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hn 3 MUNICIPIUL CONSTANTA
gj s CONSILIUL LOCAL

HOTARARE

privind aprobarea Strategiei de sanatate publica
a municipiului Constanta 2022-2031

Consiliul local al municipiului Constanta intrunit in sedinta ordinara in data
de ,

Avand in vedere:

- referatul de aprobare al consilierilor locali, conform anexelor 1 nr. si nr. 2
care fac parte integranta din referat: Ionut Rusu, Badea Aura Cerasela si
Merdinian Liviu, inregistrat sub nr. .................;

-raportul de specialitate al Compartimentului de preventie, derulare si
coordonare programe de sanatate din cadrul Directiei generale de asistenta
sociala Constanta nr. -

- prevederile art. 5 lit. a) si art. 6 lit. b) din Legea nr. 95/2006 privind
Reforma in domeniul sanatatii, republicata;

Luand in considerare:

-avizul Comisiei de specialitate nr. 1 de studii, prognoze economice-
sociale, buget, finante si administrarea domeniului public si privat al municipiului
Constanta;

-avizul Comisiei de specialitate nr. 4 pentru activitati specifice, invatamant,
sanatate, cultura, sport, culte si protectie social3;

-avizul Comisiei de specialitate nr. 5 pentru administratie publica, juridica,
apararea ordinii publice, respectarea drepturilor si libertatilor cetateanului;

In temeiul prevederilor art. 129 alin. (2) lit. d), lit. e) si alin. (7) din
Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 57/2019 privind Codul administrativ, cu
modificarile si completarile ulterioare,

HOTARASTE:

Art.1 - Se aproba Strategia de sanatate publica a municipiului Constanta
2022-2031, conform anexelor care fac parte integranta din prezenta hotarare.



Art.2 - Serviciul secretariat, relatii consiliul local si administratia publica va
comunica prezenta hotarare Directiei generale de asistenta sociala in vederea
aducerii la indeplinire, precum si Institutiei prefectului judetului Constanta, spre
stiinta.

Prezenta hotarare a fost votata de consilierii locali astfel:
pentru, impotriva, abtineri.
La data adoptarii sunt in functie consilieri din 27 membiri.

PRESEDINTE SEDINTA,
CONTRASEMNEAZA,
SECRETAR GENERAL
VIORELA-MIRABELA CALIN

CONSTANTA

NR. /




Municipiul Constanta Adresa: Str. Unirii nr. 104
Directia Generala de Telefon: 0341.180.102

. o - Email: office@dgas-ct.ro
Asistenta Sociala Website: www.dgas-ct.ro

Nr.

RAPORT
de specialitate pentru proiectul de hotarare privind
Strategia de sanatate publica a municipiului Constanta 2022-2031

Conform H.C.L. nr. 124/23.04.2021 privind reorganizarea Directiei generale de
asistenta sociala Constanta si aprobarea organigramei, statului de functii si a
Regulamentului de organizare si functionare, activitatea privind elaborarea Strategiei
de sanatate se desfasoara prin Compartimentul de preventie, derulare si coordonare
programe de sanatate care functioneaza in subordinea Directiei medico - sociala din
cadrul D.G.A.S. Constanta.

Prin H.C.L. nr. 74/26.03.2021 completata prin H.C.L. nr. 210/30.06.2021 si
H.C.L. nr. 340/30.09.2021de s-a constituit Comisia mixta pentru elaborarea
Strategiei de sanatate a municipiului Constanta 2021 - 2031 si s-au nominalizat
membrii.

Strategia de Sanatate Publica a Municipiului Constanta pentru perioada 2022 -
2031 reprezinta angajamentul decidentilor de a asigura si promova sanatatea ca
determinant cheie al dezvoltarii locale durabile si sustenabile. Este rezultatul
colaborarii intre actorii din municipiul Constanta in a identifica nevoile existente, dar
si solutiile cele mai bune pentru adresarea acestora.

Strategia de Sanatate Publica a Municipiului Constanta pentru perioada 2022 -
2031 fisi propune sa stabileasca cadrul general de actiune la nivelul municipiului
pentru a asigura o stare de sanatate optima a populatiei prin reducerea inegalitatilor
de acces si tratament si optimizarea utilizarii resurselor existente. Sunt avute in
vedere masuri de asigurare a accesului la servicii medicale preventive, de urgenta,
curative si de reabilitare de calitate.

Pornind de la abordarea orase sanatoase dezvoltata de Organizatia Mondiala a
Sanatatii si a dimensiunilor acesteia, Strategia de Sanatate Publica a Municipiului
Constanta pentru perioada 2022 - 2031 are misiunea de a dezvolta un sistem
eficient si eficace de furnizare a serviciilor medicale si socio-medicale printr-o
abordare integrata ce cuprinde prevenire, tratament si reabilitare si vizeaza toate
aspectele calitatii vietii individului pentru asigurarea accesului echitabil la servicii de
sanatate de calitate, cat mai apropiate de nevoile individului si comunitatii.

Municipiul Constanta a inteles importanta asigurarii sanatatii publice la nivel
local si a decis elaborarea unei strategii dedicate acestui domeniu care sa includa
masurile necesare cresterii starii de sanatate a populatiei. Este prima strategie de
sanatate publica realizata de un municipiu la nivel national. Practica existenta la
nivel national prevede ca aspecte privind sanatatea publica sa fie incluse in
strategiile generale de dezvoltare locala a diverselor municipii din Romania.

Strategia de Sanatate Publica a Municipiului Constanta pentru perioada 2022 -
2031 a avut in vedere in dezvoltarea actiunilor cele sase dimensiuni ale abordarii
orase sanatoase - oamenii, locul, participare, prosperitate, pace, planeta. Toate
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acestea au rolul de a contribui la crearea unui oras sanatos care sa fsi
imbunatateasca mediile fizice si sociale astfel incat populatia sa isi poata indeplini
functiile si sa se poata dezvolta. Abordarea orase sanatoase pune sanatatea pe
agenda politica si sociala a oraselor pentru a construi o miscare puternica pentru
sanatatea publica la nivel local. Conceptul de orase sanatoase a fost inspirat si
sustinut de OMS European Health si este pe deplin aliniat cu cadrul politic european
Health2020 si Agenda 2030 pentru Dezvoltare Durabila.

La baza elaborarii Strategiei a stat analiza de nevoi efectuata la nivelul
municipiului Constanta care a inclus analiza datelor statistice si administrative
privind populatia si demografia, sanatatea (infrastructura medicala, personalul
medical, asistenta medicala comunitara, medicina scolara, bolile infecto-
contagioase), educatia, serviciile sociale, adictiile. Datele analizate au provenit de la
Institutul National de Statistica, dar si de la institutiile locale — Directia de Sanatate
Publica a judetului Constanta, Spitalul Clinic de Boli Infectioase Constanta, Directia
Generala de Asistenta Sociala Constanta, Centrul de Prevenire, Evaluare si Consiliere
Antidrog Constanta. Analiza datelor statistice si administrative a fost completata de
un proces amplu de consultare a actorilor locali cu atributii in zona de sanatate
publica sau care ofera servicii sociale si socio-medicale la nivel local.

Strategia recunoaste necesitatea colaborarii intre organizatiile publice si cele
ale societatii civile pentru implementarea masurilor care vizeaza sanatatea publica la
nivelul municipiului Constanta. Din acest motiv procesul de elaborare al Strategiei a
fost unul participativ care a urmarit identificarea nevoilor, resurselor locale existente
si a solutiilor impreuna cu actorii locali. Aceasta abordare participativa este necesara
in procesul de elaborare al Strategiei pentru o identificare corecta a nevoilor, dar si o
asumare mai eficienta a viitoarelor responsabilitati ce decurg din implementarea
masurilor propuse.

In acelasi timp, in elaborarea Strategiei au fost avute in vedere principalele

documente elaborate pentru programele de finantare cu fonduri europene in
Romania - Planul National de Redresare si Rezilienta, Programul Operational
Sanatate, Programul Operational Incluziune si Demnitate Sociala (POIDS).
Principiile care au stat la baza elaborarii Strategiei sunt: abordare integrata a
serviciilor la nivel comunitar, abordarea Orase sanatoase, centrarea pe pacient,
comunicarea si transparenta, constientizarea populatiei si responsabilizarea
individului, echitate, implicarea si responsabilizarea comunitatii, Tmbunatatirea
continua a calitatii si politici bazate pe evidente.

Necesitatea elaborarii unui cadru strategic pentru sanatate publica la nivelul
Municipiului Constanta a reiesit din urmatoarele considerente:

- Accentuarea procesului de imbatranire demografica si a efectelor acestuia la
nivelul populatiei municipiului. In ultimii 10 ani s-a inregistrat o crestere
semnificativa a populatiei intre 65 si 84 de ani (+13789 persoane) si o
reducere a ratei natalitatii.

- Accesul deficitar al populatiei din categoriile vulnerabile la servicii medicale si
medico-sociale, care s-a accentuat in contextul pandemiei COVID-19. Lipsa
serviciilor medicale si a celor medico-psiho-sociale integrate in proximitatea
comunitatilor vulnerabile face ca accesul acestora la astfel de servicii sa fie
mult ingreunat si inechitabil.

- Lipsa serviciilor de prevenire in domeniul sanatatii publice care sa reduca
riscul aparitiei unor boli in diferite categorii de populatie. Campaniile de
screening sunt extrem de putine fapt ce face ca depistarea eventualelor
afectiuni sa se faca cu intarziere, fapt ce poate afecta calitatea vietii
populatiei, dar si cresterea costurilor pentru serviciile medicale oferite. In
acelasi timp campaniile de informare-educare-constientizare care sa duca la
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schimbarea comportamentelor nesanatoase ale diferitelor categorii de
populatie sunt extrem de limitate.

- Insuficienta serviciilor de paliatie, a celor pentru sanatate mintala, dar si a
celor pentru persoane cu dizabilitati sau a celor pentru ingrijiri la domiciliu.

- Insuficienta serviciilor oferite in sistem ambulator la nivelul municipiului fapt
ce determina o crestere a solicitarilor pentru servicii oferite in sistemul
spitalicesc (sistem de urgenta sau spitalizari de zi).

- Incidenta ridicata a tuberculozei la nivelul judetului, precum si al persoanelor
cu HIV si numarul redus de servicii de screening pentru aceste patologii.

- Dezvoltarea insuficienta a retelei de medicina scolara raportat la numarul de
elevi.

- Insuficienta dezvoltare a infrastructurii spitalicesti la nivel municipal.

- Lipsa implementarii telemedicinii la nivel local.

Directiile strategice sunt:
» Comunitate sanatoasa si activa in municipiul Constanta - sanatate pentru toti;
» Servicii comunitare integrate;
= Servicii medicale de calitate;
» Infrastructura medicala de calitate;

Obiective operationale pentru fiecare directie strategica formulata includ:
Directia strategica 1. Comunitate sanatoasa si activa in municipiul
Constanta - sanatate pentru toti

1.1. Imbunétatirea serviciilor de prevenire oferite populatiei pe categorii de
varsta (servicii de planning familial, educatie pentru sanatate, screening
etc);

1.2, Diversificarea oportunitatilor de derulare a activitatilor fizice pentru
toate varstele;

1.3. Imbunatatirea comportamentului nutritional;

1.4. Reducerea consumului de alcool, tutun si droguri;

Directia strategica 2. Servicii comunitare integrate

2.1. Dezvoltarea de centre comunitare in zonele marginalizate sau accesibile

categoriilor vulnerabile;

2.2. Dezvoltarea serviciilor medico-psiho-sociale oferite categoriilor de

grupuri vulnerabile (copii, varstnici);

2.3. Introducerea/ extinderea serviciilor de sanatate mintala;

Directia strategica 3. Servicii medicale de calitate

3.1. Cresterea eficacitatii si diversificarea serviciilor de asistenta medicala
primara;

3.2. Consolidarea calitatii si eficacitatii serviciilor furnizate in ambulatorii de
specialitate;

3.3. Cresterea accesului la servicii de reabilitare, paliatie si de ingrijiri pe

termen lung;

Directia strategica 4. Infrastructura medicala de calitate

4.1. Dezvoltarea infrastructurii medicale (Spitalul de Boli Infectioase;
Crearea centrului de primiri urgente al municipiului Constanta; Crearea
unui ambulator de specialitate, Spital de pediatrie; Spital municipal);
Dotarea cu aparatura medicala (inclusive pentru imagistica medicald);
Dezvoltarea centrelor de adictii;
Transformarea digitald a asistentei medicale;

b b
BWN

Pentru fiecare obiectiv strategic au fost stabilite activitatile, indicatorii,
responsabili si posibilele surse de finantare. Planul operational include o detaliere a
activitatilor si perioada de implementare.

Procesul de elaborare a Strategiei de Sanatate Publica a Municipiului Constanta
pentru perioada 2022 - 2031 a cuprins urmatoarele etape principale:
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5.

6.

. Stabilirea seturilor de date necesare pentru analiza situatiei sanatatii publice

la nivelul municipiului Constanta;

. Constituirea Comisiei mixte pentru elaborarea Strategiei de sanatate a

municipiului Constanta 2021 - 2031;

. Colectarea datelor necesare de la Institutul national de Statistica si de la

institutiile locale (Spitalul Clinic de Boli Infectioase Constanta, Directia
Generala de Asistenta Sociala Constanta, Centrul de Prevenire, Evaluare si
Consiliere Antidrog Constanta) sau judetene (Directia de Sanatate Publica a
judetului Constanta, Directia de Statistica a judetului Constanta);

Consultarea actorilor locali (autoritati publice locale si judetene, institutii
publice din domeniul medical si social de la nivelul municipiului si judetului,
organizatii ale societatii civile) pentru identificarea principalelor probleme si a
solutiilor de abordare a acestora;

Analiza datelor statistice si administrative si a informatiilor culese in procesul
de consultare al actorilor locali;

Consultarea actorilor in stabilirea planului de actiuni al Strategiei;

Analiza datelor a inclus:

Date statistice ale Institutului National de Statistica si Directiei de Statistica a
judetului Constanta;

Date administrative ale Spitalului Clinic de Boli Infectioase Constanta;

Date administrative ale Directiei Generale de Asistenta Sociala Constanta;
Date administrative ale Centrului de Prevenire, Evaluare si Consiliere Antidrog
Constanta;

Date administrative ale Directiei de Sanatate Publica a judetului Constanta

Procesul de consultare al actorilor locali a fost demarat in martie 2021 si a inclus:

Constituirea Comisiei mixte pentru elaborarea Strategiei de sanatate a
municipiului Constanta 2021 - 2031 prin Hotararea de Consiliu Local
nr. 74/26.03.2021;

Completarea componentei Comisiei mixte pentru elaborarea Strategiei de
sanatate a municipiului Constanta 2021 - 2031 si nominalizarea membrilor
prin HCL nr. 210/30.06.2021 si HCL nr. 340/30.09.2021;

O intalnire de doua zile organizata in perioada 24-25 august 2021 la Primaria
Constanta la care au participat 21 de actori locali, specificati in procesele
verbale de sedinta;

Trei intalniri organizate online pentru discutarea directiilor strategice si a
actiunilor propuse;

Director General
Poptile Monica

Director Executiv
Directia medico - sociala
Campeanu Adriana Teodora
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COMISIA PENTRU ELABORAREA STRATEGIEI DE SANATATE :
PRESEDINTE:

Campeanu Adriana Teodora - Director executiv, Directia medico - socialg,
Directia generala de asistenta sociala;

MEMBRII:
Rusu Ionut - Viceprimar;

Merdinian Liviu — Consilier local;

Badea Aura Cerasela - Consilier local;

Ionut Corel Ionescu - reprezentant C.J.;
Anca Ghitulescu - reprezentant D.G.A.S.P.C.;

Tofoleanu Doina Ecaterina - reprezentant universitatea Ovidius
Constanta;

Cambrea Claudia - reprezentant spitalul clinic de boli infectioase;

Broasca Madar Valentin Vasile - Reprezentant Directia de
sanatate publica Constanta;

Vrinceanu Mihaela - Casa judeteana de asigurari de sanatate;
Iordache Doru - reprezentant primar;
Popescu Mihaela - reprezentant primar;

Nenu Iulia - reprezentant primar;
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Strategia de sanatate publica a municipiului Constanta
2022 — 2031

Plan operational



Masuri

Submasuri

Indicatori

Valoare
referinta

de

Perioada
implementare

de

Responsabili

Alte
implicate

institutii

Surse de finantare

Directia strategica 1. Comunitate sanatoasa si activa

in municipiul Constanta - sanatate pen

tru toti

Obiectivul 1.1 imbundtdtirea serviciilor de prevenire

oferite populatiei pe categorii de varstd (servicii de planning familial, educatie pentru sdndtate, screening, etc)

Dezvoltarea Planning familial pentru | Nr. de consultatii | NS 2022 - 2031 DGAS Fundatia Baylor Fonduri proprii
serviciilor de | persoanele neasigurate, | de planning familial PNRR - 11.
planning familial persoane cu HIV si alte boli | oferite anual Dezvoltarea
infecto-contagioase infrastructurii
medicale
prespitalicesti - 11.5
Cabinete de
planificare familiala
Dotarea  cabinetelor de | Nr. materiale | NS 2022 - 2025 DGAS Fundatia Baylor PNRR - 11.
planning familial cu | informative oferite Dezvoltarea
materiale informative, cu | cabinetelor/ Nr. infrastructurii
material necesare deruldrii | materiale furnizate medicale
activitatii si cu dotdri de | pentru derularea prespitalicesti - 11.5
aparatura  medicald  de | activitatii Cabinete de
laborator si imagistica; (anticonceptionale, planificare familiala
prezervative, etc)
Promovarea activitatii | Nr. activitati de | O 2022 - 2031 DGAS ISJ Fonduri proprii
cabinetelor de planning | promovare Asociatii studentesti
familial  Tn  comunitatile | derulate Consiliul elevilor
vulnerabile si in scoli; Fundatia Baylor
Colegiul Psihologilor
din  Romania-filiala
Constanta
Informare  prin  asistentii | Nr. de actiuni de | 0O 2022 - 2031 DGAS N.A. Fonduri proprii
medicali comunitari si | informare privind
medicii  scolari/ asistentii | planningul familial
medicali scolari derulate
Derularea Campanii de informare in | Nr. campanii de | 5 2022 - 2031 DGAS ISJ Fonduri proprii
campaniilor scoli pe diverse teme de | informare derulate Institutia Prefectului

educatie pentru sanatate —

Fundatia Baylor




"Educatie
sanatate”

pentru

nutritie sandtoasda, educatie
sexuala, sanatate mintal3,
activitate fizica, consum de
droguri, fumat, consum de
alcool, boli transmisibile
(Tuberculoza, HIV, hepatite)

ASPTMR - filiala
Constanta

Asociatii studentesti
Consiliul elevilor
Colegiul Psihologilor
din Romania-filiala

— in functie de calendarul Constanta
zilelor internationale D.S.J.
F.E.F.S.

Educatie parentald - sda | Nr. de ore de |0 2022 - 2031 ISJ DGAS POEO - Prioritatea 3
cuprinda si teme de educatie | educatie parentala Fonduri proprii
pentru sanatate care au inclus teme

de educatie pentru

sanatate
Campanii informare | Nr. campanii | 0 2022 - 2031 DGAS Institutia Prefectului Fonduri proprii
populatie generald — boli | informare Fundatia Baylor
transmisibile, nutritie/stil de | populatie generala Colegiul Psihologilor
viata sanatos (campanii in | derulate la nivel din  Romania-filiala
mijloacele de transport/ | local Constanta
mall-uri)
Crearea Programului MICUL | Nr. activitati Micul | 0 2023 - 2031 ISJ Crucea Rosie Fonduri proprii
SANITAR — program de | Sanitar derulate DGAS
educatie medicalad in scoli si DJFT
unitati de liceu — cluburi de
prim ajutor
Campanie bi-anuala | Nr. campanii | 0/ 20 2022 - 2031 DGAS IS) Fonduri proprii
,Sdptamana Testdrii pentru | efectuate/ Nr. Spitalul Clinic de Boli
HIV si Hepatite” cu informari | tineri  din licee Infectioase Constanta
in licee despre avantajele | testati
testarii si prevenirea lor
Campanie de informare in | Nr. postari 0 2022 - 2031 DGAS DSP Fonduri proprii

legatura cu pre-diabetul si
diabetul in randul populatiei
generale —  desfasurata
online




Campanie de fincurajare a | Nr. postari 2022 - 2031 DGAS DSP Fonduri proprii
unui stil de viata sanatos-
miscare si nutritie - online
Screening Screening pentru diabet Nr persoane 2022 - 2027 DGAS DSP POIDS — Prioritatea 1
testate (grupuri vulnerabile)
Fonduri proprii
Crearea de parteneriate | Nr parteneriate 2022 - 2031 DGAS Fonduri proprii
pentru screening create
Elaborarea  de  aplicatii | Nr aplicatii create 2022 - 2027 Spitalul Clinic | DGAS Fonduri proprii
pentru campanii screening de Boli
Infectioase
Constanta
Campanii de | Campanie de informare | Nr.de persoanedin 2022-2024 DGAS Medicii de familie Fonduri proprii
informare  diverse | vaccinare in  categoriile | grupuri vulnerabile
categorii de | vulnerabile — prin asistentii | informate
populatie medicali comunitari, medicii
de familie, mediatori sanitari
Campanie anti- discriminare | Nr de campanii 2022-2024 ISJ DGAS Fonduri proprii
si anti-stigma (in legatura cu | derulate
HIV, discriminarea de gen, a
minoritatilor) — activitati
anuale instructiv- educative
cu elevii de liceu
Campanie informare | Nr. de persoane 2022-2024 DGAS ONG Fonduri proprii
persoane varstnice (despre | informate
telefonul varstnicului,
drepturi etc)
Campanie Campanii sensibilizare agenti | Nr campanii 2022 - 2024 DGAS DGASPC POIDS — Prioritatea 6
sensibilizare economici sa | derulate POEO — Prioritatea 6
populatie privind | renoveze/construiasca
persoanele cu | spatiile comerciale in mod
dizabilitati incluziv  (pentru scaunul

rulant, cu mesaje vocale
pentru cei cu deficiente de
auz, etc.)




