Nota informativa
la proiectul hotaririi Guvernului
,,CU privire la aprobarea Programului national de dezvoltare al asistentei medicale
de urgenta pentru anii 2021-2025”

1. Denumirea autorului si, dupa caz, a participantilor la elaborarea
proiectului

Proiectul de hotarire a Guvernului ,,Cu privire la aprobarea Programului
national de dezvoltare al asistentei medicale de urgenta pentru anii 2021-2025” (in
continuare — proiect) este elaborat de Ministerul Sanatatii, Muncii si Protectiei
Sociale in conformitate cu prevederile Planului de actiuni al Guvernului pentru anii
2020 - 2023 aprobat prin Hotarirea Guvernului nr.636/2019.

2. Conditiile ce au impus elaborarea proiectului de act normativ si finalitatile
urmarite

Programul national de dezvoltare a asistentei medicale de urgentd pentru
anii 2021 -2025 este un document strategic de politici pe termen mediu, care
reprezintd directiile prioritare de dezvoltare a sistemului de asistenta medicala de
urgenta la etapa de prespital din Republica Moldova orientate spre modernizarea
continud a serviciului, alinierea serviciilor de asistentd medicala de urgenta cu alte
servicii publice pentru consolidarea sistemului integrat de urgenta si include
activitdti pentru asigurarea continuitatii dezvoltarii serviciului pentru urmatorii 5
ani.

Menirea Programului este imbunatatirea accesului populatiei la servicii
medicale calitative de urgentd, CU micsorarea impactului urgentelor medico-
chirurgicale asupra sanatatii populatiei si diminuarea deceselor prevenibile, a
costurilor determinate de asistenta medicald de urgentd, precum si cresterea
sanselor de supravietuire a pacientilor care necesita asistentd de urgenta si terapie
intensiva.

Tinind cont de un sir de factori obiectivi, cum ar fi: densitatea inaltd si
imbatranirea populatiei, cresterea continud a ponderii bolilor cronice
nontransmisibile cardiovasculare, digestive, respiratorii §i, respectiv, a urgentelor
cauzate prin acutizarea sau decompensarea lor, care impun dezvoltarea si
consolidarea in continuare a asistentei medicale de urgenta determina necesitati de
dezvoltare a asistentei medicale de urgenta continue.

Situatia social-economica determina nivelul inalt al morbiditatii prin maladii
transmisibile si prevalentei tuberculozei, riscul si povoara majora al epidemiilor de
gripa, pandemiei COVID 19 si altor maladii infectioase, amplasarea tarii in zona
de risc seismic, precum si inregistrarea unor calamitati naturale (seceta, inundatiile,
ploile torentiale etc.), incidenta inaltd a traumatismelor, in special in urma
accidentelor rutiere, determind sistemul de asistentd medicala de urgenta drept o
prioritate a sistemului de sanatate.

Potrivit datelor statistice in anul 2019 rata bolnavilor transportati prin
intermediul Serviciului de Asistentd Medicald Urgenta Prespitaliceasca la institutii
medicale spitalicesti este in crestere si a constituit 94,4 la 1000 de locuitori, fata de
89,4 la 1000 de locuitori in anul 2016. Se mentine constant inaltd rata pacientilor




transportati de catre AMU, decedati in primele 24 de ore din numarul total decedati
in stationar si in anul 2019 constituie 57,0 la 100 mii populatie. Datele justifica
necesitatea intreprinderii masurilor de fortificare si dezvoltare in continuare a
activitatilor integrate a echipelor de medici AMU, cu echipele de paramedici ale
serviciului SMURD, dezvoltarea competentelor serviciului AVIASAN, precum si
fortificarea capacitatilor Unitatilor primiri urgente si terapie intensiva din cadrul
institutiilor spitalicesti.

Datele statistice demonstreazd mentinerea la nivel finalt al incidentei
urgentelor medico-chirurgicale in populatia Republicii Moldova. In structura
nosologicda a wurgentelor medico-chirurgicale sunt in crestere urgentele
cardiovasculare, neurologice, pediatrice, traumatologice. Se evidentiaza ponderea
persoanelor cu maladii cardiovasculare, care constituie 18,2% din numarul total de
bolnavi inregistrati anual in Republica Moldova. Povara principala o constituie
cardiopatia ischemica cu formele acutd si cronica (sindrom coronarian acut, infarct
miocardic, tulburdri de ritm, angor pectoral,insuficienta cardiaca).

Réamane a fi inaltd ponderea solicitarilor AMU de catre persoanele cu maladii
ale aparatului circulator, in anul 2016 a constituit 56,5 la 1000 populatie, iar in anul
2019 constituind 51,7 la 1000 populatie. Povara principald o constituie
hipertensiunea arteriald, care constituie 48,5% din numarul total al urgentelor
cardiovasculare. Ramane inalta ponderea deceselor cauzate de complicatiile bolilor
cardiovasculare. Mortalitatea la etapa prespitaliceascd din cauza consecintelor
Sindromului coronarian acut in anul 2019 a constituit 4,4%o la 100 mii populatie,
Accidentului vascular cerebral - 0,6%o la 100 mii populatie, iar in urma traumelor -
I %o la 100 mii populatie respectiv.

