduri de lucru. 

Deasemenea s-au identificat functiile sensibile ale institutiei in numar de 8, 
dar acest standard este neaplicabil, deoarece rotirea personalului nu este posibila. 

S-au identificat, analizat si gestionat riscurile, Registrul riscurilor cuprinzand 
355 de riscuri. 

 
AUDIT PUBLIC INTERN 
 
Raport privind activitatea de audit intern pe anul 2012  

Scopul raportului : 

Scopul raportului este prezentarea activitatii de audit public intern in cadrul 
Directiei de Sanatate Publica Teleorman si la unitatilor subordonate si a progreselor 
inregistrate in anul 2012, in conformitate cu prevederile cadrului normativ si 
procedural si standardele profesionale, prezentarea principalelor concluzii si 
recomandari formulate in cadrul misiunilor de audit derulate in anul de raportare, 
sintetizand contributia functiei de audit intern la imbunatatirea activitatii institutiei 
si a unitatilor subordonate, fiind destinat atat managementului institutiei, care 
evalueaza rezultatul muncii auditorilor cat si structurii de audit ierarhic superioare 
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spre analiza si sinteza, constituind unul din principalele instrumente de monitorizare 
a activitatii de audit.  

        Planificarea multianuală            
-Au fost identificate activităţile auditabile pe trei ani întocmindu-se o Planificare 
Strategică pe 3 ani (2011-20113); 
-A fost întocmit, în baza Analizei riscului asociat, Planul strategic de audit public 
intern nr. 12265/30.12.2010, aferent perioadei 2011-2013 ; 
-Fundamentarea Planului multianual de audit public intern  s-a efectuat în baza 
Referatului de justificare şi a Analizei riscului asociat; 
 