Campanie Programe de psiho-educatie | Nr beneficiari 0 2022 - 2025 DGAS ISJ POEO
sensibilizare pentru parinti si copiii cu CES Centrul Judetean de | POIDS — Prioritatea 1
populatiei  privind Resurse si Asistenta
copii cu CES Educationala (CJRAE)
Colegiul Psihologilor
din  Romania-filiala
Constanta
Campanie informare | Programe de psiho-educatie | Nr beneficiari 0 2022 - 2024 DGAS ISJ POIDS — Prioritatea 8
dependenta de | in licee/universitati pentru Centrul Judetean de
jocuri de noroc/ | destructurarea Resurse si Asistenta
jocuri video (liceu/ | comportamentului Educationala (CJRAE)
universitati) dependent Colegiul Psihologilor
din  Romania-filiala
Constanta
DJFT
01.2 Diversificarea oportunitatilor de derulare a activitatilor fizice pentru toate varstele
Stimularea Dotarea parcurilor cu | Numarul parcurilor | 5 2022 - 2024 CL Constanta PORSE — Prioritatea 6
practicarii de | aparate pentru sport si | care au au Fonduri proprii
activitati sportive banda de alergare amenajari specifice
(aparate, banda
etc) pentru
practicarea
activitatilor
sportive
Amenajarea plajelor pentru | Numarul plajelor | 5 2022 - 2024 CL Constanta | DJS PORSE — Prioritatea 6
practicarea activitatilor | amenajate pentru Operatorii privati de | Fonduri proprii
sportive (fotbal pe plaja, | activitati sportive plaje
volei pe plaja, etc)
Deschiderea terenurilor de | Numarul  scolilor | O 2022 - 2024 CL Constanta | IS) Fonduri proprii
sport ale scolilor pentru | ale caror terenuri DJS
populatia generald (in afara | de  sport sunt FEFS
orelor de scoald) deschise pentru
populatia generala
Modernizarea infrastructurii | Numar de |0 2022 - 2027 CL Constanta | DJS PORSE
sportive a orasului (terenuri | terenuri/sali de ONG POIDS — Prioritatea 5

sport modernizate




de sport, sali de sport, bazine
de innot deschise si inchise)

Acordarea de vouchere | Numar de 2023-2027 CL Constanta | DIS Fonduri proprii
pentru derularea de | vouchere acordate ISJ
activitati sportive pentru practicarea
de activitati
sportive
Dezvoltarea de programe si | Numar de activitati 2023 -2031 CL Constanta | DJS Fonduri proprii
proiecte pentru practicarea | sportive derulate FEFS Sponsorizari
sportului de masa ISJ ERASMUS+
Companii private
Cluburi sportive
ONG
Tncurajarea utilizarii | Modernizarea infrastructurii | Numérul 2023 - 2027 CL Constanta | DJS POR - Prioritatea 3
mijloacelor pentru transportul alternativ | anual de
alternative de | (piste de biciclete etc) utilizatori ai
transport (mersul pe pistelor
jos, bicicleta, ciclabile
trotineta)
Facilitati de | Accesibilizarea transportului | Numarul anual al 2023 - 2027 CL Constanta | N.A. PORSE — Prioritatea 3
stimulare a activitatii | Tn comun pentru persoanele | persoanelor cu
fizice pentru | cu dizabilitati dizabilitati care
persoanele cu folosesc
dizabilitati transportul in
comun
Plaje accesibilizate pentru | Numarul plajelor 2022 - 2024 CL Constanta | Operatorii privati de | PORSE — Prioritatea 6
persoanele cu dizabilitati | accesibilizate plaje
(scaune flotabile, amenajari | pentru persoanele
speciale) cu dizabilitati
01.3 Imbunatitirea comportamentului nutritional
Cresterea nivelului | Informari privind nutritia la | Nr. persoane 2022 - 2031 DGAS DSP POIDS — Prioritatea 1
de constientizare a | nou-nascut in comunitatile | informate ONG

importantei unei
nutritii sanatoase la
copii

marginalizate - implicati
asistentii medicali
comunitari/ asistenti sociali




Informdri pentru nutritie | Nr. persoane 2022 - 2031 DGAS Colegiul Psihologilor | POIDS — Prioritatea 1
sandtoasda pentru mamele | informate din Romania-filiala
din grupurile vulnerabile — Constanta
implicati asistentii medicali
comunitari/ asistenti sociali/
psihologi
Sesiuni de informare pentru | Nr. cadre didactice 2023 -2031 DGAS DSP POEO — Prioritatea 3
cadrele didactice informate ISJ
Informari  privind nutritia | Nr. elevi/ studenti 2023 -2031 DGAS ISJ POEO — Prioritatea 3
sanatoasa la diferite | participanti CJRAE
categorii de varstd derulate Facultati
n unitati de invatamant DJFT
Educatie parentald — cu | Nr. parinti 2024 - 2031 ISJ DSP POEO - Prioritatea 3
abordarea temelor legate de | participanti DGAS
nutritia copiilor
Masa calda in scoli Implementarea programului | Numarul  scolilor 2022 - 2031 CL Constanta | IS) Program national cu
Masa caldd in scolile din | care finantare de la MEN
municipiu implementeaza
programul  Masa
calda
01.4 Reducerea consumului de alcool, tutun si droguri
Reducerea Concurs de solutii pentru | Nr tineri 2023 DGAS IS) Fonduri proprii
consumului de tutun | reducerea consumului de | participanti 2027 DJS
si alcool alcool/tutun  in randul
tinerilor
Campanie informare pe | Nr. postari 2023 - 2031 DGAS IS) Fonduri proprii
social media - efectele DSP
consumului de alcool/ tutun Consiliul National al
elevilor - Constanta
Campanii de informare, | Nr. campanii 2022 - 2031 DGAS Mass-media locala si | Fonduri proprii

educare si constientizare, in
cadrul marilor evenimente
derulate pe litoral, privind
efectele consumului de
alcool/ tutun

centrala




Servicii integrate de | Nr persoane | NS 2024 - 2031 DGAS Colegiul Psihologilor | POIDS — Prioritatea 8
asistenta medicala, | beneficiare din Romania-filiala
psihologica si sociala pentru Constanta
persoanele consumatoare de
alcool/ tutun
Reducerea Campanie informare pe | Nr postari NS 2022 - 2031 MAI-ANA- CPECA Constanta Fonduri proprii
consumului de | social media - efectele CRPECA DGAS
droguri consumului de droguri Constanta
(droguri)
Campanii de informare, | Nr. campanii 0 2022 - 2031 MAI-ANA- CPECA Constanta Fonduri proprii
educare si constientizare, in CRPECA DGAS
cadrul marilor evenimente Constanta
derulate pe litoral, privind (droguri)
efectele  consumului  de
droguri
Centru mobil de consiliere si | Nr. centre 0 2024 - 2031 MAI-ANA- CPECA Constanta POIDS — Prioritatea 8
testare comportamente la CRPECA POS — Prioritatea 1
risc (caravana) Constanta
(droguri)
Implementarea, in randul | Nr. tineri | 4 2022 - 2031 DGAS IPJ, UJ, GMJ Tomis, | Concursul  National
tinerilor, de programe ce au | participanti ISU Dobrogea | de proiecte de
ca scop dezvoltarea unor Constanta, DJFT Tineret
atitudini si practici de viata
sanatoasa, precum si
promovarea  modalitatilor
sandtoase de petrecere a
timpului liber, ca alternativa
la consumul de droguri
Sesiuni de formare pentru | Nr. sesiuni de | 4 2022 - 2031 CPECA MAI-ANA-CRPECA Fonduri proprii
specialistii implicati in | formare Constanta Constanta
reducerea ofertei de droguri DGASPC
(politisti, jandarmi  etc.) ISJ
precum si  pentru cei

implicati in reducerea cererii
de droguri (profesori, medici
scolari, asistenti sociali etc.).




Programe de voluntariat | Nr. tineri implicati 63 2022 - 2031 DGAS ISJ Concursul  National
pentru tineri in vederea CJRAE de proiecte de
implementarii activitatilor de DJFT Tineret
prevenire a consumului Asociatii cultural-
droguri sportive
ONG tineret
Reducerea efectelor | Centru de asistentd integrata | Nr. centre | O 2024 - 2031 Primaria Asociatii cultural | POIDS — Prioritatea 8
adictiilor a adictiilor dezvoltate Constanta sportive
ONG tineret
Centru de reducere a | Nr. centre | O 2024 - 2031 MAI-ANA- POIDS — Prioritatea 8
riscurilor asociate | dezvoltate CRPECA
consumului de droguri Constanta
Servicii de reducere a | Nr. beneficiari | 171 2022 - 2031 CPECA DGAS POIDS — Prioritatea 8
riscurilor asociate | servicii Constanta
consumului de droguri
Acordarea serviciilor | Nr. beneficiari NS 2022 - 2031 DGAS CPECA Constanta Fonduri proprii
integrate (medicale,
psihologice si sociale)
persoanelor consumatoare
de droguri din  mun.
Constanta referite de
autoritati (DIICOT, Serviciul
de Probatiune, Politie)
conform legislatiei (art. 19
ind.1 din Legea nr. 143/2000
si art.93 alin. 2, lit. b Cod
Penal) in baza infaptuirii
principiului de justitie
terapeutica
01.5 Dezvoltarea unui centru de tineret
Strategie de tineret | Elaborare  strategie de | Nr. strategii 0 2022 Consiliul Local | Fundatia Judeteana | Fonduri proprii
la nivel local tineret pentru municipiul Constanta de Tineret
Constanta DJFT
Dezvoltare Centru | Amenajare/ modernizare | Nr  centre de |0 2024 - 2031 Consiliul Local | Fundatia Judeteana | Fonduri proprii
de tineret spatiu centru de tineret tineret Constanta de Tineret

DIFT




Dezvoltare  programe — | Nr. tineri | O 2023 Consiliul Local | Fundatia Judeteana | Concursul  National
program de voluntariat, | participanti Constanta de Tineret de proiecte de
tineri sanatosi — tineri DJFT Tineret
informati
Dezvoltare programe de | Nr. tineri | 0 2023 Consiliul Local | Fundatia Judeteana | Concursul  National
suport - consiliere si testare, | beneficiari Constanta de Tineret de proiecte de
consiliere psihologica, DIFT Tineret
consiliere vocationala, ONG ERASMUS+
asistenta sociald, mobilitati
de tineret etc
Dezvoltare parteneriate cu | Nr.  parteneriate | O 2023 -2031 Consiliul Local | DJFT Fonduri proprii
actori relevanti din sfera de | dezvoltate Constanta
tineret
Masuri Submasuri Indicatori Valoare de | Perioada de | Responsabili | Alte institutiiimplicate | Surse de finantare
referinta implementare
Directia strategica 2. Servicii comunitare integrate
Obiectivul 2.1 Dezvoltarea de centre comunitare in zonele marginalizate sau accesibile categoriilor vulnerabile
Dezvoltarea Amenajarea a 2 centre | Nr. centre | O 2023 - 2026 DGAS DSP PNRR - I1. Dezvoltarea
centrelor comunitare  integrate n | comunitare infrastructurii medicale
comunitare zonele marginalizate sau zone | integrate prespitalicesti, 11.4
integrate accesibile categoriilor | amenajate Centre comunitare
vulnerabile integrate
POS
POIDS — Prioritatea 1
Dezvoltarea  unui  centru | Nr. centru | O 2023 - 2026 DGAS DGASPC PNRR - I1. Dezvoltarea
comunitar integrat mobil comunitar infrastructurii medicale
integrat mobil prespitalicesti, 11.4
Centre comunitare
integrate
POIDS — Prioritatea 1
POS
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Cursuri  formare personal | Nr. persoane | O 2024 - 2025 DGAS DSP PNRR — Reforma 3
centre comunitare integrate participante POS
cursuri de
formare
Campanie de informare in | Nr persoane | O 2025 - 2026 DGAS DGASPC POIDS — Prioritatea 1
comunitati privind centrele | informate POS
comunitare integrate
Derularea de campanii | Nr. campanii | 0/0 2025 -2031 DGAS DSP POS
tematice prin intermediul | derulate / Nr. POIDS — Prioritatea 1
centrului mobil (ex. | de beneficiari
Saptamana screening-ului de | deserviti
diabet)
Dezvoltarea Servicii comunitare | Nr. centre de | 0 2023 - 2026 DGAS DGASPC PNRR —12. Reabilitarea,
serviciilor modernizate pentru | recuperare ONG renovarea si
comunitare persoanele cu dizabilitdti - | neuromotorie dezvoltarea
integrate pentru | centre de recuperare | pentru infrastructurii  sociale
persoanele cu | neuromotorie persoanele cu pentru persoanele cu
dizabilitati dizabilitati dizabilitati
Dezvoltarea unui centru de | Nr. centre de | 0 2023 - 2027 DGAS DGASPC POIDS — Prioritatea 7
tip respiro respiro ONG
Parteneriate locale | Stabilirea de parteneriate | Nr. 0 2023 - 2031 DGAS DGASPC POS
pentru servicii de | pentru derularea altor | parteneriate Fonduri proprii
screening campanii de screening non- | incheiate
invazive la nivelul
comunitatilor vulnerabile si
nu numai
nfiintare GAL urban | Elaborare strategie de | Nr. strategii | O 2022 CL Constanta | DGAS POIDS — Prioritatea 1
dezvoltare locala (SDL) pentru | de dezvoltare Fundatia Baylor
zonele marginalizate locala ASPTMR filiala
elaborate Constanta
Implementare actiuni SDL Nr. beneficiari | 0 2023 - 2027 CL Constanta DGAS POIDS — Prioritatea 1
actiuni Fundatia Baylor
derulate ASPTMR filiala
Constanta
ONG-uri tineret
Alte ONG-uri
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02.2 Dezvoltarea serviciilor medico-psiho-sociale oferite categoriilor de grupuri vulnerabile (copii, varstnici)

Dezvoltarea Crearea a 3 echipe | Nr. echipe | 0 2023 - 2024 DGAS ISJ - CJRAE POIDS — Prioritatea 1
serviciilor comunitare integrate  — | comunitare
comunitare asistent medical comunitar, | integrate
integrate asistent  social, consilier | create
scolar, (posibil si mediator
sanitar, mediator scolar)
Cresterea capacitatii | Nr. personal | O 2023 -2024 DGAS ISJ - CJRAE POIDS — Prioritatea 1
echipelor comunitare | echipe PNRR — Reforma 3
integrate comunitare
integrate
format
Centru de coordonare a | Nr. personal | O 2023 - 2024 DGAS ISJ-CJRAE Fonduri proprii
serviciilor comunitare centru de
coordonare a
serviciilor
integrate
Campanii testare boli | Nr. persoane | 0 2023 -2031 DGAS DSP POIDS — Prioritatea 1
infectioase (teste rapide non- | testate Spitalul Clinic de Boli
invazive) in  comunitatile Infectioase
vulnerabile
Dezvoltarea Cresterea  numarului  de | Nr. asistenti | 0/0 2023 - 2025 DGAS DGASPC Bugetul national
serviciilor integrate | asistenti sociali si psihologi in | sociali Colegiul  Psihologilor
in unitatile medicale | unitatile medicale angajati  In din Romania-filiala
unitati Constanta
medicale/ Nr.
psihologi
angajati n
unitati
medicale
Cresterea accesului | Acordarea de  vouchere | Nr. persoane | 0 2023 - 2031 DGAS N.A. Fonduri proprii
la servicii si | pentru  servicii medicale | beneficiare
dispozitive medicale | specializate/ servicii
stomatologice/  dispozitive
medicale (ochelari, aparate
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auditive, proteze, scaun cu
rotile etc)

02.3. Introducerea/ extinderea serviciilor de sanatate mintala

Crestere capacitate | Angajarea de psihologi pentru | Nr. psihologi | O 2023 -2031 Spitalul Clinic | Colegiul  Psihologilor | Fonduri proprii
echipa echipa multidisciplinara angajati de Boli | din Romania-filiala
multidisciplinara de Infectioase Constanta
lucru in Spitalul de | Cursuri de formare pentru | Nr. persoane | O 2023 - 2027 Colegiul Spitalul Clinic de Boli | PNRR — Reforma 3
Boli Infectioase — | echipa multidisciplinara | formate Psihologilor Infectioase
medic, psiholog (comunicare cu pacientii, din Romania-
lucrul in echipa filiala
multidisciplinara etc) Constanta
Programul Campanie privind sandtatea | Nr. persoane | O 2023 - 2027 DGAS Colegiul  Psihologilor | POS — Prioritatea 1
Psihologie  pentru | mintala la diferite varste si | informate din Romania-filiala
Comunitate importanta consilierii Constanta
psihologice
Ore de consiliere psihologica | Nr. elevi | NS 2022 - 2031 DGAS ISJ POEO
in scoli pentru copiii cu | consiliati CJRAE
probleme emotionale si de | psihologic Colegiul  Psihologilor
comportament din Romania-filiala
Constanta
Servicii psihologice fata in fata | Nr. de |0 2022-2024 DGAS Colegiul  Psihologilor | POS — Prioritatea 1
sau la distanta pentru diverse | persoane din Romania-filiala
categorii de populatie din | beneficiare Constanta
municipiu  (tineri/ copii / | servicii
varstnici/ persoane | psihologice
vulnerabile) (pe categorii)
Sesiuni de informare privind | Nr. sesiuni de | O 2023 -2031 DGAS Colegiul  Psihologilor | POS — Prioritatea 1
sanatatea mintala in | informare din Romania-filiala
scoli/universitati derulate Constanta
IS)
Universitati
Dezvoltarea serviciilor de | Nr. persoane | O 2023 - 2031 DGAS Colegiul  Psihologilor | POIDS — Prioritatea 8
suport  pentru victimele | beneficiare din Romania-filiala
violentei domestice de servicii de Constanta

suport
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Masuri Submasuri Indicatori Valoare de | Perioada de | Responsabili | Alte institutii | Surse de finantare
referinta implementare implicate
Directia strategica 3. Servicii medicale de calitate
Obiectivul 3.1 Cresterea eficacitatii si diversificarea serviciilor de asistenta medicald primara
Dezvoltarea retelei de | Extinderea si dotarea retelei | Nr. unitati | 57 2024 - 2031 DGAS DSP POS — prioritatea 1
medicinad scolara actuale de cabinete de | scolare cu ISJ
medicina scolard cabinete de
medicina
scolara
Angajarea de medici scolari Nr. medici | 18 2023 -2031 DGAS DSP Fonduri proprii
scolari  nou ISJ
angajati
Dezvoltarea retelei de | Extinderea si dotarea retelei | Nr. unitati | 13 2024 - 2031 DGAS DSP POS — prioritatea 1
medicina scolara | actuale de cabinete de | scolare cu ISJ
stomatologica medicina scolara | cabinete de
stomatologica medicina
scolara
stomatologica
Angajarea de medici | Nr. medici | 14 2023 - 2031 DGAS DSP Fonduri proprii
stomatologi stomatologi IS)
nou angajati
Dezvoltarea serviciilor | Dezvoltarea serviciilor de | Plan 0 2023 - 2025 Spitalul Clinic | DSP, unitati sanitare POS — prioritatea 1
suport si a celor de | monitorizarea pentru | monitorizare de Boli
monitorizare  pentru | anumite patologii (TBC, HIV, Infectioase
pacienti sarcina, bolnavi cronici etc)
Dezvoltarea serviciilor de | Nr. beneficiari | 0 2023 -2031 Spitalul Clinic | Fundatia Baylor POS — prioritatea 1
consiliere psihologica pentru de Boli | ASPTMR — filiala
cresterea Infectioase Constanta
aderentei/compliantei la Spitalul Clinic de Boli
tratament Infectioase
Servicii de consiliere pentru | Nr. beneficiari | 0 2023 - 2031 DGAS Fundatia Baylor POIDS — Prioritatea 8