Desi in perioada anilor 2016-2020 s-a imbunatatit semnificativ planificarea
strategicd s1 utilizarea mijloacelor financiare, alocate Serviciului de Asistenta
Medicala Urgenta Prespitaliceasca, ce a contribuit la imbunatatirea accesului
populatiei la serviciile de asistentda medicala urgentd la etapa de prespital prin
reducerea razei teritoriului deservit, precum si micsorarea timpului de ajungere a
echipei la pacient cu inregistrarea descresterii lente a ratei de solicitari indicatorii
mentionati atestd acces mai redus la servicii de urgentd a populatiei rurale,
impunand actiuni de asigurare a accesului la servicii de urgentd pentru toate
grupurile de populatie.

Capacitatile Serviciului national unic de apeluri de urgentd 112 necesita a fi
fortificat, atit in plan de monitorizare a solicitarilor de urgente medicale parvenite
la numarul 112, cit si efectuarea triajului calitativ si inregistrarea lor in baza de
date. Redistribuirea mai efectiva a echipelor de urgenta catre pacienti constituie
elementul-cheie in asigurarea operativitatii echipelor de asistentd medicala urgenta
si necesita implementarea tehnologiilor necesare avansate.

Capacitdtile de interventie integrata a serviciilor specializate de urgenta a
MSMPS, Inspectoratului General de Politie si Serviciului de Pomperi in caz de
accidente, calamitati, catastrofe sunt insuficient dezvoltate si nu acopera tot
teritoriul tarii. Serviciul de Medicind a Calamitatilor insuficient contribuie la
consolidarea capacitatilor institutiilor medico-sanitare in gestionarea situatiilor de
calamitate si de urgenta.




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

Competentele personalului medical implicat in acordarea asistentei medicale
urgente sant insuficiente. Programele de instruire a felcerilor si a operatorilor nu
corespund cerintelor actuale de prestare a serviciilor de urgenta. Cadrul normativ
pentru instruirea paramedicilor necesita perfectat si ajustat la rigorile zilei. Lipseste
implicarea voluntarilor in acordarea primului ajutor.
subdiviziuni ale Centrului national de asistentd medicald urgenta prespitaliceasca,
mai raman un sir de sedii care nu corespund cerintelor in vigoare. Nu exista o baza
auto centralizata (cu filiale) responsabila de reparatia si monitorizarea transportului
sanitar. Din numarul total de unitati de transport 293 autosanitare sau 73 la suta
ramin a fi1 evaluate cu uzura de 100%.

Se atesta rezerve la capitolul conlucrarii cu Administratia Publica Locala
(impedimente in identificarea si alocarea spatiului, terenului pentru dislocarea
Punctelor de Asistentda Medicala Urgenta, bazei auto, deschiderea si dotarea
Departamentelor Medicind Urgentd/Unitatilor Primire Urgentd in spitale, etc.).

Infrastructura localitatilor rurale slab dezvoltata creeaza dificultdfi in
prestarea operativa a serviciilor medicale urgente (lipsa céilor de acces, iluminare
stradala, a blocurilor, numerotarea si denumirea corecta a strazilor, blocurilor,
caselor, asigurareca functionalitatii lifturilor, lucrari de deszapezire, drumuri
impracticabile, etc.).

Reiesind din cele expuse si problemele existente in organizarea asistentei
medicale de urgenta, se propune promovarea unui nou Program national pe termen
mediu, care se axeazd pe dezvoltarea si modernizarea continue a Serviciului
integrat de asistentd medicald de uregentd in Republica Moldova. Aceasta
presupune integrarea la nivel national a tuturor institutiilor si structurilor ce au
tangenta in reactionarea promtd si acordarea asistentei medicale urgente la toate
incepind cu Inregistrarea apelului de urgenta medicala la Serviciului national unic
112 si terminind cu acordarea asistentei medicale la locul solicitarii sau
transportarea asistatd in institutii de nivel tertiar cu antrenarea la necessitate
interventia seviciului aerian de urgentd sau SMURD.

Aceasta presupune planificarea procurarii anuale a ambulantelor dotate cu
echipament la standardele europene si fortificarea bazei tehnico-materiale ale
CNAMUP, pregatirea suficienta si asugurarea perfectionarii continui a cadrelor
medicale antrenate in acordarea asistentei medicale, dezvoltarea metodelor
moderne de monitorizare a pacientilor cu posibilitatea consultarii rapide la orice
nivel bazate pe integrarea sistemelor informationale, fortificarea capacitatilor
Unitatilor/Depratamentelor/ Sectiilor Primiri Urgente si a Serviciulut AVIASAN
inclusiv cel aerian.