         Planificarea anuală 
În ceea ce priveşte realizarea misiunilor de audit intern în anul 2012 acestea au fost 
realizate în totalitate. 
 Realizarea misiunilor de audit intern la Directia de Sanatate Publica Teleorman . 
Activitatea de audit intern s-a desfăşurat în anul 2012, conform Planului de Audit 
Public Intern pe anul 2012. 
  Misiuni de audit privind gestionarea si utilizarea fondurilor de la bugetul de stat 
pentru primarii privind asistentii comunitari, mediatorii romi, cabinetele scolare. 
      a. numărul misiunilor de audit realizate: 1 
      b. principalele obiective de audit urmărite: 
-  necesarul privind finantarea; 
- utilizarea si justificarea sumelor; 
- evidenta tehnic-operativa. 
      c. riscurile semnificative identificate: 
- Netransmiterea in termen catre DSP Teleorman a necesitatilor de finantare si a 
raportarilor; 
- Utilizarea eronata a sumelor; 
- Neutilizarea sumelor; 
- Lipsa actelor justificative; 
-  Inexistenţa unui sistem privind evidenţa tehnic-operativă; 
      d. principalele constatări efectuate: 
- gestionarea si utilizarea fondurilor de la bugetul de stat pentru primarii privind 
asistentii comunitari, mediatorii romi, cabinetele scolare se efectueaza in conditiile 
legii, respectand principiile de economicitate, eficacitate, eficienta. 
      e. cauzele principale şi consecinţele aferente disfuncţiilor constatate: 
- nu s-au constatat disfunctionalitati. 
      f. principalele recomandări : 
- nu s-au formulat recomandari. 
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  Misiuni de audit privind statistica / informatica in sanatate publica: 
      a. numărul misiunilor de audit realizate : 1 
      b. principalele obiective de audit urmărite: 
- organizarea bazei de date judetene; 
- verificarea si codificarea informatiilor medicale; 
- raportarea statistica sanitara la nivelul cabinetelor medicale; 
- darile de seama. 
      c. riscurile inerente semnificative identificate: 
- neorganizarea bazei de date judetene; 
- codificarea incorecta a informatiilor medicale; 
- nerespectarea termenelor de raportare  statistica sanitara la nivelul cabinetelor 
medicale; 
- raportarea incorecta a miscarii personalului medical pe unitati, specialitati 
medicale; 
      d. principalele constatări efectuate : 
 - compartimentul de Statistica / informatica in sanatate publica este functional si 
ofera date corecte, reale si in timp util; 
      e. cauzele principale şi consecinţele aferente disfuncţiilor constatate: 
- datorita personalului insuficient nu exista proceduri pentru fiecare activitate; 
- riscurile nu sunt identificate si gestionate la nivelul compartimentului; 
- atributiile definite nu asigura competenta de realizare a activitatilor si actiunilor. 
      f. principalele recomandări formulate : 
- realizarea unei analize riguroase a sarcinilor si responsabilitatilor fiecarui angajat; 
- elaborarea mecanismelor procedurale si metodologice privind identificarea 
riscurilor si gestionarea acestora; 
 Misiuni de audit privind gestionarea si utilizarea fondurilor de la bugetul de stat si 
din venituri proprii ale Ministerului Sanatatii pentru unitatile de primiri urgente ale 
judetului: 
      a. numărul misiunilor de audit realizate: 1 
      b. principalele obiective de audit urmărite: 
-achizitiile privind buna desfasurare a activitatilor din structurile de primiri urgente 
ale judetului; 
- incadrarea cu presonal; 
- executia bugetara unitatilor de primiri urgente; 
      c. riscurile inerente semnificative identificate: 
- incadrarea cu personal medical altul decat cel prevazut prin OMS 1706/2007; 
- fondurile UPU sa fie folosite pentru spital. 
      d. principalele constatări efectuate :  
- activitatea unitatii de primiri -urgente este functionabila ; 
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- activitatea de achizitii este distincta, fara a exista un plan de ahizitii distinct pentru 
UPU; 
      e. cauzele principale şi consecinţele aferente disfuncţiilor constatate: 
- cheltuielile cu utilitatile sunt in procent de 20 - 35 % din total spital, deoarece nu 
sunt contorizate separat; 
- planul de achizitii si bugetul de venituri si cheltuieli nu sunt evidentiate distinct. 
      f. principalele recomandări formulate : 
- respectarea legislatiei in vigoare. 
Misiuni de audit privind gestionarea si utilizarea fondurilor publice la Serviciul de 
Ambulanta Judetean Teleorman: 
      a. numărul misiunilor de audit realizate: 1; 
      b. principalele obiective de audit urmărite: 
- Consilierea conducatorului pentru buna administrare a fondurilor publice 
      c. riscurile inerente semnificative identificate: 
- nerespectarea prevederilor legale privind contractele de achizitii; 
- nerespectarea consumului de carburant; 
- reparatii auto. 
      d. principalele constatări efectuate    
      e. cauzele principale şi consecinţele aferente disfuncţiilor constatate 
      f. principalele recomandări formulate  
- respectarea legislatiei in vigoare 
Urmărirea recomandărilor –  toate recomandarile date de auditorii interni au fost 
insusite de structurile auditate. Multe recomandari au fost implementate la termenele 
stabilite, masurile s-au dispus prin Planul de actiune si Calendarul de implementare 
a recomandarilor, iar auditorii interni urmaresc permanent implementarea tuturor 
recomandarilor date structurilor auditate. Recomandarile partial implementate  
urmeaza a fi  implementate   in totalitate in anul 2013. 
Contribuţia auditului la adăugarea de valoare în cadrul entităţilor publice .  Şi-au 
adus o contribuţie substanţială la îmbunătăţirea activităţii desfăşurate atat în cadrul 
D.S.P. Teleorman cat şi în cadrul unitaţilor subordonate, prin identificarea riscurilor 
majore, formularea unor constatări şi recomandări pertinente în conformitate cu 
prevederile legale in vigoare; 
Propuneri privind îmbunătăţirea activităţii de audit intern desfăşurată la nivelul 
instituţiei publice - editarea sau afisarea pe site-uri a mai multor ghiduri, manuale 
sau proceduri privind misiunile de audit de asigurare sau de consiliere pe diferite 
teme de auditare . 

 
 



46 

 

Analiza bugetului  Directiei de Sanatate Publica Teleorman  pe anul 2012 

Bugetul DSP TR a avut   3 surse de finantare: 

- Bugetul de stat- 14.604.000  lei; 

- Bugetul de venituri  proprii al MS(accize)-11.095.000 din care s-au executat  
9.273.000; 

- Bugetul de venituri proprii al Directiei de Sanatate Publica Teleorman – 708.849 
lei. 