apartinatorii pacientului
cronic/ dependent/ cu HIV si
hepatite virale
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Pregatirea personalului in | Nr. personal | O 2023 - 2025 DGAS Fundatia Baylor POS — prioritatea 1
realizarea unui design de | format
program de ingrijire integrata
pentru pacientii care traiesc
cu boli cronice
03.2 Consolidarea calitatii si eficacitatii serviciilor furnizate in ambulatorii de specialitate
Tmbunéttirea Diversificarea serviciilor in | Nr. serviciinoi | NS 2023-2027 CL Constanta | N.A. Fonduri proprii
serviciilor oferite 1n | ambulatorii de specialitate acordate in
ambulatoriile de ambulatoriile
specialitate de
specialitate
Stimularea integrariiin planul | Plan de | O 2023 - 2027 CL Constanta | Fundatia Baylor Fonduri proprii
de ingrijire al indicatorilor de | ingrijire cu
calitatea  Vvietii Si de | indicatori de
satisfactie Tn legdtura cu | calitatea vietii
serviciile primite inclusi
Dotare cu echipamente | Nr. 0 2023 - 2027 CL Constanta N.A. PNRR - 11.3 Unitati de
medicale (CT, RMN, etc) a | echipamente asistenta medicala
ambulatoriilor de specialitate | medicale (CT, ambulatorie
RMN) in POS — Prioritatea 1, OIS
ambulatoriile 2
de
specialitate
Cresterea capacitatii | Cresterea capacitatii | Nr. personal | O 2023 - 2027 CL Constanta | N.A. PNRR — Reforma 3
personalului din | personalului din | format
ambulatoriile de | ambulatoriile de specialitate
specialitate pentru a | Dezvoltarea abilitatilor de | Nr. personal | O 2023 - 2027 CL Constanta | Fundatia Baylor PNRR —Reforma 3
acorda servicii | comunicare intre personalul | participant la
medicale de calitate de ngrijire si pacienti cursuri de
comunicare
cu pacientii
03.3. Cresterea accesului la servicii de reabilitare, paliatie si de ingrijiri pe termen lung
Dezvoltarea Cresterea  numarului  de | Nr. paturi in | O 2023 - 2027 DGAS Furnizori privati de | POS — Prioritatea 2
sistemului de Tingrijiri | paturi pentru ingrijiri | Tngrijiri servicii paliative POIDS — Prioritatea 6
paliative paliative (inclusiv prin | paliative

subcontractare de servicii)
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Cresterea numarului | Nr. medici /| 0/0/0 2023 - 2027 DGAS Furnizori privati de | POS — Prioritatea 2
persoanelor care lucreazd in | nr. asistente servicii paliative POIDS - Prioritatea 6
Ingrijiri paliative medicale / Nr.
ingrijitori
Dezvoltarea serviciilor de | Nr. beneficiari | 0 2024 - 2031 DGAS Furnizori privati de | POS — Prioritatea 2
supervizare pentru | servicii de servicii paliative POIDS — Prioritatea 6
personalul din ingrijiri | supervizare
paliative
Cresterea capacitatii | Nr. personal | O 2024 - 2031 DGAS Furnizori privati de | PNRR —Reforma 3
personalului care lucreaza in | format servicii paliative POS — Prioritatea 2
ingrijiri paliative POIDS — Prioritatea 6
Dezvoltarea serviciilor | Cresterea capacitatii | Nr. beneficiari | NS 2023 - 2026 DGAS Furnizori privati de | POIDS — Prioritatea 6
de ingrijire la domiciliu | serviciului de Tingrijiri la | deserviti servicii de Tngrijiri la | PNRR - 14. Dezvoltarea
pentru varstnici | domiciliu pentru varstnici domiciliu unei retele de centre
(servicii medicale, de Tngrijire de zi si de
suport social pentru reabilitare pentru
achizitia de persoane varstnice
alimente/produse de
curatenie/plata
facturilor,
kinetoterapie)
Dezvoltarea serviciului | Furnizarea de servicii de | Nr. beneficiari | 0 2022 - 2023 Spitalul de | DGAS POS — Prioritatea 1, OIS
de reabilitare | reabilitare pulmonara pentru Boli 4
pulmonara (la Spitalul | pacientii COVID-19 si alti Infectioase
de Boli Infectioase) pacienti cu afectiuni
pulmonare
Masuri Submasuri Indicatori Valoare de | Perioada de | Responsabili | Alte institutii | Surse de finantare
referinta implementare implicate

Directia strategica 4. Infrastructura medicala de calitate

Obiectivul 4.1 Dezvoltarea infrastructurii medicale (Spitalul de Boli Infectioase; Crearea

specialitate, Spital de pediatrie; Spital municipal)

centrului de primiri urgente al municipiului Constanta; Crearea unui ambulatoriu de

Construirea si/sau
dotarea de noi unitati

Policlinica Municipala
Constanta (sectii cardiologie
si oncologie) — spital nou

Nr. spitale noi
create

0

2022 - 2026

CL Constanta

N.A.

PNRR - 12. Dezvoltarea
infrastructurii
spitalicesti publice
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medicale/spitale

- 12.1. Infrastructura

publice spitaliceasca  publica
noua si 12.2.
Echipamente si
aparaturd medicala
Pavilion medical — unitate | Nr. unitati | 0 2022 - 2026 CL Constanta | N.A. PNRR - 12. Dezvoltarea
noua medicale nou infrastructurii
create spitalicesti publice
- 12.1. Infrastructura
spitaliceasca  publica
noua Si 12.2.
Echipamente si
aparaturd medicala
Crearea unei sectii de detox | Nr. sectii | O 2024 - 2027 CL Constanta N.A. POS — Prioritatea 1
la psihiatrie (inclusiv la copii) | detox Fonduri proprii
Construirea pavilionului clinic | Nr. 0 2022 - 2026 CJ Constanta N.A. PNRR - I2. Dezvoltarea
de pneumologie al Spitalului | constructii infrastructurii
Clinic de Pneumologie | noi spitalicesti publice
Constanta - 12.1. Infrastructura
spitaliceasca publica
noua Si 12.2.
Echipamente si
aparaturd medicala
Extinderea si | Constructia unui ambulatoriu | Nr. 0 2023 - 2027 CL Constanta | N.A. PNRR - 11.3 Unitati de
modernizarea de specialitate modern la | ambulatorii asistenta medicala
Spitalului Clinic de Boli | Spitalul de Boli Infectioase nou ambulatorie
Infectioase Constanta construite
Extinse spatiile pentru | Nr. paturi | NS 2024 -2027 CL Constanta N.A. POS — Prioritatea 1
spitalizarea de zi la Spitalul de | spitalizare de
Boli Infectioase zi
Extinderea si modernizarea | Modul HIV | 0 2024 - 2027 CL Constanta N.A. POS-0IS 4
modului de HIV al Spitalului | modernizat

de Boli Infectioase
(spitalizarea de zi, spitalizare
continua, Tngrijiri paliative)
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Dezvoltarea modulului de | Modul de 2027 - 2031 CL Constanta N.A. POS — Prioritatea 1

epidemii n cadrul Spitalului | epidemii

de Boli Infectioase dezvoltat

Crearea unei sectii de | Sectie 2022 -2027 CL Constanta N.A. POS — Prioritatea 1

imagistica medicala la | imagistica

Spitalul de Boli Infectioase | medicala

(radiologie, RMN, CT, PET CT) | creata

Relocarea compartimentului | Cladire noud 2023 - 2027 CL Constanta | N.A. POS — Prioritatea 1

de terapie intensivda din | a spitalului Fonduri proprii

cladirea veche a Spitalului Fonduri private

Clinic de Boli Infectioase

Constanta intr-o  cladire

noua, in curtea Spitalului, cu

circuite epidemiologice

corespunzatoare, impreuna

cu modulul de ambulator, cel

de HIV precum si cel de

imagistica medicala

Montarea unor  panouri | Panouri 2025 -2030 CL Constanta N.A. POS — Prioritatea 1

fotovoltaice pe Spitalul de | fotovoltaice Fonduri proprii

Boli Infectioase montate Fonduri private
Constructia Spitalului | Constructie Spital de 2027 - 2031 CL Constanta N.A. POS 2028 - 2035
de Pediatrie Dotare Pediatrie

Dezvoltare servicii

Dezvoltare cabinet

stomatologic /  servicii

stomatologice pentru copii

Dezvoltarea serviciilor

stomatologice de urgenta

pentru copii
Constructia Spitalului | Constructie Spital Spital 2027 - 2031 CL Constanta | N.A. POS 2028 - 2035
Municipal Dezvoltare cabinet | Municipal

stomatologic / servicii

stomatologice populatie

generala
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Dezvoltare sectie chirurgie
BMF

Dezvoltare servicii
stomatologice de urgenta

04.2 Dotarea cu aparatura medicala (inclusiv pentru imagistica medicala

)

Cresterea capacitatii | Achizitionarea de aparatura | Nr. aparate | 0 2022 - 2026 CL Constanta | N.A. POS — Prioritatea 1
de oferire a serviciilor | de  imagisticd  medicala | imagistica
medicale prin | pentru Spitalul de Boli | medicald
utilizarea  aparaturii | Infectioase
medicale moderne Achizitionarea de aparatura | Nr. aparate | O 2024 - 2027 CL Constanta | N.A. POS — Prioritatea 1
medicald pentru unitatile | imagistica
medicale din municipiu medicala
Instruirea personalului | Nr. personal | 0 2022 - 2026 CL Constanta | N.A. PNRR — Reforma 3
pentru a utiliza aparatura | format
medicala
Cresterea capacitatii | Achizitionarea de | Nr. 0 2023 -2031 DGAS ONG Fonduri proprii
de oferire a serviciilor | defibrilatoare si amplasarea | defibrilatoare
de prim ajutor lor in spatii publice cheie
Sesiuni de informare pentru | Nr. sesiuni de | O 2023 - 2031 DGAS Crucea Rosie Fonduri proprii
acordarea serviciilor de prim | informare Fundatia Baylor
ajutor Si utilizarea ONG
defibrilatoarelor
04.3. Dezvoltarea centrelor de adictii
Dezvoltarea unui | Amenajarea unui centru | Centru adictii | O 2025 -2029 DGAS DGAS Fonduri proprii
centru de adictii la | pentru adictii amenajat
nivel municipal Dezvoltarea serviciilor pentru | Nr. servicii | 0/0 2025 -2029 DGAS Colegiul  Psihologilor | POIDS — Prioritatea 8
centrul de adictii oferite / nr. din Romania-filiala
beneficiari Constanta
servicii
Formarea personalului | Nr. personal | 0 2027 - 2029 DGAS Colegiul  Psihologilor | PNRR — Reforma 3
centrului de adictii format din Romania-filiala
Constanta
04.4 Transformarea digitala a asistentei medicale
Introducerea tele- | Achizitia de aparatura pentru | Nr. aparate | 0 2025 - 2029 CL Constanta N.A. POS — Prioritatea 6
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Introducere

Strategia de Sanatate Publica a Municipiului Constanta pentru perioada 2022 — 2031 reprezinta
angajamentul decidentilor de a asigura si promova sandtatea ca determinant cheie al dezvoltarii locale
durabile si sustenabile. Este rezultatul colaborarii intre actorii din municipiul Constanta in a identifica
nevoile existente, dar si solutiile cele mai bune pentru adresarea acestora.

Strategia de Sanatate Publica a Municipiului Constanta pentru perioada 2022 — 2031 isi propune sa
stabileasca cadrul general de actiune la nivelul municipiului pentru a asigura o stare de sanatate
optimad a populatiei prin reducerea inegalitatilor de acces si tratament si optimizarea utilizarii
resurselor existente. Sunt avute in vedere masuri de asigurare a accesului la servicii medicale
preventive, de urgenta, curative si de reabilitare de calitate.

Elaborarea Strategiei de Sanatate Publica a Municipiului Constanta pentru perioada 2022 — 2031 a fost
realizatd cu suportul Fundatiei Romanian Angel Appeal — Apelul Tngerului Roman in cadrul activitatii
5.2.1 Interventii cu scopul cresterii capacitdtii ONG si APL de a adresa adecvat problematica TB si TB-
HIV la nivel local, parte din Programul ,Abordarea provocarilor sistemului de sanatate privind
controlul tuberculozei in Romania”. Programul este finantat de Fondul Global de Luptd impotriva
SIDA, Tuberculozei si Malariei, prin Grantul de Tranzitie ROU-T-MOH pentru care Ministerul Sanatatii
indeplineste rolul de Primitor Principal, iar Fundatia Romanian Angel Appeal — Apelul ingerului Roman
de Lead-Implementer. Pentru elaborarea acestei Strategii a fost incheiat un acord de colaborare
intre Fundatia Romanian Angel Appeal — Apelul Tngerului Roman si Directia Generald de Asistentd
Sociala Constanta.

Pornind de la abordarea orase sanatoase dezvoltatda de Organizatia Mondiala a Sanatatii si a
dimensiunilor acesteia, Strategia de Sanatate Publica a Municipiului Constanta pentru perioada 2022
— 2031 are misiunea de a dezvolta un sistem eficient si eficace de furnizare a serviciilor medicale si
socio-medicale printr-o abordare integrata ce cuprinde prevenire, tratament si reabilitare si vizeaza
toate aspectele calitatii vietii individului pentru asigurarea accesului echitabil la servicii de sanatate de
calitate, cat mai apropiate de nevoile individului si comunitatii.

Municipiul Constanta a inteles importanta asigurarii sanatatii publice la nivel local si a decis elaborarea
unei strategii dedicate acestui domeniu care sa includa masurile necesare cresterii starii de sanatate
a populatiei. Este prima strategie de sanatate publica realizatd de un municipiu la nivel national.
Practica existenta la nivel national prevede ca aspecte privind sandtatea publica sa fie incluse Tn
strategiile generale de dezvoltare locala a diverselor municipii din Romania.

Necesitatea elaborarii unui cadru strategic pentru sanatate publica la nivelul Municipiului Constanta
a reiesit din urmatoarele considerente:

- Accentuarea procesului de imbatranire demografica si a efectelor acestuia la nivelul populatiei
municipiului. Tn ultimii 10 ani s-a inregistrat o crestere semnificativd a populatiei intre 65 si 84
de ani (+13789 persoane) si o reducere a ratei natalitatii.

- Accesul deficitar al populatiei din categoriile vulnerabile la servicii medicale si medico-sociale,
care s-a accentuat in contextul pandemiei COVID-19. Lipsa serviciilor medicale si a celor
medico-psiho-sociale integrate in proximitatea comunitatilor vulnerabile face ca accesul
acestora la astfel de servicii sa fie mult ingreunat si inechitabil.



- Lipsa serviciilor de prevenire Tn domeniul sanatatii publice care sa reduca riscul aparitiei unor
boli in diferite categorii de populatie. Campaniile de screening sunt extrem de putine fapt ce
face ca depistarea eventualelor afectiuni sa se faca cu intarziere, fapt ce poate afecta calitatea
vietii populatiei, dar si cresterea costurilor pentru serviciile medicale oferite. Tn acelasi timp
campaniile de informare-educare-constientizare care sa ducd la schimbarea
comportamentelor nesanatoase ale diferitelor categorii de populatie sunt extrem de limitate.

- Insuficienta serviciilor de paliatie, a celor pentru sanatate mintald, dar si a celor pentru
persoane cu dizabilitati sau a celor pentru Tngrijiri la domiciliu

- Insuficienta serviciilor oferite Tn sistem ambulator la nivelul municipiului fapt ce determina o
crestere a solicitarilor pentru servicii oferite n sistemul spitalicesc (sistem de urgenta sau
spitalizari de zi)

- Incidenta ridicatd a tuberculozei la nivelul judetului, precum si al persoanelor cu HIV si
numarul redus de servicii de screening pentru aceste patologii

- Dezvoltarea insuficienta a retelei de medicina scolara raportat la numarul de elevi

- Insuficienta dezvoltare a infrastructurii spitalicesti la nivel municipal

- Lipsa implementarii telemedicinei la nivel local

Strategia de Sanatate Publica a Municipiului Constanta pentru perioada 2022 — 2031 a avut in vedere
in dezvoltarea actiunilor cele sase dimensiuni ale abordarii orase sanatoase — oamenii, locul,
participare, prosperitate, pace, planeta. Toate acestea au rolul de a contribui la crearea unui oras
sanatos care sa isi iImbunatateasca mediile fizice si sociale astfel incat populatia sa isi poata indeplini
functiile si sa se poata dezvolta. Abordarea orase sanatoase pune sanatatea pe agenda politica si
sociala a oraselor pentru a construi o miscare puternica pentru sanatatea publica la nivel local.
Conceptul de orase sanatoase a fost inspirat si sustinut de OMS European Health si este pe deplin
aliniat cu cadrul politic european Health2020 si Agenda 2030 pentru Dezvoltare Durabila.

La baza elabordrii Strategiei a stat analiza de nevoi efectuata la nivelul municipiului Constanta care a
inclus analiza datelor statistice si administrative privind populatia si demografia, sanatatea
(infrastructura medicald, personalul medical, asistenta medicala comunitara, medicina scolara, bolile
infecto-contagioase), educatia, serviciile sociale, adictiile. Datele analizate au provenit de la Institutul
national de Statistica, dar si de la institutiile locale — Directia de Sanatate Publica a judetului Constanta,
Spitalul Clinic de Boli Infectioase Constanta, Directia Generala de Asistenta Sociala Constanta, Centrul
de Prevenire, Evaluare si Consiliere Antidrog Constanta. Analiza datelor statistice si administrative a
fost completata de un proces amplu de consultare a actorilor locali cu atributii in zona de sanatate
publica sau care ofera servicii sociale si socio-medicale la nivel local.

Strategia recunoaste necesitatea colaborarii intre organizatiile publice si cele ale societatii civile
pentru implementarea masurilor care vizeaza sanatatea publica la nivelul municipiului Constanta. Din
acest motiv procesul de elaborare al Strategiei a fost unul participativ care a urmarit identificarea
nevoilor, resurselor locale existente si a solutiilor Tmpreunad cu actorii locali. Aceasta abordare
participativa este necesara in procesul de elaborare al Strategiei pentru o identificare corecta a
nevoilor, dar si o asumare mai eficienta a viitoarelor responsabilitati ce decurg din implementarea
masurilor propuse.

n acelasi timp, in elaborarea Strategiei au fost avute in vedere principalele documente elaborate
pentru programele de finantare cu fonduri europene in Romania — Planul National de Redresare si



Rezilienta, Programul Operational Sanatate, Programul Operational Incluziune si Demnitate Sociala
(POIDS).

Principiile care au stat la baza elaborarii Strategiei sunt: abordare integrata a serviciilor la nivel
comunitar, abordarea Orase sdndtoase, centrarea pe pacient, comunicarea si transparenta,
constientizarea populatiei si responsabilizarea individului, echitate, implicarea si responsabilizarea
comunitatii, iTmbunatatirea continua a calitatii si politici bazate pe evidente.

Directiile strategice sunt:
=  Comunitate sanatoasa si activa in municipiul Constanta - sanatate pentru toti
= Servicii comunitare integrate
= Servicii medicale de calitate
= |nfrastructura medicala de calitate
Obiective operationale pentru fiecare directie strategica formulata includ:
Directia strategica 1. Comunitate sanatoasa si activa in municipiul Constanta - sanatate pentru toti

1.1. Tmbunétatirea serviciilor de prevenire oferite populatiei pe categorii de varst3 (servicii
de planning familial, educatie pentru sanatate, screening etc)

1.2. Diversificarea oportunitatilor de derulare a activitatilor fizice pentru toate varstele

1.3. Tmbunétatirea comportamentului nutritional

1.4. Reducerea consumului de alcool, tutun si droguri

Directia strategica 2. Servicii comunitare integrate

1. Dezvoltarea de centre comunitare in zonele marginalizate sau accesibile categoriilor
vulnerabile

2. Dezvoltarea serviciilor medico-psiho- sociale oferite categoriilor de grupuri vulnerabile (copii,
varstnici)

3. Introducerea/ extinderea serviciilor de sanatate mintala

Directia strategica 3. Servicii medicale de calitate

3.1. Cresterea eficacitatii si diversificarea serviciilor de asistenta medicala primara
3.2. Consolidarea calitatii si eficacitatii serviciilor furnizate in ambulatorii de specialitate
3.3. Cresterea accesului la servicii de reabilitare, paliatie si de ingrijiri pe termen lung

Directia strategica 4. Infrastructura medicala de calitate

4.1. Dezvoltarea infrastructurii medicale (Spitalul de Boli Infectioase; Crearea centrului de
primiri urgente al municipiului Constanta; Crearea unui ambulator de specialitate, Spital
de pediatrie; Spital municipal)

4.2. Dotarea cu aparatura medicala (inclusive pentru imagistica medicala)

4.3. Dezvoltarea centrelor de adictii

4.4. Transformarea digitala a asistentei medicale



Metodologie

Procesul de elaborare a Strategiei de Sanatate Publica a Municipiului Constanta pentru perioada 2022

— 2031 a cuprins urmatoarele etape principale:

1.

6.