Tinind cont de situatia pandemiei COVID 19, precum si eventualele dezastre
naturale cu un risc sporit de tramatisme de diferit gen si grad, in scop de pregatire
a IMSP pentru eventualele situatii exceptionale, se planifica fortificarea Serviciului




Republican Medicina Calamitatilor si Dezastrelor, stabilirea platformelor unice de
interventie dintre institutii si persoane interesate, precum MAI, MEI, Serviciul
national unic de urgenta 112, ISE, IGP, APL, serviciul pompieri, societate civila,
ONG, voluntari persoane fizice.

3. Descrierea gradului de compatibilitate pentru proiectele care au ca scop
armonizarea legislatiei nationale cu legislatia Uniunii Europene

Proiectul Programului a fost elaborat in temeiul Legii ocrotirii sanatatii nr.
411/1995 cu modificarile si completarile ulterioare, Politicii Nationale de Sanatate,
Planul de actiuni a Guvernului pentru anii 2020-2023, aprobat prin HG nr.
636/2019, a recomandarilor Organizatiei Mondiale a Sanatatii pe termen scurt si
lung vizand fortificarea sistemelor de medicina de urgenta din 3-4 decembrie 2007
st ale Declaratiei privind Politica Europeana in Medicina de Urgenta, aprobata de
Consiliul UEMS din 17 octombrie 2009.

4. Principalele prevederi ale proiectului si evidentierea elementelor noi

Scopul Programului este reducerea ratei deceselor cauzate de urgentele medico
— chirurgicale prevenibile cu 5 % prin sporirea accesului populatiei la servicii
medicale echitabile si de calitate de urgenta si consolidarea si dezvoltarea continua
a sistemului integrat de urgenta

Pentru atingerea scopului, Programul este axat pe urmatoarele obiective:

1. Fortificarea capacitatilor institutionale si functionale ale Serviciului integrat
de asistentd medicald urgenta, corespunzator necesitatlor reale,

2. Diversificarea competentelor personalului medical, paramedical si operativ
implicat 1n asistenta de urgenta,

3. Fortificarea parteneriatelor intersectoriale cu APL, partenerii internationali,
profesionali si societatea civila.

Pentru atingerea obiectivelor specifice in cadrul Program se propun a fi
intreprinse masuri concrete incluse in Planul de actiuni cu specificarea termenului
de realizare, autoritdfi si institutii responsabile, precum si indicatori de
monitorizare, anexa la Program.

La finele Programului, drept rezultat scontat se planifica a avea un serviciu de
urgentd integrat, modern, ajustat la rigorile zilei, capabil sa satisfacd cerintele
tuturor provocarilor urgentelor medicale si al sdnatatii publice. Astfel, populatia va
beneficia de servicii de urgente medicale promte, la timp si de calitate, care intr-un
final vor determina diminuarea mortalitatii si a complicatiilor starilor de urgente
medicale acute prevenibile.

5. Fundamentarea economico-financiara

Costul estimativ al Programului de dezvoltare al asistentei medicale de
urgenta pentru anii 2021-2025 constituie circa 1 119 min. lei.
Finantarea Programului se va efectua din contul si in limita mijloacelot
aprobate anual in bugetul public national, precum si din alte surse financiare,
prevazute de legislatia in vigoare, conform costurilor estimative specificate in anexa




la Program.

Evaluarea suportului financiar pentru realizarea masurilor incluse in Planul
preconizat se va face anual, cu inaintarea propunerilor precizate in proiectul anual
al bugetului public national pentru sanatate, care vor fi corelate cu volumul
fondurilor asigurarii obligatorii de asistentd medicala, respectand limitele cadrului
de cheltuieli in vigoare. Argumentarea costurilor activitdtilor planificate din
Program se anexeaza.

6. Modul de incorporare a actului in cadrul normativ in vigoare

Aprobarea proiectului nu va genera modificari in textul altor acte normative.

7. Avizarea si consultarea publica a proiectului

Proiectul este plasat pe portalul guvernamental (www.particip.gov.md) precum si
pe pagina —web oficiala a Ministerului Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociale,
(Wwww.msmps.gov.md) la compartimentul ,, Transparenta decizionala” si a fost
transmis spre consultare autoritatilor publice responsabile, conform procedurii
stabilite de actele normative.

8. Constatarile expertizei anticoruptie

9. Constatarile expertizei de compatibilitate

10. Constatarile expertizei juridice

11. Constatarile altor expertize

Ministru Viorica DUMBRAVEANU

Ex. Tatiana Zatic, tel. 022 26 88 23



http://www.particip.gov.md/
http://www.msmps.gov.md/