Veniturile proprii au crescut in anul 2012 dupa cum urmeaza: 

- anul 2010 – 294.088 lei; 

- anul 2011 – 516.862 lei; 

- anul 2012 – 708.849 lei. 

Din bugetul de stat  de 14.604.000 lei   s-au  utilizat  98.86 %, si se refera la 
plata actiunilor de sanatate catre spitale (7.198.000 lei –utilizat 100% din care UPU 
de la Spitalul Judetean de Urgenta Alexandria a primit 180.000 lei pentru chelt. 
materiale iar pentru chelt. de personal  2.982.491  lei de la bugetul de stat restul 
sumei de la actiuni de sanatate a fost repartizata catre celelalte spitale),transferuri 
catre ambulanta –(513.000 lei repartizati  pentru actiuni de sanatate -7.000 si  
programul de urgenta prespitaliceasca ). Pentru Spitalulul PNF Rosiori de Vede s-au 
alocat  1.000.000  lei  care  s-a utilizat in totalitate. Finantarea cabinetelor scolare  a 
avut alocat un buget de 1.405.000 lei  din care s-a restituit de catre primariile de oras  
ce administreaza aceste cabinete scolare 79.132 lei, deci s-au utilizat 94.30% 
diferenta neutilizata  fiind restituita la bugetul de stat . 

Finantarea programelor de sanatate din bugetul de stat derulate prin DSP  a 
fost de 963.000 lei (din care :604 .000 lei la DSP si de 359.000 lei derulate prin 
AAPL (spitale). 

Ministerul Sanatatii a asigurat intotdeauna  cheltuielile de personal care  au 
fost de 2.626.166. lei utilizati dintr-un total de  2.661.000, prevedere  bugetara. 
Pentru   desfasurarea activitatii  proprii  (intretinere si functionare) a DSP au fost 
alocati 512.000 lei, suma  utilizata 94%, iar pentru   activitatea  medicala  a 
asistentilor comunitari  s-au alocat 345.000 lei suma repartizata primariilor . 

Din prevederea bugetara alocata initial de la accize de 11.095.000 lei   a fost 
utilizata in proportie  83.58%  : -actiuni de sanatate pentru UPU -SJUAlexandria 
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dintr-un  buget de 2.738.000 lei a utilizat 1900.000 lei pentru chelt. materiale -
1.624.000 iar pentru chelt.personal -276.000de la accize. Pentru derularea 
programelor de sanatate au fost alocati 791.000 lei din care derulate de catre DSP- 
556.000 lei iar alocate catre AAPL 235.000 lei. Finantarea  efectuata  a fost 535.000 
–DSP iar pentru  AAPL-230.000. Tot de la accize Spitalul de Psihiatrie Poroschia a 
beneficiat de o alocatie bugetara de 4.000.000 lei pentru RK.  Suma utilizata de 
Spitalul Judetean de Urgenta Alexandria a fost de 100%, acesta a beneficiat de 
alocatie  bugetara de 2.066.000 lei din care  a cerut retragerea  unei  sume de 
679.000 destinata  efectuarii RK, iar restul de  1.387.000  lei a fost destinata 
achizitei de aparatura medicala, suma executata in intregime. Spitalul PNF Rosiori 
de Vede  a avut  o prevedere de 1.500.000, pentru  investitia in curs  ‘’spital TBC 
181 paturi’’ utilizata in  proportie  de 81.45% 

Referitor la incheierea contractelor de prestari servicii, mentionam ca in anul 
2012 au fost incheiate un numar de 108 contracte fata de 105 contracte incheiate in 
2011. Din contractele incheiate in 2012 – 27 au fost incheiate pentru monitorizarea 
de control si audit al apei potabile, 57 determinari laborator alimentare apa, 24 
prestari servicii epidemiologie.  

Bugetul final alocat la venituri proprii al DSP a fost de 717.000 lei iar 
incasarile  efectuate la venituri proprii de DSP Teleorman  la nivelul anului  bugetar  
2012 au fost de 523.844 lei .Din aceasta suma s-au executat  458.770 lei- 339.637- 
cheltuieli materiale   si 88.000–cheltuieli de capital destinati efectuarii cheltueililor  
cu aparatura de laborator cheltuieli de personal -31.133 lei. 
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