Stabilirea seturilor de date necesare pentru analiza situatiei sanatatii publice la nivelul
municipiului Constanta

Constituirea Comisiei mixte pentru elaborarea Strategiei de sanatate a municipiului Constanta
2021 - 2031

Colectarea datelor necesare de la Institutul national de Statistica si de la institutiile locale
(Spitalul Clinic de Boli Infectioase Constanta, Directia Generala de Asistenta Sociala Constanta,
Centrul de Prevenire, Evaluare si Consiliere Antidrog Constanta) sau judetene (Directia de
Sanatate Publica a judetului Constanta, Directia de Statistica a judetului Constanta)
Consultarea actorilor locali (autoritati publice locale si judetene, institutii publice din domeniul
medical si social de la nivelul municipiului si judetului, organizatii ale societatii civile) pentru
identificarea principalelor probleme si a solutiilor de abordare a acestora

Analiza datelor statistice si administrative si a informatiilor culese in procesul de consultare al
actorilor locali

Consultarea actorilor in stabilirea planului de actiuni al Strategiei

Analiza datelor a inclus:

Date statistice ale Institutului National de Statistica si Directiei de Statistica a judetului
Constanta

Date administrative ale Spitalului Clinic de Boli Infectioase Constanta

Date administrative ale Directiei Generale de Asistenta Sociald Constanta

Date administrative ale Centrului de Prevenire, Evaluare si Consiliere Antidrog Constanta
Date administrative ale Directiei de Sandtate Publica a judetului Constanta

Datele statistice cuprinse in analiza sunt cele referitoare la municipiul Constanta. Pentru a putea

analiza situatia municipiului Constanta in contextul judetean au fost analizate si o serie de date la

nivelul Tntregului judet.

n cazul in care datele existente disponibile nu se referd doar la municipiu, ci la intreg judetul, dar sunt
relevante pentru Strategie am preferat sa le includem in analiza pe acestea.

Procesul de consultare al actorilor locali a fost demarat in martie 2021 si a inclus:

Constituirea Comisiei mixte pentru elaborarea Strategiei de sanatate a municipiului Constanta
2021 — 2031 prin Hotararea de Consiliu Local 74/26.03.2021

Completarea componentei Comisiei mixte pentru elaborarea Strategiei de sanatate a
municipiului Constanta 2021 — 2031 si nominalizarea membrilor prin HCL 210/30.06.2021 si
HCL 340/30.09.2021

O intalnire de doua zile organizata in perioada 24-25 august 2021 la Primaria Constanta la care
au participat 21 de actori locali (lista este in anexa)

Trei intalniri organizate online pentru discutarea directiilor strategice si a actiunilor propuse



Cadrul legislativ

Prezenta Strategie este elaborata in conformitate cu prevederile HG 870/2006 privind aprobarea
Strategiei pentru imbunatatirea sistemului de elaborare, coordonare si planificare a politicilor publice
la nivelul administratiei publice centrale (2006-2010) si care include metodologia pentru redactarea
documentelor de politici publice, a strategiilor si a planurilor strategice asociate si Metodologiei si
procedurilor pentru realizarea documentelor strategice-Subcomponenta 3. Raport final privind ,,Ghid
pentru dezvoltarea strategiilor” dezvoltat de banca mondiala pentru Guvernul Romaniei (2018)

Strategia de Sanatate Publica a Municipiului Constanta pentru perioada 2022 — 2031 s-a realizat cu
respectarea legislatiei in vigoare:

e Legea nr. 95 din 14 aprilie 2006 privind reforma in domeniul sanatatii

e Legea nr. 180 din 18 iulie 2017pentru aprobarea Ordonantei de urgenta a Guvernului nr.
18/2017 privind asistenta medicala comunitara

e Legea nr. 487 din 11 iulie 2002 a sanatatii mintale si a protectiei persoanelor cu tulburari
psihice

e Legeanr.302 din 10 decembrie 2018 privind masurile de control al tuberculozei

e Legeanr. 584 din 29 octombrie 2002 privind masurile de prevenire a raspandirii maladiei SIDA
in Romania si de protectie a persoanelor infectate cu HIV sau bolnave de SIDA

e Legea nr.46/2003 privind drepturile pacientului

e Ordinul nr. 438/4.629/2021privind asigurarea asistentei medicale a prescolarilor, elevilor din
unitatile de invatamant preuniversitar si studentilor din institutiile de invatamant superior
pentru mentinerea starii de sanatate a colectivitatilor si pentru promovarea unui stil de viata
sanatos

e Ordonanta de Urgenta nr. 162 din 12 noiembrie 2008 privind transferul ansamblului de
atributii si competente exercitate de Ministerul Sanatatii Publice catre autoritatile
administratiei publice locale aprobata prin Legea nr. 174/2011

e Legea asistentei sociale nr. 292/2011;

e Legea nr. 272/2004 privind protectia si promovarea drepturilor copilului, cu modificarile si
completarile ulterioare;

e Legea nr. 17/2000 privind asistenta sociald a persoanelor varstnice, republicata, cu
modificarile si completarile ulterioare;

e Legea nr. 217/2003 privind prevenirea si combaterea violentei in familie, republicata, cu
modificarile si completarile ulterioare;

e Legea 448/2006 privind protectia si promovarea persoanelor cu handicap

e Ordinul nr. 29 din 3 ianuarie 2019 pentru aprobarea standardelor minime de calitate pentru
acreditarea serviciilor sociale destinate persoanelor varstnice, persoanelor fara adadpost,
tinerilor care au parasit sistemul de protectie a copilului si altor categorii de persoane adulte
aflate in dificultate, precum si a serviciilor acordate in comunitate, serviciilor acordate n
sistem integrat si cantinele sociale

e lLegea nr. 143 din 26 iulie 2000 privind prevenirea si combaterea traficului si consumului ilicit
de droguri, cu modificarile si completarile ulterioare;

e legea nr. 339 din 5 decembrie 2005 privind regimul juridic al plantelor, substantelor si
preparatelor stupefiante si psihotrope, cu modificarile si completarile ulterioare;

10



Legea nr. 194 din 7 noiembrie 2011 republicata, privind combaterea operatiunilor cu produse
susceptibile de a avea efecte psihoactive, altele decat cele prevazute de actele normative Tn
vigoare;

Legea nr. 142/2018 privind precursorii de droguri;

11



Viziune si misiune

Municipiul Constanta va fi un oras cu o populatiei sanatoasa si productiva prin acces la servicii
medicale preventive, de urgenta, curative, de reabilitare de calitate, precum si la servicii comunitare
medico-psiho-sociale integrate, in conditiile utilizarii eficace si eficiente a resurselor disponibile, a
existentei unei infrastructuri medicale adecvate diferitelor nevoi diferitelor categorii de populatie si a
promovarii unor standarde de calitate cat mai inalte.

Strategia de Sanatate Publicd a municipiului Constanta realizata la solicitarea Consiliului Local al
Municipiului Constanta prin intermediul Directiei Generale de Asistenta Sociala are misiunea de a
dezvolta un sistem eficient si eficace de furnizare a serviciilor medicale si socio-medicale printr-o
abordare integrata ce cuprinde prevenire, tratament si reabilitare si vizeaza toate aspectele calitatii
vietii individului pentru asigurarea accesului echitabil la servicii de sandtate de calitate, cat mai
apropiate de nevoile individului si comunitatii.

Abordare integrata — vizeaza asigurarea complementaritatii intre sectoare de activitate existente la
nivelul municipiului, inclusiv sanatate, infrastructura, transport, ocuparea fortei de munca, educatie,
spatii verzi, locuinte, cultura, etc. Implica identificarea si satisfacerea nevoilor de la nivel local printr-
o interventie coordonata a serviciilor publice si private.

Abordarea Orase sandtoase — include sase dimensiuni: oamenii, locul, participare, prosperitate, pace,
planeta. Toate acestea au rolul de a contribui la crearea unui oras sanatos care sa isi imbunatateasca
mediile fizice si sociale astfel incat populatia sa isi poata indeplini functiile si sa se poata dezvolta.

Centrarea pe pacient - pacientul este in mijlocul sistemului de sanatate; acesta are dreptul sa fie
reprezentat in mecanismele decizionale, sa fie tratat cu respectul demnitatii si drepturilor sale; pe de
alta parte, sistemul se va baza pe responsabilizarea populatiei de a se plia pe cerintele programelor
de preventie si tratament recomandate.

Comunicarea si transparenta - dezvoltarea masurilor de prevenire si tratament si a altor servicii de
sanatate se face in mod deschis, cu implicarea pacientilor, consultarea principalilor actori locali,
comunicarea motivatiei si a deciziei catre personalul medical si comunitate.

Constientizarea populatiei si responsabilizarea individului - o mai buna intelegere si constientizare la
nivel de individ a principalilor determinati ai bolilor, dar si a rolului si responsabilitatii fiecarei persoane
in a adopta comportamente sanatoase, a masurilor cu caracter preventiv care pot contribui la
mentinerea unei cat mai bune stari de sdnatate pe parcursul vietii si, implicit, a capacitatii si
productivitatii membrilor comunitatii, a societatii in ansamblul ei.

Echitate - Cresterea accesului la serviciile de sanatate de baza pentru toti, in special pentru cei
vulnerabili si dezavantajati
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Implicarea si responsabilizarea comunitatii — actorii locali si cetatenii sunt implicati in definirea
masurilor de politica publica si in stabilirea responsabilitatilor ce le revin in implementarea acestora.

Tmbunétatirea continud a calitatii - depunerea de eforturi mai ample si sustinute pentru imbunététirea
continua a calitatii serviciilor furnizare, cu accent pe individ si comunitate. Calitate la nivelul
structurilor, proceselor si in rezultatele serviciilor de sanatate si implicit calitate a managementului,
informatiei din sanatate ce asigura decizia oportuna, informata si fundamentata

Politica bazata pe evidente - procesul de decizie se bazeaza pe analize de date concrete in vederea
fundamentarii masurilor de politica publica si a planificarii financiare

Guvernanta Strategiei

Coordonarea implementarii Strategiei de Sanatate Publica a Municipiului Constanta pentru perioada
2022 — 2031 va fi realizata de catre Directia Generala de Asistentd Sociala a municipiului Constanta.
DGAS va avea urmatoarele responsabilitati:

e Coordonarea implementarii masurilor propuse in Strategie

e Implementarea actiunilor care intra in sfera de competente a institutiei

e Monitorizarea implementarii masurilor propuse in Strategie

e Propunerea de noi actiuni care sa ajute la realizare masurilor propuse

e Propunerea de noi actiuni care sa raspunda unor nevoi noi aparute din sfera sanatatii publice

De asemenea Comisia mixta pentru elaborarea Strategiei de sanatate a municipiului Constanta 2021
— 2031 se va transforma in Comisia de monitorizare a implementarii Strategiei si va avea rolul de a
urmarii progresul Tnregistrat Tn implementarea masurilor propuse si de a propune actiuni de
imbunatatire a acestora.
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Analiza situatiei actuale

Municipiul Constanta este resedinta judetului cu acelasi nume si cel mai mare oras din regiunea de
dezvoltare Sud Est. Populatia numara 310.182 de locuitori la 1 iulie 2020 conform datelor Institutului
National de Statistica. Exista un proces de Imbatranire a populatiei la nivelul municipiului care are
aproximativ jumatate din populatia de peste 65 de ani a judetului Constanta.

Populatie

Municipiul Constanta are o populatie de 310182 de locuitori la 1 iulie 2020, in scadere cu 14288 fata
de anul 2010. Comparativ cu situatia la nivelul judetului, se remarca o scadere mai accentuata a
populatiei municipiului Constanta in perioada 2010 - 2021. Aceastd scadere a populatiei are drept
cauza principala reducerea natalitatii mult mai accentuata pana in anul 2005 pe fondul lipsei masurilor
pro-nataliste la nivel national. Cresterea constantd a numarului persoanelor de peste 65 de ani,
inseamna nu doar un proces de imbatranire al populatiei, ci pune presiune si asupra serviciilor sociale
si de sanatate dedicate acestei categorii. Pentru persoanele de varsta a patra (peste 85 de ani) creste
nevoia de servicii medicale si sociale necesare, inclusiv pentru cele medico-sociale precum ingrijiri la
domiciliu sau centre rezidentiale pentru ingrijiri paliative. (Figura 1)

Figura 1. Populatia municipiului Constanta si a judetului, evolutie intre 2010 - 2021
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Sursa: INS. Baza Tempo, indicator POP108D

Analiza evolutiei populatiei pe grupe de varsta in perioada 2010 — 2021 a inregistrat o crestere semnificativa in cazul in
cazul populatiei intre 65 si 84 de ani (+13789 persoane), una moderata in cazul celor cu varste intre 35-54 ani (+3366), una
mai redusa pentru cei aflati la varsta a patra (85 de ani si peste) (+2907) si una redusa in cazul copiilor (+1974). O evolutie
negativa este inregistrata in cazul grupei de varsta 18-34 de ani (-29539) si a celei 55-64 ani (-6785). (

Tabelul 1, Figura 2)

Tabelul 1. Evolutia populatiei municipiului Constanta pe grupe de varsta intre 2010 - 2021
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0-17 ani 47177 47574 47618 48075 48374 48757 49068 49284 49435 49466 49151 1974
18-34 ani 85751 82474 78883 75697 72453 69000 65753 63006 61179 59147 56212 -29539
35-54 ani 98347 97088 96511 96383 97087 97994 98773 99541 99809 100289 101713 3366
55-64 ani 47115 49315 50754 51797 51020 49628 48261 46765 44882 42932 40330 -6785
65-84 ani 43046 43397 43829 44578 46455 48532 50077 51581 53245 54876 56835 13789
85+ ani 3034 3315 3568 3947 4289 4512 4857 5227 5466 5702 5941 2907

Sursa: INS. Baza Tempo, indicator POP108D

Figura 2. Populatia pe grupe de varsta, evolutie 2010 - 2020
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Rata natalitatii a scazut Tn municipiul Constanta de la 9.6%o in 2010 la 7.4%o in 2020. Evolutia ratei
natalitatii este descrescatoare si la nivelul judetului in perioada 2010 — 2020. Exista insa o rata a
natalitatii mai redusa Th municipiul Constanta comparativ cu situatia la nivel judetean. Astfel ih 2020
rata natalitdtii in municipiu era cu 0.8%o mai mica decat media la nivel judetean. (Figura 3)

Figura 3. Evolutia ratei natalitatii in municipiul Constanta in perioada 2010 - 2020
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Tn municipiul Constanta se deruleazd Programul “Infant” de citre Directia Generald de Asistent3
Sociala care are ca obiectiv cresterea natalitatii in randul populatiei de pe raza municipiului, prin
acordarea de sprijin financiar pentru efectuarea procedurii de fertilizare in vitro. Beneficiarii pot fi
femeile singure sau cuplurile care au diagnostic de infertilitate stabilit de catre un medic specialist in
obstetrica-ginecologie cu competenta in tratamentul infertilitatii cuplului si in reproducere umana
asistatd medical. in anul 2021, s-au primit pana in noiembrie un numar de 45 dosare, din care s-au
aprobat 33 dosare, au fost respinse 4, iar 8 se afla in analiza Comisie UIP.

Rata mortalitatii infantile a Tnregistrat o evolutie oscilanta in perioada 2010 -2020, ajungand la 7.8%o
in 2020. Chiar daca aceasta rata a scazut la 3.5%o Tn 2018, ulterior a crescut, depasind chiar rata
mortalitatii infantile la nivel national sau judetean. Dublarea ratei mortalitatii infantile Tn perioada
2018 —2020 presupune existenta unor servicii de monitorizare a gravidelor sia mamelor dupa nastere,
mai ales a celor din categoriile vulnerabile. (Figura 4)

Figura 4. Evolutia ratei mortalitatii infantile in municipiul Constanta in perioada 2010-2020
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Sursa: INS. Baza Tempo, indicator POP201D&208C (calcule proprii)

Sanatate
Sanatatea populatiei este analizatd n special din perspectiva accesului la servicii medicale si al
existentei bolilor infecto-contagioase. Pentru un acces bun la serviciile medicale sunt avute in vedere
existenta infrastructurii sanitare, personalul medico-sanitar, resursele Spitalului Clinic de Boli
Infectioase si medicina scolard. Bolile infectocontagioase avute in vedere sunt tuberculoza si
HIV/SIDA.
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Cea mai mare parte a infrastructurii sanitare a judetului Constanta se afla Tn municipiul cu acelasi
nume. Astfel 5 din cele 11 spitalele publice si 7 din cele 10 spitale private din judet se afla in municipiul
Constanta. Numarul spitalelor publice a ramas constant in municipiu, desi doar Spitalul Clinic de Boli
Infectioase tin de autoritatea locala, celelalte fiind subordonate Consiliului Judetean Constanta. Se
observd o reducere a spitalelor private de la 16 in anul 2017 la 7 n 2019. in ce priveste ambulatoriile
de specialitate existd 1 public si 6 private, iar ambulatoriile integrate spitalelor publice sunt 3. Tn
municipiul Constanta sunt 3 centre de sanatate mintala publice, 3 centre de diagnostic si tratament
private, 66 de cabinete de medicina generala private, 142 de cabinete medicale de familie private, 529
de cabinete stomatologice private, 410 cabinete medicale de specialitate private, 210 farmacii private.
Se observa o scadere Tn ultimii 10 ani in cazul cabinetelor medicale de medicina generala private de
la 116 Tn 2010 la 66 Tn 2019. Numarul cabinetelor medicale de familie a crescut in perioada 2010 —
2015 cu aproape 100 de unitéti de la 135 la 234. Tncepand cu 2016 numérul acestora s-a redus cu 92
de unitati ajungand la 142. A crescut si numarul cabinetelor stomatologice private in perioada 2010 -
2019 de la 423 la 529 unitati. (Tabelul 2)

Categorii de Formede ;10 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
unitati sanitare proprietate
. Public 5 5 5 5 5 5 5 5
Spitale .
Privat 4 5 7 9 9 13 14 16 7
Ambulatorii de Public 1 1 1 1 1
specialitate Privat 1 2 2 3 3 4 5
Ambulatorii Public 3 3 3 2 3 3 3 3 3
integrate
spitalului Privat : 1 1 1 1 1
Public 1 1 1 1 1 1 1 1 1
Policlinici
Privat 1 1 1 2 2
prepsare Public 1 1 2 1 1 1 1 1 1
medicale
_ Centrede Public : 2 2 2 3 3 3 3 3
sanatate mintala
Centre de
diagnostic si Privat : 3 4 4 4 4 5 5 4
tratament
Centre medicale Public : : 1 1 1 1 1 1 1
de specialitate Privat 7 9 9 9 9 10 10 10 8
Centre de
di .
lagnostic si Privat : : : : : : : : 6
tratament cu
paturi de spital
Centre medicale
de SPECIaI_Itate Privat : : : : : : : : 4
cu paturi de
spital
Puncte de lucru
ale centrelor de Privat : : : : : : : : 1
dializa

17

2019

5
7
1
6

3



Cabinete

medicale de Privat 116 165 165 104 68 65 52 92 61
medicina
generala
Cabinete Public 18 18 18 18 18 18 18 18 18
medicale scolare
Cabinete
medicale Public 1 1 1 1 1 1 1 1 1
studentesti
Cabinete
medicale de Privat 135 177 181 202 229 234 204 141 140
familie
Societate Privat : : : 1 3 4 3 7 31
medicala civila
Cablnete. Privat 423 465 457 527 545 568 475 589 497
stomatologice
Societate
stomatologica Privat : 2 1 1 3 1 1 1 3
civila medicala
Cabinete
medicale de Privat 301 268 268 278 287 340 375 380 388
specialitate
Societate civila
medicala de Privat : 9 8 9 5 5 15 8 3
specialitate
. Public 5 5 4 3 5 5 5 5 5
Farmacii
Privat 162 149 155 204 198 199 203 203 210
Depozite Privat 20 20 20 20 20 20 9 9 10
farmaceutice
Laboratoare Public 17 22 27 28 30 30 33 33 34
medicale Privat 23 27 25 31 35 42 43 49 57
Laboratoare de Public 2 1 : 1 1 1 1 1 1
tehnica dentara
Privat 15 15 15 15 18 18 18 18 38
Centre de Public 1 1 1 1 1 1 1 1 1
transfuzie
Alte tipuri de Public 8 8 7 7 6 6 6 4 3
cabinete
medicale Privat 2 2 3 3 3 3 3 3 3

Sursa: INS. Baza Tempo, indicator SAN 101B

fn municipiul Constanta, personalul medico-sanitar a cunoscut o crestere in perioada 2010-2019. Tn
cazul medicilor, numarul acestora a crescut n sectorul public cu 259 in perioada 2010 — 2020, in timp
ce in mediul privat s-a redus cu 107 persoane. Numarul medicilor de familie s-a redus cu doua treimi
in sistemul public, iar in cel privat a ramas constant. Numarul stomatologilor a crescut in sistemul
privat cu 151 de persoane. in cazul farmacistilor, numérul lor s-a dublat in sistemul privat, iar in cel
public s-a triplat. Si numarul personalului sanitar mediu numarul a crescut, dublandu-se in sistemul
privat. (Tabelul 3)
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Categorii de cadre
medico-sanitare
Medici
Medici
din total medici:
medici de familie
din total medici:
medici de familie

Stomatologi
Stomatologi
Farmacisti
Farmacisti
Personal sanitar mediu

Personal sanitar mediu

Forme de
proprietate

Public
Privat

Public

Privat

Public
Privat
Public
Privat
Public
Privat

2

1
1

010 2011
729 715
601 675
152 125
187 212

22 25
411 454

13 11
505 542
625 1608
170 1216

Sursa: INS. Baza Tempo, indicator SAN 104B

2012

727
651

95

208
22
376
14
579
1514
1227

2013

680
668

44

199
22
404
18
628
1514
1333

2014

752
721

38

211
23
367
33
598
1505
1334

2015

726
726

35

213
34
420
23
527
1466
1477

2016

751
745

34

205
35
437
27
849
1497
1570

2017

805
737

26

205
30
429
28
926
1520
1715

2018

878
598

31

189
23
502
31
932
1578
1826

Numadrul medicilor la 100.000 de locuitori a crescut in municipiul Constanta de la 410 la 474 in

perioada 2010 —2019. Tn cazul medicilor de familie se observa o scidere de la 104/100.000 de locuitori

la 75/ 100.000 de locuitori. Cresteri se inregistreaza si in ce priveste numarul de stomatologi la 100.000

de locuitori ( de la 133 la 188), a farmacistilor (de la 160 la 350) si a personalului sanitar mediu (de la

861 la 1194). (Tabelul 4)

Medici/ 100.000 de locuitori

din care medici de familie /
100.000 de locuitori

Stomatologi/ 100.000 de locuitori

Farmacisti/ 100.000 de locuitori
Personal sanitar mediu/ 100.000

de locuitori

2010

410

104
133
160

861

2011
430

104
148
171

874

2012 2013
429 421
94 76
124 133
185 202
853 888

2014
461

78
122
197

888

2015
456

78
143
173

924

Sursa: INS. Baza Tempo, indicator SAN 104B si POP108D, calcule proprii

2016
472

75
149
277

968

2017
489

73
146
302

1026

2018
470

70

167
307

1084

2019
474

75
188
350

1194

Spitalul Clinic de Boli Infectioase Constanta este unitatea sanitara aflata in subordinea Consiliului Local

al municipiului Constanta. Numarul de paturi existente s-a redus cu 35 de la 2201n 2019 la 185 in 2020.

n ce priveste personalul medical, numarul acestuia a crescut in perioada 2015 — 2019 —de la 26 la 31

n cazul medicilor, de la 83 la 139 in cel al asistentelor medicale si de la 52 la 85 in cel al infirmierilor/

brancardierilor. Varsta medie a personalului medical a rdmas constants — 45 de ani. in acest moment

spitalul nu este dotat cu computer tomograf sau RMN. (Tabelul 5)

Spitalul de boli infectioase - Constanta

2015

2016 2017

2018

2019

2020 Descriere

Numar paturi

220

220 220

220

220

185

Resurse umane

19

2019

988
494

48

185
25
562
45
1047
1724
2005



Numar medici 26 25 29 28 29 31 inclusi rezidentii
Numar rezidenti 3 1 2 2 3 3
Numar asistente medicale 83 83 96 97 97 139
Numar infirmieri/brancardieri 52 53 62 66 65 85 incluse ingrijitoarele
Personal auxiliar (alt personal sanitar 34 38 40 39 40 45
superior, registratori, statisticieni,
personalul TESA, muncitori)
Varsta medie a personalului medical 45 45 45 45 46 45
(medici, asistenti medicali, alt personal
superior sanitar, registratori medicali,
statisticieni medicali, infirmiere,
ingrijitoare, brancardieri, soferi
autosanitara)
Dotarea cu aparaturd medicala
RMN 0 0 0 0 0 0
Computer tomograf 0 0 0 0 0 0

Sursa: Spitalul Clinic de Boli Infectioase Constanta

Spitalul are retea localda de calculatoare cu 2 servere, 99 statii de lucru, 18 Laptop-uri si 63

multifunctionale, imprimante si copiatoare.

Tuberculoza

Judetul Constanta, contrar dinamicii incidentei TB de la nivel national, a Tnregistrat o evolutie
ascendenta a numarului de cazuri diagnosticate cu TB in ultimii trei ani. Astfel Tn ultimii trei ani se
observa o crestere cu peste 10 puncte a incidentei TB in judetul Constanta de la 70.71 in anul 2017 la
81.0J in anul 2019 (primele 9 luni). Judetul Constanta se situeazd pe locul 6 la nivel national ca si
numar de cazuri cu TB Tnregistrate, cu o valoare a incidentei cu 23.9 puncte peste media nationala.

(Figura 5)

Figura 5. Evolutia incidentei globale a tuberculozei (raportat la 100.000 de locuitori) in perioada 2017-2019 in judetele ce

inregistreaza valori mai mari decat media nationala
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Incidenta cazurilor de TB noi a crescut in ultimii trei ani cu aproape 10 puncte, de la 59.4[1in anul 2017
la 6901 in anul 2019 (primele 9 luni). Incidenta recidivelor este de 12 in anul 2019, mai mare decét
media national3, judetul Constanta fiind pe locul 12 la nivel national ca numar de persoane cu TB la
care boala a recidivat. (Figura 6) Incidenta TB la copii este de 20 in anul 2019 (primele 9 luni),
Constanta clasandu-se pe pozitia a 7-a la nivel national.

Figura 6. Incidenta globala a tuberculozei, incidenta cazurilor noi si a recidivelor in 2019 in judetele ce inregistreaza valori
mai mari decat media nationala
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Sursa datelor: Institutul de Pneumoftiziologie ,Marius Nasta” UATM-PNPSCT

Numarul cazurilor de tuberculoza rezistentd la tratament (TB-MDR) in 2019 au fost de 12, in anul 2018
fiind inregistrate 7 cazuri. (UATM-PNPSCT, 2021) Tn 2020 erau inregistrate un numar de 9 cazuri de TB-
MDR.

Numarul de decese din cauza tuberculozei in anul 2020 a fost de 47 in crestere comparativ cu 2018
cand au fost 38 de decese sau 2019 cand au fost inregistrate 38 de decese. In perioada 2014 — 2020 s-
a nregistrat o crestere a numarului de decese din cauza tuberculozei la nivelul judetului Constanta de
la 28 de cazuriin anul 2014 la 47 in anul 2020. (INSSE, 2021)

Numarul persoanelor examinate pentru depistarea cazurilor de infectie/ imbolnavire cu TB a crescut
in perioada 2017 — 2019 de la 8988 la 9357. In anul 2020 in contextul pandemiei COVID-19 numérul
persoanelor examinate s-a redus la 5817, al celor carora li s-au efectuat examene radiologice la 3886,
iar al celor carora li s-au efectuat examen bacteriologice BK la 3697. Numarul pacientilor carora li s-au
eliberat medicamente a crescut in perioada 2017 — 2019 de la 870 la 922, iar in 2020 a scazut la 713.
(Tabelul 6)
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Tabelul 6. Supravegherea si controlul tuberculozei, 2015 - 2020

Supraveghere si controlul 2015 2016 2017 2018 2019 2020

tuberculozei

Numarul persoanelor examinate 11918 9967 8988 8703 9357 5817

pentru depistarea cazurilor de
infectie/imbolnavire de tuberculoza
(suspecti, simptomatici, contacti,
grupuri cu risc crescut)

Numar de persoane examinate 8443 7074 6155 4684 6198 3886

(suspecti, simptomatici, contacti,
grupuri cu risc crescut) carora li s-au
efectuat examene radiologice

Numar de persoane examinate 11318 5617 4656 4067 5069 3697

(suspecti, simptomatici, contacti,
grupuri cu risc crescut) carora li s-au
efectuat examene bacteriologice BK

Numar de bolnavi TB carora li s-au 1218 973 870 874 922
eliberat medicamente

713

Sursa: Directia de Sanatate Publica a judetului Constanta

HIV/SIDA

Numarul pacientilor cu HIV/SIDA din municipiul Constanta a crescut de la 43 in 2015 la 78 in 2019. Tn
anul 2020 se inregistreaza o reducere semnificativa a acestui numar (de la 78 la 30 de cazuri) care este
datorata mai degraba contextului pandemic si testarii mult mai reduse. Numarul de pacienti aflati in
evidenta activa a crescut de la 986 in 2015 la 1092 in 2019. Acest numar s-a redus cu 25 de cazuri in
2020. Numarul pacientilor cu viremie nedetectabila s-a dublat aproape in perioada 2015 — 2020, de la
229 la 413 cazuri. (Tabelul 7)

Tabelul 7. Evolutia numarului de pacienti cu HIV

Numar cazuri noi 43 47 42 50 78 30
Numar de pacienti Pacienti in
inregistrati 986 | 1007 | 1035 | 1038 | 1092 | 1067 | evidenta activa
Pacienti in
Total 986 | 1007 | 1035 | 1038 | 1092 | 1067 | evidenta activa
0-4 ani 6 8 8 7 6 3
5-9 ani 7 5 5 7 6 9
10-14 ani 11 14 11 9 9 8
15-19 ani 9 6 11 15 16 15

Pacientipe grupe de | 20-24ani | 47| 47| 42| 44| 36| 21

varstd | 25-29ani | 526 | 506 | 430 | 148 | 77| 69
3034ani | 62| 83| 170 | 437 | 512 | 499
3539ani | 73| 77| 76| 81| 95| 88
4044ani | 65| 54| 66| 66| 8| 93
45-49ani | 59| 74| 70| €| 71| 75
5054ani | 51| 47| 51| 61| 63| 64
5559ani | 28| 38| 40| 44| 42| 49
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60-64 ani 27 31 31 28 41 35
65+ ani 15 17 24 29 33 39
Numar pacienti ARV 845 891 927 929 981 961
Pacienti in TARV
cu NV<200
copii/ml din
totalul de teste
efectuate in
Numar pacienti viremie cursul anului
nedetectabild 229 414 175 361 429 413 | respectiv

Sursa: Spitalul Clinic de Boli Infectioase Constanta

Asistenta medicala comunitara se asigura de:

5 asistenti medicali comunitari;

2 mediatori sanitari;

Asistenta medicala si de medicind dentara acordata prescolarilor, elevilor si studentilor pe toata
perioada in care se afla in unitatile de Tnvatamant se asigura in cabinetele scolare de medicina generala
si medicina dentara din gradinite, scoli, licee si unitati de invatamant superior de stat.

Aceasta activitate se asigura in cabinetele medicale scolare de medicina generala si medicina dentara
din gradinite, scoli, licee si unitati de invatamant superior de stat si presupune indeplinirea in principal
a urmatoarelor atributii principale:

acorda ngrijiri medicale pentru afectiuni curente, care nu necesita apelarea la Serviciul unic
de urgenta - 112, pana la preluarea copilului de catre medicul de familie sau in colaborare cu
acesta;

efectueaza actiuni medicale curative: acordarea de consultatii medicale la cerere, eliberarea
de bilete de trimitere in regim special si de retete gratuite si acordarea de prim ajutor in caz
de urgents;

evalueaza starea de sanatate a prescolarilor, elevilor si studentilor cu monitorizarea celor cu
afectiuni cornice si eliberarea documentelor medicale necesare (scutiri medicale pentru orele
de educatie fizica, motivarea absentelor scolare);

asigurd mentinerea starii de sanatate individuala si colectiva prin imunizari, atunci cand este
cazul, triaj epidemiologic dupa fiecare vacanta scolara sau ori de cate ori este nevoie;

asigura un mediu sdandtos pentru comunitatea de prescolari si/sau elevi prin identificarea si
managementul riscurilor pentru sanatatea colectivitatii, gestionarea circuitelor functionale si
verificarea respectarii reglementarilor de sanatate publica;

desfasoara activitati de educatie pentru sanatate si de promovare a unui stil de viatd sanatos.

Asistenta medicala si de medicina dentara din cabinetele medicale scolare se asigura de:

18 medici de medicina generalad / medicina de familie
14 medici de medicina dentara cu drept de libera practica
89 asistenti medicali
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Dintr-un total de 101 unitati de invatamant preuniversitar existente la nivelul municipiului Constanta,

datele indica existenta cabinetelor de medicina generala in 57 de unitati de invatamant si a celor de

medicind dentard in 13 unit&ti scolare. in acest moment la un medic de medicind general3 care

activeaza in unitatile de invatamant sunt arondati 3500-3800 de elevi. (Tabelul 8)

Cabinet

Cabinet

Nr | UNITATE SCOLARA MG MD ADRESA

1 | COLEGIUL COMERCIAL CAROL | Da STR. DECEBAL, NR. 15

, | COLEGIUL NATIONAL DE ARTE REGINA BLD. AL. LAPUSNEANU, NR. 11
MARIA Da '

3 | COLEGIUL NATIONAL MIHAI EMINESCU Da Da STR. TRAIAN, NR. 19
COLEGIUL NATIONAL PEDAGOCIC C-TIN

4 | BRATESCU ba ba STR. RASCOALEI 1907, NR. 42

5 | COLEGIUL TEHNIC DE MARINA A.l. CUZA Da ALEEA PAJUREI, NR. 1

6 | COLEGIUL TEHNIC ENERGETIC Da BLD. MAMAIA, NR. 284

7 | COLEGIUL TEHNIC PONTICA (AGRICOL) Da STR. I.C. BRATIANU, NR. 248

8 | COLEGIUL TEHNIC TOMIS Da Da BLVD. TOMIS, NR'. 153

9 | GRADINITA CU PP. NR 44 Da STR. LABIRINTULUI, NR. 8

10 | GRADINITA CU PP. NR. 13 NOROCEL Da STR. IASOMIEI, NR. 3
GRADINITA CU PP. NR. 14 CASUTA DE

11 | TURTA DULCE Da ALEEA DEALULUI, NR. 1
GRADINITA CU PP. NR. 19 DUMBRAVA

12 | O NUNATA ba STR. PROGRESULUI, NR. 7

13 | GRADINITA CU PP. NR. 2 Da STR. ALBA IULIA, NR. 5

14 | GRADINITA CU PP. NR. 33 Da PRL. LILIACULUI, NR. 32

15 | GRADINITA CU PP. NR. 36 STELUTELE STR. CORBULUL NR. 2
MARII Da

16 | GRADINITA CU PP. NR. 42 Da BLD. 1 MAI, NR. 48

17 | GRADINITA CU PP. NR. 45 Da STR. UNIRII, NR. 68

18 | GRADINITA CU PP. NR. 46 AZUR Da STR. ALUNIS, NR. 2 BIS
GRADINITA CU PP. NR. 47 LUMEA .

19 | LOVESTILOR Da STR. SOLIDARITATII NR. 8

20 | GRADINITA CU PP. NR. 53 Da STR. STELUTEI, FE 14

21 | GRADINITA CU PP. NR. 57 Da SOS. MANGALIEI, NR. 74

22 | GRADINITA CU PP. NR. 6 Da STR. CAMELIEI, NR. 2

23 | GRADINITA CU PP. NR. 8 Da STR. LACRAMIOAREI, NR. 8

24 | GRADINITA CU PP. PERLUTELE MARII Da STR. MIHAI VITEAZU, NR. 56
GRADINITA CU PROGRAM NORMAL NR.

25 | 4o GULLIVER Da STR. B.P. HASDEU, NR. 98

” SI;ADINITA CU PROGRAM NORMAL NR. N STR. BADEA CARTAN, NR. 8
GRADINITA CU PROGRAM NORMAL NR. 9

27 | Tom DEGETEL ba STR. DELFINULUI, NR. 2
GRADINITA CU PROGRAM NORMAL

28 | L OSETTI ba BLD. 1 MAI, NR. 44

5q | GRADINITA .cu PROGRAM NORMAL STR. B.P. HASDEU, NR. 53
Zubeyde Hanim Da
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GRAD|N|TA CuU PROGRAM

30 | NORMAL/PRELUNGIT NR. 10 Da ALEEATOPOLOG, NR. 8

31 | GRADINITA PP. NR. 49 LUMEA COPIILOR Da ALEEA PELICANULUL, NR. 2

32 | GRUP SCOLAR GH. MIRON COSTIN Da BLD. AUREL VLAICU, NR. 86
LICEUL CU PROGRAM SPORTIV NICOLAE

33 | oot o STR. ION CORVIN, NR. 2

34 | LICEUL GEORGE EMIL PALADE Da STR. N. IORGA, NR. 87

35 | LICEUL TEHNOLOGIC C.A. ROSETTI (SNC) Da BLD. 1 MAI, NR. 44
LICEUL TEHNOLOGIC DIMITRIE LEONIDA

ALEEA PELICANULUI, NR.

36| (auTO) Da ULUL NR. 3

., | LICEUL TEHNOLOGIC GHEORGHE DUCA TR VIFOR HAIDUCUL NR. 34
(CFR) Da
LICEUL TEHNOLOGIC GHEORGHE MIRON

38 COSTIN Da BLD. AUREL VLAICU, NR. 86

39 | LICEUL TEHNOLOGIC IOAN N. ROMAN Da STR. CUZA VODA, NR. 80

40 | LICEUL TEHNOLOGIC VIRGIL MADGEARU Da ALEEA MELODIEL NR. 3

41 | LICEUL TEORETIC DECEBAL Da ALEEA HORIA AGARICI, NR. 4

42 | LICEUL TEORETIC GEORGE CALINESCU Da Da STR. DOBRILA EUGENIU, NR. 6

43 | LICEUL TEORETIC LUCIAN BLAGA Da ba | STR. MARTISORULUI, NR. 3-5

44 | LICEUL TEORETIC OVIDIUS Da STRADELA BASARABI, NR. 2

4 | SCOLA_ GIMINAZIALA NR. 3 CIPRIAN STR. CIPRIAN PORUMBESCU, NR.
PORUMBESCU Da 3A
SCOALA GIMNAZIALA NR. 6 NICOLAE

46 TITULESCU Da Da STR. CAMELIEI, NR. 2
SCOALA GIMNAZIALA NR. 7 REMUS

47 OPREANU Da STR. ADAMCLISI, NR. 4
SCOALA GIMNAZIALA NR. 10 MIHAIL

ag | PN o 0. | STRIZVOR, NR. 26
SCOALA GIMNAZIALA NR. 11 DR. C-TIN N

ag | 2R 2] o STR. CALARASI, NR. 48

50 | SCOALA GIMNAZIALA NR. 12 B.P.HASDEU |  Da ba | STR. B.P. HASDEU, NR. 98
SCOALA GIMNAZIALA NR. 16 MARIN

51 IONESCU DOBROGIANU Da SOS. MANGALIEI, NR. 103
SCOALA GIMNAZIALA NR. 22 I.C. "

52| SO L o STR. RAZVAN VODA, NR. 6

53 | SCOALA GIMNAZIALA NR. 24 ION JALEA Da STR. GRIVITEI, NR. 70
SCOALA GIMNAZIALA NR. 28 DAN

54 BARBILIAN Da STR. DECEBAL, NR. 15
SCOALA GIMNAZIALA NR. 29 MIHAI

55 VITEAZUL Da STR. CISMELEI, NR. 13
SCOALA GIMNAZIALA NR. 30 GHEORGHE A

56 | >N o STR. FLAMANDA, NR. 13

57 | SCOALA GIMNAZIALA NR. 31 Da STR. I.C. BRATlANU, NR. 141
SCOALA GIMNAZIALA NR. 33 ANGHEL

58 | 2ons . STR. NARCISELOR, NR. 8
SCOALA GIMNAZIALA NR. 36 DIMITRIE

59 | st o ALEA FRAGILOR, NR. 1

60 | SCOALA GIMNAZIALA NR. 37 Da STR. ARCULUI, NR. 8
SCOALA GIMNAZIALA NR. 39 NICOLAE -

61 | 2500 . STR. SOLIDARITATII NR. 8
SCOALA GIMNAZIALA NR. 40 AUREL

62 | o . ALEEA PELICANULUI, NR. 2A
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Sursa: D.G.A.S. Constanta
Nota: MG — medicina generald, MD — medicina dentara

Populatia scolara s-a redus in perioada 2010 -2020 in municipiul Constanta cu 14.373 de elevi, de la
87.7211n 2010 la 73.348 in 2020. Cea mai mare scadere se inregistreaza in cazul studentilor (-15978)
si al elevilor din Tnvatamantul gimnazial (-4.300 de elevi). Scadere se inregistreaza si in cazul copiilor
din gradinite (-939). (Tabelul 9)

Niveluri de 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
educatie
Total 87721 77415 73510 70596 74603 73673 73224 72906 72992 73192 73348
Copii inscrisi in 403 347 371 329 308 431 348
crese
Copiiinscrisiin — g53;  gg69 7903 7819 8068 7701 7606 7714 7817 7933 7598
gradinite

Elevi inscrisi in
invatamantul 41064 40108 41736 41077 42021 41933 42129 42489 42983 43076 43260
preuniversitar
Elevi inscrisi in
invatamantul
primar si
gimnazial (inclusiv
invatamantul
special)
Elevi inscrisi in
invatamantul
primar (inclusiv 9423 9519 11569 12068 12652 13070 13297 13687 13700 13549 13155
invatamantul
special)
Elevi inscrisi in
invatamantul
gimnazial (inclusiv. 9937 9538 9607 9679 9691 9793 9803 9846 10056 10343 10498
invatamantul
special)
Elevi inscrisi in
invatamantul 18561 18328 17313 15970 15274 14371 14075 14078 14225 14096 14261
liceal
Elevi inscrisi in
invatamantul 1198 314 261 182 458 731 917 1032 1005 1261 1469
profesional

19360 19057 21176 21747 22343 22863 23100 23533 23756 23892 23653

Studenti si
cursanti inscrisi in
invatamantul
universitar

Sursa: INS, baza Tempo, indicator SCL_103D

38120 28438 23871 21700 24111 23692 23118 22374 21884 21752 22142
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Centrul de Prevenire, Evaluare si Consiliere Antidrog (CPECA) Constanta este o structura a Centrului
Regional de Prevenire, Evaluare si Consiliere Antidrog Constanta apartinand Agentiei Nationale
Antidrog. CPECA Constanta ofera:

- Servicii de prevenire a consumului de droguri

- Servicii de formare/informare pentru categoriile socio-profesionale cu atributii in domeniul
reducerii cererii si ofertei de droguri

- Activitati de voluntariat adresate elevilor, studentilor dar si persoanelor interesate in
derularea de activitati de voluntariat in sfera prevenirii consumului de droguri, a reducerii
riscurilor asociate consumului de droguri si asistenta acordata persoanelor consumatoare de
droguri pentru rezolvarea dependentei de droguri

- Activitati de practica cu tematica antidrog adresate elevilor si studentilor

- Activitati de tip identificare, atragere si motivare a persoanelor consumatoare de droguri catre
serviciile de rezolvare a dependentei de droguri oferite de CPECA

- Servicii integrate (medicale, psihologice si sociale) oferite persoanelor consumatoare de
droguri pentru rezolvarea dependentei de droguri si apartinatorii acestora

Zone cu potential de consum de droguri: nordul statiunii Mamaia, zona de mari cluburi, marile
evenimente muzical artistice, plajele si localurile cu traditie in consum de droguri, campusurile
universitare.

n anul 2020, 171 de persoane au beneficiat de asistentd din partea CPECA, in crestere fati de anii
anteriori. Tn anul 2019 numarul beneficiarilor campaniilor de prevenire derulate a fost de 73.457.
(Tabelul 10)

2015 2016 2017 2018 2019 2020
Numar persoane care au beneficiat de | 181 160 133 141 153 171
asistenta CPECA
Numar beneficiari campanii de prevenire 24.896 | 19.629 | 22.872 | 27.771 | 73.457
Numar voluntari 69 43 51 53 78 63
Sursa: CPECA Constanta

Directia administrare crese, parte a Directiei generale de asistenta sociala Constanta (D.G.A.S.) aflata
in subordinea Consiliului Local Municipal Constanta, este o institutie publica specializata in servicii cu
caracter social, medical, educational pentru cresterea, ingrijirea si educarea timpurie a copiilor de
varsta ante prescolara.

n anul 2021, in perioada de inscrieri a existat un numar de 566 de cereri depuse pentru inscrierea
copiilor in crese, din care 3 retrase imediat dupd depunere. n urmé intrarii in colectivitate a celor
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admisi, au ramas de lista de asteptare/rezerva un numar de 203 cereri. Directia administrare crese
desfasoara activitatea in 5 sedii, conform tabelului de mai jos:

Denumire Adresa Numar locuri

Aleea Cameliei nr.2, Constanta

(Tn incinta Scolii gimnaziale nr.6, pana la
Cresanr.1 L o . 80
finalizarea lucrarilor de reabilitare,

modernizare si mansardare)

Str. Poporului nr.25, Constanta

Cresanr. 2 (pana la finalizarea lucrarilor de reabilitare, 60
modernizare si mansardare)

Cresanr. 13 Al. Pelicanului, nr.3, bl. AV29, Constanta 80

Cresanr. 18 Al. Cutezatorilor, nr.7, bl. D, Constanta 80

Cresa Licuricii B-dul I.C. Bratianu, nr.50, Constanta 50

Personalul creselor este format din coordonator personal de specialitate, asistente medicale,
infirmiere, ingrijitoare, educatori puericultori si bucatari. Activitatile din crese sunt diverse si sunt
menite sa permitd dezvoltarea armonioasa a copiilor si sunt organizate de catre educatorii
puericultori, Tn baza unei planificari anuale si a unor planificari saptamanale, pe grupe de varsta.

Toate activitatile realizate n cresa sunt sub forma de joc, ca mijloc de realizare si stimulare a capacitatii
si creativitatii acestuia. Jocul este la aceasta varsta metoda principalad de invatare.

Tipurile de activitati desfasurate cu copiii in cresa sunt:

e jocul cu jucaria, jocul simbolic, jocul senzorial, jocul cu nisip si apa, jocul de constructie, jocul
didactic;

e activitati artistice si de indemanare: desen, pictura, modelaj, activitati practice si gospodaresti;

e activitati de muzica si de miscare: auditii, jocuri muzicale, jocuri cu text si cant, cantece,
euritmie;

e activitati de creatie si de comunicare: povestiri, memorizari, lucrul cu cartea, citire de imagini;

e activitati de cunoastere: observari, lecturi dupa imagini, activitati matematice, convorbiri,
experimente, jocuri didactice;

e activitatiin aer liber: plimbari, jocuri la nisipar, jocuri si intreceri sportive, utilizarea aparatelor
de joaca.

Investitii

Prin Programul National de Dezvoltare Localda 2, au fost accesate fonduri pentru reabilitarea,
modernizarea si mansardarea creselor nr.1,2 si 5.

Scopul principal al acestor investitii este acela de a mari capacitatea celor trei crese si de a aduce la
standarde europene cladirile existente. Lucrarile sunt in executie Tn acest moment, in proportii
diferite. Tn stadiul cel mai avansat al lucrarilor se afl3 Cresa nr.5, situat pe Aleea Mimozelor nr.4, apoi
Cresa nr.1, situata pe str. Adamclisi nr.1 si Cresa nr.2, situata pe Aleea Malinului nr.4, la care lucrarile
au Tnceput mai tarziu comparativ cu celelalte doua crese.
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Prin Compania Nationala de Investitii au demarat procedurile cu privire la construirea a doua crese, o
cresa conform proiectul tip “Cresa mare”, situata pe B-dul Aurel Vlaicu, zona Targului saptamanal, iar
cea de-a a doua, conform proiectului tip “Cresa mica”, situata in cartierul Palazu Mare, in locul Cantinei
sociale, situata pe Str. Tineretului nr.23.

Institutia are o capacitate de 298 de locuri, beneficiarii fiind cazati in 43 de garsoniere, 114 camere cu
doua paturi si 9 camere cu 3 paturi. Camerele sunt dotate cu mobilier, fiecare camera avand grup
sanitar propriu. in anul 2021 au beneficiat de serviciile Ciminului de batrani 231 persoane.

Scopul centrului este acela de a oferi ingrijirea si asistenta sociala Tn regim rezidential a persoanelor
varstnice din municipiul Constanta, care necesita acest tip de servicii prin mentinerea, refacerea sau
dezvoltarea capacitatilor individuale, pentru depasirea situatiei specifice de nevoie sociala, depasirea
situatiilor de dificultate, prevenirea si combaterea riscului de excluziune sociald, promovarea
incluziunii sociale si cresterea calitatii vietii.

Beneficiarii serviciilor sociale acordate de Caminul pentru persoane varstnice Constanta sunt:

a) Persoane varstnice care au implinit varsta de pensionare stabilita de lege, la momentul depunerii
cererii, care au nevoie de servicii sociale, Tn limita locurilor disponibile in ordinea de prioritati stabilita
de Legea nr.17/2000, privind asistenta sociald a persoanelor varstnice, republicata cu modificarile si
completarile ulterioare.

b) Persoane varstnice singure sau cu sotul/sotia, aflate in situatii de dificultate sau in risc de excluziune
sociala, admise Tn camin dupa criterii de eligibilitate stabilite de furnizorul de servicii sociale, cu
respectarea legislatiei speciale in vigoare. Varstnicii care solicita servicii sunt evaluati pe baza Grilei
nationale de evaluare a nevoilor persoanelor varstnice fiind Tncadrati intr-un grad de dependenta.

Principalele obiective ale centrului:

e sprijinirea persoanelor varstnice prin asigurarea de servicii sociale: gazduire, hrana, ingrijire,
intretinere completa, asistenta medicald, psihosociala si crearea unui climat de viatd apropiat
familiei;

e evitarea excluderii sociale a acestei categorii de populatie;

e asigurarea autonomiei si sigurantei persoanelor varstnice beneficiare;

e crearea de conditii de ingrijire care sa respecte identitatea si integritatea persoanei varstnice;

e stimularea participarii persoanei varstnice la viata sociald din institutie si nu numai;

e mentinerea/ ameliorarea capacitatilor fizice si intelectuale ale persoanelor varstnice;

e incurajarea legaturilor interumane, inclusiv cu familiile persoanelor varstnice;

e supravegherea si ingrijirea medicala primara necesara;

e servicii proximale de asistenta psihosociala si medicala;

e consiliere sociala, psihologica, juridica, administrativa, medicala, spirituala;

e centrul asigurd socializare si petrecere a timpului liber (jocuri de societate, sah, rummy, citirea
presei, excursii, vizionare de emisiuni TV, participarea la concerte si piese de teatru)

e sprijinirea actiunilor de voluntariat.
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Servicii oferite:

e asigurarea hranei. Blocul alimentar cuprinde sala de mese cu o capacitate de 120 locuri,

bucatarie propriu-zisa, depozitul de vesela, sala pentru curatat legume, sala de transat carne,

camera frigorifica, birou, depozit alimente, vestiarul personalului, beci pentru alimente.

e asistenta medico-sociala (fizioterapie, EKG, stomatologie, psihiatrie, geriatrie, infirmerie)

e asistenta religioasa.

e servicii de menaj, spalatorie, frizerie.

e activitati de socializare

e modalitati de petrecere a timpului liber (cluburi, spatii pentru vizionare programe TV,
biblioteca)

La nivelul Caminului pentru persoane varstnice s-au instituit masuri de protectie pentru limitarea si
prevenirea posibilelor imbolnaviri cu virusul SARS-COV-2, astfel:

S-a realizat supravegherea medicala stricta a tuturor beneficiarilor institutionalizati de
catre medicul de familie al acestora;

S-au achizitionat materiale sanitare, dezinfectanti si echipamente de protectie pentru
diminuarea riscului de infectie;

Zilnic se efectueaza triajul epidemiologic al beneficiarilor si angajatilor;
S-a urmarit aplicarea regulilor de igiena de catre personalul centrului;

Au fost diseminate materialele primite de la DSP Constanta (postere de informare si
recomandari de conduita in vederea prevenirea raspandirii coronavirusului) in cadrul
centrului;

S-au achizitionat 10 aparate concentratoare de oxigen;
S-a efectuat dezinfectie permanenta la camin (inclusiv spatiile exterioare: curte si terasa);

S-a elaborat, la nivelul centrului Procedura privind masurile dispuse la nivelul Caminului
pentru persoane varstnice, in contextul pandemiei de COVID-19, care a fost revizuita
ulterior.

Pentru limitarea si prevenirea posibilelor imbolnaviri cu virusul SARS-COV-2, s-a efectuat
testarea personalului si a beneficiarilor in conformitate cu Metodologia de supraveghere
a sindromului respirator acut cu noul corona virus (COVID-19) a INSP;

S-au achizitionat 4 lampi UV bactericide, cu stativ mobil,

S-aidentificat si operationalizat un spatiu destinat exclusiv izolarii beneficiarilor confirmati
cu infectie COVID — 19 asimptomatici sau cu forma usoara de boala, inclusiv cu camera de
dezechipare, hol C la parte;

30



- S-aidentificat si operationalizat un spatiu destinat exclusiv carantinarii contactilor directi
ai beneficiarilor confirmati cu infectie COVID — 19, inclusiv cu camera de dezechipare, hol
D la etajul 2;

- S-au creat circuite functionale separate atat pentru sectorul de izolare cat si pentru
sectorul de caranting;

- Se utilizeaza materiale de unica folosinta pentru efectuarea curateniei in spatiile de izolare
si carantinare;

- La nivelul caminului s-a amenajat un centru de vaccinare anti-COVID, pentru beneficiari si
angajati, fiind imunizati aproximativ 80% din beneficiari si 90% din angajati,

- s-a obtinut avizarea programului de lucru de catre DSP

- s-au achizitionat 13 echipamente de decontaminare a aerului, care ofera beneficii anti
microbiene si antivirale, fara a afecta organismul uman si fara intreruperea activitatii din
institutie.

Cantina de ajutor social Constanta (cod serviciu social 8899 CPDH -I), are sediul in strada Petre
Romulus nr.22, Constanta. Scopul cantinei este: asigurarea, prepararea si servirea hranei beneficiarilor
aflati in situatie de dificultate, in vederea prevenirii si combaterii riscului de excluziune sociala,
promovarii incluziunii sociale si cresterii calitatii vietii acestora. Cantina de ajutor social presteaza
servicii sociale gratuite sau contra cost persoanelor aflate in situatii economico-sociale sau medicale
deosebite. in anul 2021, 230 de persoane au beneficiat de serviciile Cantinei de ajutor social
Constanta.

Beneficiarii serviciilor sociale

a. copiii In varsta de pana la 18 ani, aflati in intretinerea acelor familii al caror venit net mediu
lunar pe o persoana in intretinere este sub nivelul venitului net lunar, pentru o persoana
singura, luat n calcul la stabilirea ajutorului social;

b. tinerii care urmeaza cursuri de zi la institutiile de Tnvatamant ce functioneaza in conditiile
legii, pana la terminarea acestora, dar farad a depasi varsta de 25 de ani, respectiv 26 de ani
in cazul celor care urmeaza studii superioare cu o durata mai mare de 5 ani, care se afld in
situatia prevazuta la lit. a);

c. persoanele care beneficiaza de ajutor social sau de alte ajutoare banesti acordate in
conditiile legii si al caror venit este de pana la nivelul venitului net lunar pentru o persoana
singura, luat in calcul la stabilirea ajutorului social;

d. pensionarii;

e. persoanele care auimplinit varsta de pensionare, aflate intr-una dintre urmatoarele situatii:
sunt izolate social, nu au sustinatori legali, sunt lipsite de venituri;
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f. persoane incadrate intr-un grad de handicap/invaliditate (prin certificat permanent/ cu
termen de revizuire) si bolnavii cronici (conform adeverintei medicale eliberate de medic
specialist);

g. orice persoana care, temporar, nu realizeaza venituri.

Cantina de ajutor social Palazu Mare (cod serviciu social 8899 CPDH -1), are sediul in strada Tineretului
nr.23, Constanta. Scopul cantinei este: asigurarea, prepararea si servirea hranei beneficiarilor aflati in
situatie de dificultate, in vederea prevenirii si combaterii riscului de excluziune sociala, promovarii
incluziunii sociale si cresterii calitatii vietii acestora. Cantina de ajutor social presteaza servicii sociale
gratuite sau contra cost persoanelor aflate in situatii economico-sociale sau medicale deosebite.

Beneficiarii serviciilor sociale

a. copiii In varsta de pana la 18 ani, aflati in intretinerea acelor familii al caror venit net mediu
lunar pe o persoana in intretinere este sub nivelul venitului net lunar, pentru o persoana
singura, luat n calcul la stabilirea ajutorului social;

b. tinerii care urmeaza cursuri de zi la institutiile de Tnvatamant ce functioneaza in conditiile
legii, pana la terminarea acestora, dar fara a depasi varsta de 25 de ani, respectiv 26 de ani
in cazul celor care urmeaza studii superioare cu o durata mai mare de 5 ani, care se afld in
situatia prevazuta la lit. a);

c. persoanele care beneficiaza de ajutor social sau de alte ajutoare banesti acordate in
conditiile legii si al caror venit este de pana la nivelul venitului net lunar pentru o persoana
singura, luat n calcul la stabilirea ajutorului social;

d. pensionarii

e. persoanele care auimplinit varsta de pensionare, aflate intr-una dintre urmatoarele situatii:
sunt izolate social, nu au sustinatori legali, sunt lipsite de venituri;

f. persoane incadrate intr-un grad de handicap/invaliditate (prin certificat permanent/ cu
termen de revizuire) si bolnavii cronici ( conform adeverintei medicale eliberate de medic
specialist);

g. orice persoana care, temporar, nu realizeaza venituri.

Un numar de 60 persoane a beneficiat de serviciile Cantinei de ajutor social Palazu Mare pana
la data de 31.03.2021.

Tncepand cu data de 01.04.2021 Cantina de ajutor social Palazu Mare fsi incheie activitatea
conform HCL nr.32/29.01.2021 prin care se aproba schimbarea destinatiei imobilului situat in
municipiul Constanta str. Tineretului nr.23, Palazu Mare, din cantina de ajutor social in cresa. Conform
Dispozitiei de primar nr.1763/09.03.2021 se aproba transferul celor 60 de beneficiari de la Cantina de
ajutor social Palazu Mare la Cantina de ajutor social Constanta.
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Avand in vedere evolutia situatiei epidemiologice din anul 2021 care indica o crestere alarmanta a
numarului de persoane confirmate cu SARS-COV-2 si tinand cont de faptul ca exista un risc mai crescut
de afectiuni la categoria de persoane varstnice, s-a aplicat ca masura de reducere a riscului de
imbolnavire si de raspandire a virusului, inchiderea a 9 dintre cele 12 locatii amplasare pe teritoriul
municipiului Constanta, cu destinatia ,,Club pentru pensionari”.

Celelalte 3 locatii ramase functionale, deservesc activitati ale altor servicii si birouri din subordinea
D.G.A.S. Constanta, dupa cum urmeaza:

1. Club Zorelelor — Strada Zorelelor nr.69 bis in care isi desfasoara activitatea serviciul medicina
comunitara — etaj | care a fost mutat din cadrul SCJU Sf. Andrei; la parter isi desfasoara
activitatea personalul serviciului Sprijin Comunitar si evenimente Sociale pentru procesarea
cererilor din programul RESPECT si RATC, etaj Il — depozit pentru Serviciul Informatizare din
cadrul Directiei Financiare Organizare Personal;

2. Club pensionari Duiliu Zamfirescu — aici isi desfasoara activitatea personalul Serviciului Sprijin
comunitar si evenimente sociale - procesare cereri pentru programul RESPECT si RATC, primire
si procesare dosare acordare ajutoare incalzire RADET, CURENT ELECTRIC si GAZE NATURALE.

3. Club pensionari KM 4-5 - Soseaua Mangaliei nr.86A la subsol functioneaza adapostul in caz
de situatii de urgenta, persoane fara adapost. La parter isi desfasoara activitatea personalul
serviciului Sprijin Comunitar si evenimente Sociale pentru procesarea cererilor din programul
RESPECT si RATC. La etajul | functioneaza addpostul pentru victimele violentei domestice.

Pe raza municipiului Constanta, Tn perioada sezonului cald, se deschid 8 pavilioane de vara pentru
pensionari si sunt amplasate pe teritoriul municipiului Constanta in asa fel incat pensionarii din fiecare
cartier sa beneficieze de un astfel de spatiu, pe intreaga durata a zilei.

e "Pavilion Tomis II" - in parcul Tomis Il

e "Pavilion Teatru de stat" - in parcul din zona teatrului de stat

e "Pavilion Tara piticilor" - in parcul Tabacarie, incinta Tara piticilor
o "Pavilion Badea Cartan" - piateta Badea Cartan

e "Pavilion Cet" - Str. Albatrosului

o "Pavilion Poarta 6" - Str. Brizei

e "Pavilion Casa de Cultura" - in parcul din zona casei de cultura

e "Pavilion Gara" - in parcul din zona garii

Este un serviciu social fard personalitate juridicd, organizat ca locuinta protejata putand gazdui un
numar de maxim 6 beneficiari. Beneficiarii centrului sunt: adultii, victime ale violentei domestice,
cupluri parinte/reprezentant legal-copil. Centrul este destinat cu precadere victimelor care nu au
locuinta proprie si care au nevoie sa-si continue procesul de pregatire si adaptare la viata
independenta, precum si reinsertia socio-profesionala pana la identificarea unei solutii de locuire.
Centrul ofera cazare pe durata determinata de timp de pana la 1 an, supraveghere, ingrijire, consiliere
psihologica, consiliere juridica, orientare vocationald, reabilitare si reinsertie socio-profesionala
pentru o viatd independents. in cursul anului 2021, in centru au fost gizduite 3 persoane.
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Acordarea de beneficii sociale dupa cum urmeaza:

Categorie Numar beneficiari
Beneficiari permise de calatorie ,,CT BUS” 36.546/transa
Beneficiar programul social ,,RESPECT” 25.873/transa
Beneficiari ajutor de incalzire noiembrie 2020-martie 2021 2.920

Beneficiari ai cutiilor cu produse de igiena (fonduri europene) 2.839

Beneficiari ai cutiilor cu produse alimentare (fonduri europene) 2.839

Beneficiari ai tichetelor pentru mese calde (fonduri europene) 1.269

Copii care au primit cadouri ( ghiozdane, rechizite, carti ) cu ocazia inceperii31.828
anului scolar 2021 - 2022

Persoane vulnerabile care au beneficiat de pachete cu alimente in starea de(300
alerta

Angajati ai serviciului au acordat ajutor pacientilor Centrului de vaccinare in
perioada februarie 2021 — martie 2021

ABILITY TAXI ofera transport gratuit, cu o masina special adaptata, persoanelor cu dizabilitati care
folosesc scaune rulante pe raza municipiului Constanta, pentru a facilita deplasarea acestora.
Obiectivul principal al acestui serviciu implementat de Primaria Constanta, prin Directia Generala de
Asistenta Sociala, il reprezinta asigurarea dreptului la transport adaptat al persoanelor cu dizabilitati
motorii, utilizatori de fotolii rulante din municipiul Constanta. Pentru a folosi serviciile ABILITY TAXI,
potentialii beneficiari trebuie sa aiba certificat de handicap, sa aiba domiciliul in Constanta si sa nu fie
institutionalizati intr-un centru rezidential public. Serviciile ABILITY TAXI au fost disponibile Thcepand
cu luna septembrie 2020, pana la sfarsitul anului existand 10 beneficiari pentru care s-au facut 29
transporturi.

Statul acorda beneficiile de asistenta sociala prin autoritatile administratiei publice centrale sau locale,
in conformitate cu prevederile legislatiei in vigoare in domeniu. Complementar acestora, Primaria
municipiului Constanta, acorda beneficii sociale persoanelor wvulnerabile, in conformitate cu
prevederile hotararilor de consiliu local. Beneficiile de asistenta sociala cuprind: alocatii, indemnizatii,
ajutoare sociale, ajutoare de urgenta, etc.

Dreptul la beneficii de asistenta sociala se acorda la cererea scrisa a persoanei indreptatite, a
reprezentantului familiei sau a reprezentantului legal al persoanei indreptatite.

Beneficiile de asistenta sociald reprezinta o forma de suplimentare sau de substituire a veniturilor
individuale/familiale obtinute din munca, in vederea asigurarii unui nivel de trai minimal, precum si o
forma de sprijin in scopul promovarii incluziunii sociale si cresterii calitatii vietii anumitor categorii de
persoane ale caror drepturi sociale sunt prevazute expres de lege.
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Beneficiile de asistenta sociald pot avea caracter individual (acordate persoanei singure, unuia sau mai
multor membri din familie a caror nevoie identificata constituie o situatie particulara si necesita
interventie individualizata) sau caracter familial (acordate pentru cresterea calitatii vietii in familie si
mentinerea unui mediu familial propice realizarii functiilor de baza ale acesteia).

in perioada 01.01-31.10.2021, in cadrul Serviciului beneficii sociale si persoane vulnerabile, s-au
acordat si gestionat urmatoarele beneficii/servicii sociale:

ajutor social -acordat conform prevederilor Legii nr. 416/2001, privind venitul minim garantat,
cu modificarile si completarile ulterioare si ale H.G. nr. 50/2011, pentru aprobarea Normelor
metodologice de aplicare a prevederilor Legii nr. 416/2001 privind venitul minim garantat, cu
modificarile si completarile ulterioare. Ajutorul social se acorda lunar, in completarea
veniturilor nete lunare ale familiei sau persoanei singure, pentru asigurarea venitului minim
garantat. Pentru sumele acordate sub forma de ajutor social, una din persoanele majore apte
de munca din familie trebuie sa presteze lunar, la solicitarea primarului, actiuni sau lucrari de
interes local, pentru toti membrii familiei, fara a se depasi regimul normal de lucru.
Neindeplinirea obligatiei de a presta lunar actiuni sau lucrari de interes local atrage
suspendarea ajutorului social, iar daca in 3 luni de la suspendare nu se indeplineste aceasta
obligatie, plata ajutorului social inceteaza.

Nr. dosare in | Nr. cereri de | Nr.Referat | Nr. Nr. Anchete | Nr. Nr.

plata

la | acordare/modificare | e si | Borderouri sociale Adeverint | Persoane

31.10.2021 cuantum primite si | Dispozitii intocmite efectuate e eliberate | consiliate

inregistrate in | Intocmite benficiaril | (telefon,
programul informatic or email,
curtea
instituti,
teren)

212

53 199+199 63 455 38 1500

alocatie pentru sustinerea familiei - acordata conform prevederilor Legii nr. 277/2010 privind
alocatia pentru sustinerea familiei, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare si ale
H.G. nr.38/2011 pentru aprobarea Normelor metodologice de aplicare a prevederilor Legii nr.
277/2010 privind alocatia pentru sustinerea familiei, cu modificarile si completarile ulterioare;

Se acorda familiilor care realizeaza venituri nete lunare pe membru de familie de pana la 530 lei;

Nr. dosare in | Nr. cereri de | Nr.Referate Nr. Nr.  Anchete | Nr. Nr. Persoane

plata la | acordare/modi | si Dispozitii | Bordero | sociale Adeverinte consiliate

31.10.2021 ficare cuantum | intocmite uri efectuate eliberate (telefon, email,
primite si intocmit benficiarilor | curtea
inregistrate 1in e institutiei,
programul teren)
informatic

70 56 113+113 18 147 0 1000
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e stimulent educational - conform prevederilor Legii nr. 248/2015 privind stimularea
participarii in Tnvatamantul prescolar a copiilor provenind din familii defavorizate, cu
modificarile si completarile ulterioare, ale H.G. nr. 15/2016 pentru aprobarea Normelor
metodologice de aplicare a prevederilor Legii nr. 248/2015 privind stimularea participarii in
invatamantul prescolar a copiilor provenind din familii defavorizate si a procedurii de acordare
a tichetelor sociale pentru gradinita si ale H.C.L. nr. 21/2021 privind aprobarea stabilirii
modalitatii de identificare a beneficiarilor, de solutionare a situatiilor identificate si de
acordare a tichetelor sociale, copiilor provenind din familii defavorizate si care frecventeaza
in mod regulat unitatile de invatamant prescolar. Tichetele sociale pentru gradinita se acorda
copiilor din familii defavorizate care participa la activitatile organizate in cadrul unitatilor din
invatamantul prescolar si in cazul carora exista atat riscul de a abandona, cat si de a nu
frecventa cursurile prescolare, din cauza accesului limitat la resursele economice si la
educatie. Valoarea nominala lunara minima a stimulentului educational, acordat sub forma
de tichete sociale pentru gradinita, este de 50 lei/luna. Tichetul social pentru gradinita se
acorda copiilor proveniti din familii defavorizate, in conditiile Tn care sunt indeplinite
cumulativ urmatoarele criterii: copilul este inscris intr-o unitate de invatamant prescolar, iar
venitul lunar pe membru de familie este de pana la de doua ori nivelul venitului minim
garantat pentru o persoana singura, prevazut de Legea nr. 416/2001 privind venitul minim
garantat, cu modificarile si completarile ulterioare;

Nr. De | Nr. cereri de | Nr. Nr. Nr. Monitori Numar Nr. Persoane

beneficiari la | acordare/m | Referate si | Borderour | Anchete zari tichete | consiliate

31.10.2021 odificare Dispozitii i sociale gradinite predate | (telefon,
cuantum fntocmite | Tntocmite/ | efectuate benefici | email, curtea
primite si Anexe/pro arilor institutiei,
inregistrate cese teren)
in programul verbale/
informatic comenzi

9 (in | 20 24424 13 8 107 92 20

perioada

ianuarie-

iunie 2021-

15

beneficiari)

¢ indemnizatie crestere copil si stimulent de insertie — se acorda conform prevederilor 0.U.G.
nr.111/2010 privind concediul si indemnizatia lunara pentru cresterea copiilor, cu modificarile
si completarile ulterioare si ale H.G. nr.52/2010 pentru aprobarea Normelor metodologice de
aplicare a prevederilor OUG nr.111/2010 privind concediul si indemnizatia lunard pentru
cresterea copiilor, cu modificarile si completarile ulterioare.

Indemnizatia pentru cresterea copiilor este forma de sprijin la care au dreptul persoanele care, in
ultimele 24 luni anterior datei nasterii copilului, au realizat timp de 12 luni venituri din salarii, venituri
din activitati independente, venituri din activitati agricole supuse impozitului pe venit -venituri supuse
impozitului/s-au aflat in perioade asimilate.

in vederea cresterii si ingrijirii copiilor, statul sprijind familiile prin acordarea dreptului la concediu
pentru cresterea copilului in varsta de pana la 2 ani, respectiv 3 ani in cazul copilului cu handicap,
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precum si acordarea unei indemnizatie lunare. De acest drept poate beneficia oricare dintre parintii
firesti ai copilului, precum si persoana care a adoptat un copil, cu conditia sa indeplineasca criteriile
de eligibilitate.

Durata de acordare a concediului pentru cresterea copilului se prelungeste corespunzator in cazul
suprapunerii a doua sau mai multor situatii de natura a genera acest drept. Pe perioada suprapunerii
concediilor pentru cresterea copilului in varsta de pana la 2 ani, respectiv 3 ani in cazul copilului cu
handicap, cuantumul indemnizatiei lunare se majoreaza cu 85% din cuantumul salariului minim brut
pe tara garantat in plata, pentru fiecare dintre copii, incepand cu cel de-al doilea.

Persoanele care, in perioada in care sunt indreptatite sa beneficieze de concediul pentru cresterea
copilului, obtin venituri supuse impozitului au dreptul la stimulent de insertie. Si persoanele care au
finalizat concediul pentru cresterea copiilor si obtin venituri supuse impozitului beneficiaza de
stimulentul de insertie pana la implinirea de catre copil a varstei de 3 ani, respectiv 4 ani in cazul
copilului incadrat in grad de handicap.

Nr. Cereri (insotite de documente) | Nr. de borderouri intocmite
primite pe e-mail, transformate in
PDF si inregistrate

2264 99

e alocatii de stat —se acorda conform prevederilor din Legea nr. 61/1993 privind alocatia de stat
pentru copii, cu modificarile si completarile ulterioare si H.G. nr.577/2008 pentru aprobarea
Normelor metodologice de aplicare a prevederilor Legii nr. 61/1993, cu modificarile si
completarile ulterioare.

Alocatia de stat pentru copii este o forma de ocrotire a copilului pe care statul o acorda tuturor
copiilor, fara discriminare. De alocatie de stat pentru copii beneficiaza toti copiii in varsta de pana la
18 ani, cat si tinerii care au implinit varsta de 18 ani, care urmeaza cursurile invatdmantului liceal sau
profesional, organizate in conditiile legii, pana la terminarea acestora.

Beneficiaza de alocatie de stat si copiii cetatenilor strdini si ai persoanelor fara cetatenie rezidenti, in
conditiile legii, in Romania, daca locuiesc impreuna cu parintii.

Nr. Cereri (insotite de documente) | Nr. de borderouri intocmite
primite pe e-mail, transformate in
PDF si inregistrate

1328 20
Avand in vedere situatia pandemica actuald, cererile si documentele justificative pentru accesarea

indemnizatiei pentru cresterea copilului, alocatiei de stat si stimulentului de insertie se primesc pe e-
mail. Pentru Tntocmirea celor 3.592 de cereri de indemnizatie crestere copil, alocatie de stat si
stimulent de insertie au fost primite 7.128 de e-mailuri de la solicitanti si s-au acordat in jur de 7.000
de consilieri (telefon, e-mail, curtea institutiei).

Total indemnizatii crestere si ingrijire copil, stimulent de insertie si alocatii de stat, primite in perioada
01.01-31.10.2021:
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Nr. Cereri (insotite de | Nr. de borderouri | Nr. e-mailuri primite de la | Nr. Aproximativ de

documente) primite pe e- | intocmite solicitanti persoane

mail, transformate in PDF consiliate (telefon,

si inregistrate e-mail, curtea
institutiei)

3.592 119 7.128 7.000

e ajutor de urgenta — se acorda in conformitate cu prevederile H.C.L. nr.73/2017 privind
aprobarea conditiilor si criteriilor de acordare a ajutoarelor de urgenta de la bugetul local.

Ajutorul de urgentd se intemeiaza pe principiul solidaritatii sociale, Tn cadrul politicii nationale de
asistenta sociala si se acorda familiilor/persoanelor care se afla in situatii de necesitate, in vederea
depasirii acestor situatii, respectandu-se prevederile art. 47, alin. (1) din Constitutia Romaniei care
stipuleaza ca "Statul este obligat sa ia masuri de dezvoltare economica si de protectie sociala, de
natura sa asigure cetatenilor un nivel de trai decent."

Se pot acorda ajutoare urgenta familiilor si persoanelor singure care au domiciliul sau resedinta in
municipiul Constanta, ale caror venituri nete lunare sunt inferioare cheltuielilor necesare depasirii
situatiei pentru care se solicita ajutorul si care se afld in una sau mai multe situatii de vulnerabilitate
socio-economica care pot conduce la riscul de excluziune sociala (au probleme grave de sanatate
dovedite cu acte medicale, au fost evacuate/sunt in risc iminent de evacuare, a decedat o persoand
din familia beneficiara de ajutor social sau dintr-o familie cu venituri reduse care nu a primit ajutor de
deces de la alta institutie, au copii care frecventeaza cursurile scolare, elevi majori sau studenti, Tn
scopul: achitarii taxelor scolare si/sau a altor cheltuieli ocazionate de frecventarea unei unitati de
fnvatamant, achizitionarii de rechizite si/sau imbracaminte pentru acestia sau achitarii cheltuielilor
ocazionate de participarea la un anumit concurs sau la festivitatea de decernare a unui premiu
castigat, locuiesc n conditii improprii unui trai decent, in case degradate ca urmare a saraciei extreme
si necesitd sprijin pentru imbunatatirea conditiilor de trai, pentru repararea locuintelor si pentru
racordarea la retelele de apa si electricitate sau sunt persoane fara adapost, se afla in situatii de
necesitate ca urmare a distrugerii bunurilor imobile si mobile cauzate de incendii sau inundatii si,
datorita faptului ca au venituri inferioare cheltuielilor lunare de strictd necesitate si nu sunt sustinute
financiar de alti membrii de familie, nu pot remedia din surse proprii pagubele produse).

Nr. Persoane consiliate | Nr. De ajutoare de urgenta | Suma acordata
(telefon, email, curtea | acordate
institutiei)

Aproximativ 100 25 104.378 lei

- Subventii asociatii si fundatii conform prevederilor Legii nr. 34/1998 privind acordarea unor
subventii asociatiilor si fundatiilor romane cu personalitate juridica care infiinteaza si
administreaza unitatii de asistenta sociald, cu modificarile si completarile ulterioare, ale H.G.
nr.1153/2001 pentru aprobarea Normelor metodologice de aplicare a prevederilor Legii
nr.34/1998 privind acordarea unor subventii asociatiilor si fundatiilor roméane cu personalitate
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juridica care infiinteaza si administreaza unitati de asistenta sociald, cu modificarile si
completdrile ulterioare; Tn anul 2021 s-a acordat subventie FUNDATIEI GIOVANNI BOSCO
pentru 17 copii din centrul de zi si 5 copii din casele de tip familial. Subventia propusa a fi
acordata in anul 2021 este in cuantum de 50.700 lei ( 35.700 centru zi si 15.000 casele de tip
familial)

e anchete sociale pentru persoane CARE SOLICITA INCADRAREA IN GRAD DE HANDICAP
(ANEXA 6 DIN H.G. NR.430/2008 pentru aprobarea Metodologiei privind organizarea si
functionarea comisiei de evaluare a persoanelor adulte cu handicap)

Nr. cereri de solicitare | Nr. Anchete | Nr. Persoane consiliate | Nr. de adrese
primite, Tnregistrate sociale efectuate | (telefon, email, curtea | intocmite
institutiei, teren)

1371 1394 2074 23

Adapostul “Sfanta Filofteia”

Adapostul ,,Sfanta Filofteia” din cadrul Directiei Generale de asistenta sociala Constanta functioneaza
incepand cu data de 14.09.2020 la etajul | al Complexului comercial ,,Doi Cocosi”. Spatiul, in suprafata
de aproape 372,6 mp, a fost reamenajat, compartimentat, utilat si mobilat, Tn conformitate cu
standardele pentru serviciile sociale organizate ca adaposturi de noapte. Adapostul are o capacitate
de 50 de locuri: 1 dormitor pentru femei cu 14 paturi si 1 dormitor pentru barbati cu 36 de paturi,
dotate cu grupuri sanitare si dusuri. Spatiul detine sala de socializare, sala de primire, 1 birou pentru
personal si spatiu pentru masina de spalat. Serviciul social furnizeaza gratuit persoanelor fara adapost
servicii de ingrijire personald, supraveghere, gazduire temporara pe timp de noapte, in vederea
depasirii situatiilor de dificultate, prevenirii si combaterii riscului de excluziune sociala, promovarii
incluziunii sociale si cresterii calitatii vietii. Principalele activitati oferite in acest adapost sunt: cazare
pe perioada noptii 6 luni, cu posibilitatea de prelungire pentru inca 6 luni; asigurarea conditiilor pentru
igiena corporala (dus), igienizarea lenjeriei beneficiarilor; supravegherea beneficiarilor pe timpul
noptii; asigurarea unor echipamente de cazarmament adecvate. De serviciile adapostului "Sfanta
Filofteia” a beneficiat in anul 2021 un numér de 17 persoane. in urma pandemiei de Covid-19 la
recomandarea Directiei de Sanatate Publica Constanta addpostul de noapte a functionat la 25 % din
capacitatea acestuia.

n cadrul addpostului de noapte Sfanta Filofteia, incepand cu data de 29.07.2021 s-a infiintat Centrul
de zi pentru integrare/reintegrare sociala. Scopul acestui centru este de a furniza gratuit persoanelor
fara adapost servicii de informare, consiliere, educatie extra curriculara, facilitare acces pe piata
muncii, la locuinta, la servicii medicale si de educatie, la servicii de formare si reconversie profesionala,
activitati de orientare vocationala, terapii diverse, activitati de petrecere a timpului liber, activitati de
voluntariat, masa calda si/sau rece (in functie de resursele disponibile), in concordantd cu nevoile
individuale identificate, in vederea depasirii situatiilor de dificultate, prevenirii si combaterii riscului
de excluziune sociald, promovarii incluziunii sociale si cresterii calitatii vietii. Serviciile oferite Tn cadrul
Centrului de zi pentru integrare/reintegrare sociala sunt urmatoarele : ancheta sociala si evaluarea
nevoilor beneficiarului si a situatiei de dificultate Tn care se afld acesta, elaborarea planului de
interventie individualizat, facilitarea accesului la cursuri de formare/reconversie profesionals,
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facilitarea accesului la un loc de munca, alte activitati care contribuie la reinsirati Tn familie si in
comunitate a beneficiarilor, precum si servicii de consiliere psihologica privind optimizarea
motivationald, sustinere psiho-emotionala, mentinerea unui stil de viata sandtos, dezvoltarea
abilitatilor pentru o viata independenta in functie de resursele individuale, diminuarea consumului de
alcool, tutun, prevenirea bolilor transmisibile si servicii pentru igiena personald. Principalele activitati
derulate de centrul de zi sunt : activitati de informare a beneficiarilor, consiliere psihosocialg,
orientare vocationala si consiliere ocupationald, activitati de socializare si recreative (ludoterapie);
consiliere psihologica individuala si de grup.

in cadrul atelierelor de consultare realizate in perioada 24 — 25 august 2021 in Constanta cu
reprezentanti ai institutiilor publice si organizatiilor neguvernamentale au fost identificate
urmatoarele probleme:

- Dificultati in oferirea de servicii integrate medico-psiho-sociale

- Lipsa ambulatoriilor de specialitate din cauza finantarii reduse dar si a diverselor probleme
legislative

- Numar redus de activitati de prevenire in domeniul sanatatii publice

- Lipsa centrelor pentru tratarea adictiilor

- Lipsa programelor de psiho-educatie sau educatie pentru sanatate in scoli (educatia pentru
sanatate nu apare n curricula)

- Lipsa unui plan de interventie pentru burn-out in cazul personalului medical, dar si a altor
categorii de personal

- Lipsa programelor de screening non-invaziv

- Lipsa unui centru de coordonare a serviciilor comunitare (lipsa cooperarii intersectoriale)

- Insuficienta serviciilor psiho-sociale pentru persoanele varstnice

- Insuficienta dezvoltare a infrastructurii sportive pentru a se putea practica activitati

- Absenta proiectelor si programelor sportive pentru o stare de sanadtate optima a populatie la
nivel local conform legislatiei in vigoare

- Nefunctionalitatea asociatiilor sportive scolare si universitare

- Lipsa folosirii sau folosirea redusa a bazelor sportive administrate de Ministerul Educatiei,
Ministerul Sportului, autoritatea publica locala prin implementarea de proiecte si programe
sportive cu scop de crestere a populatiei active si mentinere a unei stari de sanatate optime
pentru toate nivelele de varsta conform legislatiei in vigoare.

Problemele legate de infrastructura medicala mentionate de catre participantii la ateliere au fost:

- Insuficienta numarului de cabinete medicale scolare

- Insuficienta cabinetelor psihologice in scoli — este 1 psiholog la 13 scoli si nu se tine cont de
spectrul nevoilor existente

- Lipsa ambulatorului de specialitate

- Lipsa ambulatoriului de specialitate pentru copii (in acest moment acesta este la Spitalul
Judetean)
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- Numar redus de paturi pentru diferite specialitati

- Numar redus de paturi pentru medicina paliativa

- Lipsa infrastructurii pentru medicina preventiva

- Insuficienta dezvoltare a retelei medico-sociale pentru intalniri la domiciliu (inclusiv pentru
pacientii cu boli oncologice)

- Lipsa unei retele de specialisti pentru interventie psihosociala (echipa multidisciplinara)

- Lipsa unui centru comunitar multifunctional

- Lipsa unui spital municipal cu 300-400 de paturi

- Lipsa unui spital de pediatrie

- Lipsa unei sectii de urgenta la nivel de municipiu

- Insuficienta policlinicilor pentru adulti si copii (sunt doar 2 policlinici)

- Lipsa unei sectii de detox la psihiatrie (inclusiv la copii)

Tn ce priveste serviciile de sin&tate problemele mentionate au fost:

- Inegalitati Tn accesul populatiei la servicii medicale specializate

- Insuficienta mijloacelor de investigatie moderne

- Lipsa cabinetelor psihologice si insuficienta celor medicale si stomatologice Tn scoli. Una din
cauze este dificultatea angajirii de cadre medicale sau personal sanitar mediu. Tn acest
moment la 1 cabinet medical scolar revin intre 3500 si 3800 de elevi.

- Insuficienta dezvoltare a serviciilor psihologice specializate in unitatile medicale. Exista
psiholog la Spitalul Clinic de Boli Infectioase dar nu fac interventie, ci mai mult statistica
sociala. La Spitalul Judetean sunt psihologi, dar nu pe sectii.

- Calitatea redusa a actului medical in unele situatii

- Insuficienta dezvoltare a serviciilor de planing familial mai ales pentru grupurile vulnerabile si
adolescenti

Pentru Spitalul Clinic de Boli Infectioase problemele mentionate vizeaza:

- Insuficienta spatiilor de spitalizare de zi

- Lipsa unui spatiu pentru ambulatorul de specialitate

- Insuficienta dezvoltarea a modulului de HIV — spitalizarea de zi, spitalizarea continua si
ingrijirile paliative

- Lipsa sectiei de imagistica medicald (CT, RMN, radiologie)

- Insuficienta dezvoltare a modulului de epidemii

Medicina scolara

- Insuficienta personalului angajat in conformitate cu legislatia in vigoare, astfel incat sa existe
0 mai buna acoperire teritoriala;

- Insuficienta cabinetelor stomatologice in unitatile scolare. Tn unele zone ale municipiului
acestea nu exista deloc (zona Palas — Bratianu, strada Unirii, zona Palazu mare);

- Lipsa spatiilor corespunzatoare pentru cabinetele medicale in cadrul unitatilor de fnvatamant
astfel Tncat acestea sa poata fi autorizate. Conditia minimala de autorizare este existenta
cabinet medical + sala de tratamente, deci doua sali in fiecare scoald/liceu;

- Dotarea insuficienta a cabinetelor medicale scolare de medicina generala si medicina dentara.
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Orase sanatoase
Conceptul dezvoltat de Organizatia Mondiald a Sdnatatii de orase sdndtoase ! descrie un oras sdnatos

ca fiind "acela care isi creeaza si isi Imbunatateste continuu mediile fizice si sociale si extinde resursele

comunitatii care le permit oamenilor sa se sprijine reciproc n indeplinirea tuturor functiilor vietii si

dezvoltarea la potentialul lor maxim.” Orasul sdnatos este o abordarea care pune sanatatea pe agenda

politica si sociala a oraselor pentru a construi o miscare puternica pentru sanatatea publica la nivel

local.

Abordarea oraselor sanatoase recunoaste factorii determinanti ai sanatatii si necesitatea de

colaborare intre organizatii publice, private, de voluntariat si din sectorul comunitar pentru

implementarea masurilor care vizeaza sanatatea publica la nivel local. Acest mod de lucru si de gandire

include implicarea localnicilor in luarea deciziilor, necesitd angajament politic si dezvoltare

organizationald si comunitara si recunoaste ca procesul este la fel de important ca si rezultatele.
Conceptul de orase sanatoase a fost inspirat si sustinut de OMS European Health si este pe deplin
aliniat cu cadrul politic european Health2020 si Agenda 2030 pentru Dezvoltare Durabila.

Oameni Locul Participare Prosperitate Pace Planeta
Copii sanatosi | Mediu Varstnici Rezilienta Sanatatea ca | Atenuarea si
(mai ales a | sanatos sanatosi comunitara un pod pentru | adaptarea la
celor de (relatii sociale, pace schimbarile
varste mici) viata de climatice
familie)
Varstnici Planificare Vulnerabilitati | Varstnici Pace prin | Biodiversitate
sanatosi urbana reduse sanatosi locuri protejata  si
sanatoasa sandtoase locuri urbane
transformate
Vulnerabilitati | Transport Activitate Sanatate Violenta Politici
reduse sanatos fizica crescuta | mentala redusa municipale de
promovare a
sanatatii Si
durabile
Sanatate Spatii verzi Servicii Locuire Securitate Deseuri, apa si
mintala publice sandtoasa si | umana canalizare
centrate  pe | regenerare
cetatean urbana
Capacitatea Energie Alfabetizarea | Planificare Securitate in
de sanatate medicala urbana sanatate
publica sanatoasa
revitalizata
Dieta Cultura si | Sanatate Sanatate
sandtoasa sanatate mintala
Consumul de Transformari
alcool ale economiei
pentru o

! World Health Organization. (2019). IMPLEMENTATION FRAMEWORK FOR PHASE VII (2019-2024) OF THE WHO
EUROPEAN HEALTHY CITIES NETWORK: GOALS, REQUIREMENTS AND STRATEGIC APPROACHES. FINAL
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dezvoltare
sustenabila
(economie
circulara)

Tutun

Investitii etice
pentru
sanatatea
populatiei si
dezvoltare
sustenabila

Capital uman

Servicii sociale

incredere i
capital social

Determinanti
comerciali ai
sanatatii

Sursa: World Health Organisation, 2019, IMPLEMENTATION FRAMEWORK FOR PHASE VIl (2019-2024)

OF THE WHO
APPROACHES

EUROPEAN HEALTHY CITIES NETWORK: GOALS, REQUIREMENTS AND STRATEGIC

Directii strategice

DS1. Comunitate sanatoasa si activa in municipiul Constanta - sanatate pentru toti
DS2. Servicii comunitare integrate
DS3. Servicii medicale de calitate
DS4. Infrastructura medicald de calitate
Directii strategice Obiective operationale
DS1. Comunitate sanatoasa si 01.1. Tmbunititirea servicilor de prevenire oferite
activa in municipiul populatiei pe categorii de varsta (servicii de
Constanta - sanatate pentru planning familial, educatie pentru sanatate, ....)
toti 01.2. Diversificarea oportunitatilor de derulare a
activitatilor fizice pentru toate varstele
01.3. imbunatitirea comportamentului nutritional
01.4. Reducerea consumului de alcool, tutun si droguri
DS2. Servicii comunitare 02.1. Dezvoltarea de centre comunitare in zonele
integrate marginalizate  sau  accesibile  categoriilor

vulnerabile
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02.2. Dezvoltarea  serviciilor  medico-psiho-sociale
oferite categoriilor de grupuri vulnerabile (copii,
varstnici)

02.3. Introducerea/extinderea serviciilor de sanatate
mentala

DS3. Servicii medicale de calitate 03.1. Cresterea eficacitatii si diversificarea serviciilor de
asistenta medicala primara
03.2. Consolidarea calitatii si eficacitatii serviciilor
furnizate in ambulatorii de specialitate
03.3. Cresterea accesului la servicii de reabilitare,
paliatie si de ingrijiri pe termen lung
03.4. Dezvoltarea serviciilor psihologice specializate in
unitatile medicale
DS4. Infrastructura medicala de 04.1. Dezvoltarea infrastructurii medicale (Spitalul de
calitate Boli Infectioase; Crearea centrului de primiri
urgente al municipiului Constanta; Crearea unui
ambulator de specialitate, Spital de pediatrie;

Spital municipal)

04.2. Dotarea cu aparatura medical (inclusive pentru
imagistica medical)

04.3. Dezvoltarea centrelor de adictii

04.4. Transformarea digital a asistentei medicale
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Activitati

Directia strategica 1. Comunitate sanatoasa si activa in municipiul Constanta - sanatate pentru toti

1.5.

de planning familial, educatie pentru sanatate, screening etc)

1.6.
1.7.
1.8.
1.9.

Tmbuné&tatirea comportamentului nutritional
Reducerea consumului de alcool, tutun si droguri
Dezvoltarea de centre de tineret

Tmbunétatirea serviciilor de prevenire oferite populatiei pe categorii de varst3 (servicii

Diversificarea oportunitatilor de derulare a activitatilor fizice pentru toate varstele

Directia strategica 1. Comunitate sanatoasa si activa in municipiul Constanta - sanatate pentru toti

Obiectivul 1.1 Imbundtdtirea serviciilor de prevenire oferite populatiei pe categorii de vdrstd
(servicii de planning familial, educatie pentru sdndtate, screening, etc)

zilelor internationale

Masuri Submasuri Responsabili | Alte institutii
implicate
Dezvoltarea Planning familial pentru persoanele | DGAS Fundatia Baylor
serviciilor de | neasigurate, persoane cu HIV si alte boli
planning familial infecto-contagioase
Dotarea cabinetelor de planning familial | DGAS Fundatia Baylor
cu materiale informative, cu material
necesare deruldrii activitatii si cu dotari
de aparatura medicala de laborator si
imagistica;
Promovarea activitatii cabinetelor de | DGAS ISJ
planning  familial in  comunitatile Asociatii
vulnerabile si in scoli; studentesti
Consiliul elevilor
Fundatia Baylor
Colegiul
Psihologilor din
Romania-filiala
Constanta
Informare  prin  asistentii medicali | DGAS N.A.
comunitari si medicii scolari/ asistentii
medicali scolari
Derularea Campanii de informare in scoli pe diverse | DGAS IS)
campaniilor teme de educatie pentru sanatate - Institutia
"Educatie pentru | nutritie sandtoasa, educatie sexual3, Prefectului
sanatate” sanatate mintal3, activitate Fundatia Baylor
fizica/sportiva, consum de droguri, ASPTMR - filiala
fumat, consum de alcool, boli Constanta
transmisibile (Tuberculoza, HIV, Asociatii
hepatite) — in functie de calendarul studentesti

Consiliul elevilor
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Colegiul

Psihologilor din
Romania-filiala
Constanta
D.S.J.
F.E.F.S.
Educatie parentala - sa cuprinda si teme | ISJ DGAS
de educatie pentru sanatate
Crearea Programului MICUL SANITAR — | ISJ Crucea Rosie
program de educatie medicala in scoli si DGAS
unitati de liceu — cluburi de prim ajutor DJFT
Campanii informare populatie generala — | DGAS Institutia
boli transmisibile, nutritie/stil de viata Prefectului
sanatos (campanii Tn mijloacele de Fundatia Baylor
transport/ mall-uri) Colegiul
Psihologilor din
Romania-filiala
Constanta
Campanie bi-anuala ,Saptamana Testarii | DGAS IS
pentru HIV si Hepatite” cu informari in Spitalul Clinic de
licee despre avantajele testarii si Boli Infectioase
prevenirea lor Constanta
Campanie de informare in legatura cu | DGAS DSP
pre-diabetul si diabetul in randul
populatiei generale — desfasurata online
Campanie de incurajare a unui stil de | DGAS DSP
viata sanatos- miscare si nutritie - online
Screening Screening pentru diabet DGAS DSP
Crearea de parteneriate  pentru | DGAS
screening
Elaborarea de aplicatii pentru campanii | Spitalul DGAS
screening Clinic de Boli
Infectioase
Constanta
Campanii de | Campanie de informare vaccinare in | DGAS Medicii de familie
informare diverse | categoriile vulnerabile — prin asistentii
categorii de | medicali comunitari, medicii de familie,
populatie mediatori sanitari
Campanie anti- discriminare si anti- | IS DGAS
stigma (in legdtura cu HIV, discriminarea
de gen, a minoritatilor) — activitati anuale
instructiv- educative cu elevii de liceu
Campanie informare persoane varstnice | DGAS ONG
(despre telefonul varstnicului, drepturi
etc)
Campanie Campanii sensibilizare agenti economici | DGAS DGASPC
sensibilizare sa renoveze/construiasca spatiile
populatie privind | comerciale in mod incluziv (pentru
persoanele cu | scaunul rulant, cu mesaje vocale pentru
dizabilitati cei cu deficiente de auz, etc.)
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Campanie Programe de psiho-educatie pentru | DGAS ISJ
sensibilizare parinti si copiii cu CES Centrul Judetean de
populatiei privind Resurse si Asistenta
copii cu CES Educationala
(CJRAE)
Colegiul
Psihologilor din
Romania-filiala
Constanta
Campanie Programe de  psiho-educatie  in | DGAS ISJ
informare licee/universitati pentru destructurarea Centrul Judetean de
dependenta de | comportamentului dependent Resurse si Asistenta
jocuri de noroc/ Educationala
jocuri video (liceu/ (CJRAE)
universitati) Colegiul
Psihologilor din
Romania-filiala
Constanta
DJFT
01.2 Diversificarea oportunitatilor de derulare a activitatilor fizice pentru toate varstele
Stimularea Dotarea parcurilor cu aparate pentru | CL N.A.
practicarii de | sport si banda de alergare Constanta
activitati sportive | Amenajarea plajelor pentru practicarea | CL DIS
activitatilor sportive (fotbal pe plaja, | Constanta Operatorii  privati
volei pe plaj3, etc) de plaje
Deschiderea terenurilor de sport ale | CL ISJ
scolilor pentru populatia generala (in | Constanta DJS
afara orelor de scoala) FEFS
Modernizarea infrastructurii sportive a | CL DJS
orasului (terenuri de sport, sali de sport, | Constanta ONG
bazine de innot deschise si acoperite)
Acordarea de vouchere pentru derularea | CL DJS
de activitati sportive Constanta ISJ
Dezvoltarea de programe si proiecte | CL DJS
pentru practicarea sportului de masa Constanta FEFS
IS)
Companii private
Cluburi sportive
ONG
ncurajarea Modernizarea infrastructurii  pentru | CL DJS
utilizarii transportul alternativ (piste de biciclete | Constanta
mijloacelor etc)
alternative de
transport (mersul
pe jos, bicicleta,
trotineta)
Facilitati de | Accesibilizarea transportului in comun | CL N.A.
stimulare a | pentru persoanele cu dizabilitati Constanta
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activitatii fizice | Plaje accesibilizate pentru persoanele cu | CL Operatorii  privati
pentru persoanele | dizabilitati (scaune flotabile, amenajari | Constanta de plaje
cu dizabilitati speciale) DJS
01.3 imbunatitirea comportamentului nutritional
Cresterea nivelului | Informari privind nutritia la nou-nascutin | DGAS DSP
de constientizare a | comunitatile marginalizate - implicati ONG
importantei unei | asistentii medicali comunitari/ asistenti
nutritii  sanatoase | sociali
la copii Informari pentru nutritie sanatoasa | DGAS Colegiul
pentru mamele din grupurile vulnerabile Psihologilor din
—implicati asistentii medicali comunitari/ Romania-filiala
asistenti sociali/ psihologi Constanta
Sesiuni de informare pentru cadrele | DGAS DSP
didactice IS)
Informari privind nutritia sanatoasa la | DGAS ISJ
diferite categorii de varsta derulate in CJRAE
unitati de tTnvatamant Facultati
DJFT
Educatie parentala — cu abordarea | ISJ DSP
temelor legate de nutritia copiilor DGAS
Masa calda in scoli | Implementarea programului Masa calda | CL ISJ
in scolile din municipiu Constanta
01.4 Reducerea consumului de alcool, tutun si droguri
Reducerea Concurs de solutii pentru reducerea | DGAS IS)
consumului de | consumului de alcool/tutun in randul DJST
tutun si alcool tinerilor
Campanie informare pe social media — | DGAS ISJ
efectele consumului de alcool/ tutun DSP
Consiliul National al
elevilor - Constanta
Campanii de informare, educare si | DGAS Mass-media locald
constientizare, Tn  cadrul  marilor si centrala
evenimente derulate pe litoral, privind
efectele consumului de alcool/ tutun
Servicii integrate de asistenta medicala, | DGAS Colegiul
psihologica si sociald pentru persoanele Psihologilor din
consumatoare de alcool/ tutun Romania-filiala
Constanta
Reducerea Campanie informare pe social media — | MAI-ANA- CPECA Constanta
consumului de | efectele consumului de droguri CRPECA DGAS
droguri Constanta
(droguri)
Campanii de informare, educare si | MAI-ANA- CPECA Constanta
constientizare, 1n  cadrul  marilor | CRPECA DGAS
evenimente derulate pe litoral, privind | Constanta
efectele consumului de droguri (droguri)
Centru mobil de consiliere si testare | MAI-ANA- CPECA Constanta
comportamente la risc (caravana) CRPECA
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Constanta

(droguri)
Implementarea, in randul tinerilor, de | DGAS IPJ, 1JJ, GMJ Tomis,
programe ce au ca scop dezvoltarea unor ISU Dobrogea
atitudini si practici de viata sanatoass, Constanta, DJFT
precum si promovarea modalitatilor
sanatoase de petrecere a timpului liber,
ca alternativa la consumul de droguri
Sesiuni de formare pentru specialistii | CPECA MAI-ANA-CRPECA
implicati in reducerea ofertei de droguri | Constanta Constanta
(politisti, jandarmi etc.) precum si pentru DGASPC
cei implicati Tn reducerea cererii de ISJ
droguri  (profesori, medici scolari,
asistenti sociali etc.).
Programe de voluntariat pentru tineri in | DGAS IS
vederea implementarii activitatilor de CJRAE
prevenire a consumului droguri DJFT
Asociatii  cultural-
sportive
ONG tineret
Reducerea Centru de asistenta integrata a adictiilor | Primaria Asociatii  cultural
efectelor adictiilor Constanta sportive
ONG tineret
Centru de reducere a riscurilor asociate | MAI-ANA- N.A.
consumului de droguri CRPECA
Constanta
Servicii de reducere a riscurilor asociate | CPECA DGAS
consumului de droguri Constanta
Acordarea serviciilor integrate | DGAS CPECA Constanta
(medicale, psihologice si  sociale)
persoanelor consumatoare de droguri
din mun. Constanta referite de autoritati
(DICOT, Serviciul de Probatiune, Politie)
conform legislatiei (art. 19 ind.1 din
Legea nr. 143/2000 si art.93 alin. 2, lit. b
Cod Penal) in baza infaptuirii principiului
de justitie terapeutica
01.5 Dezvoltarea unui centru de tineret
Strategie de | Elaborare strategie de tineret pentru | Consiliul Fundatia Judeteana
tineret la nivel | municipiul Constanta Local de Tineret
local Constanta DJFT
Dezvoltare Centru | Amenajare/ modernizare spatiu centru | Consiliul Fundatia Judeteana
de tineret de tineret Local de Tineret
Constanta DJFT
Dezvoltare programe — program de | Consiliul Fundatia Judeteana
voluntariat, tineri sanatosi — tineri | Local de Tineret
informati Constanta DJST
Dezvoltare programe de suport - | Consiliul Fundatia Judeteana
consiliere Si testare, consiliere | Local de Tineret
Constanta DJFT
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psihologica, consiliere  vocationala,

asistenta sociala, etc

Dezvoltare parteneriate actori

relevanti din sfera de tineret

cu

Consiliul
Local
Constanta

DIJFT

Directia strategica 2. Servicii comunitare integrate

2.1. Dezvoltarea de centre comunitare in zonele marginalizate sau accesibile categoriilor
vulnerabile
2.2. Dezvoltarea serviciilor medico-psiho- sociale oferite categoriilor de grupuri vulnerabile
(copii, varstnici)
2.3. Introducerea/ extinderea serviciilor de sanatate mintala
Masuri Submasuri Responsabili | Alte institutii
implicate

Directia strategica 2. Servicii comunitare integrate

Obiectivul 2.1 Dezvoltarea de centre comunitare in zonele marginalizate sau accesibile categoriilor

vulnerabile
Dezvoltarea Amenajarea a 2 centre comunitare | DGAS DSP
centrelor integrate in zonele marginalizate sau zone
comunitare accesibile categoriilor vulnerabile
integrate Dezvoltarea unui centru comunitar | DGAS DGASPC
integrat mobil
Cursuri  formare  personal centre | DGAS DSP
comunitare integrate
Campanie de informare in comunitdti | DGAS DGASPC
privind centrele comunitare integrate
Derularea de campanii tematice prin | DGAS DSP
intermediul  centrului  mobil  (ex.
Saptamana screening-ului de diabet)
Parteneriate Stabilirea de  parteneriate  pentru | DGAS DGASPC
locale pentru | derularea altor campanii de screening
servicii de | non-invazive la nivelul comunitatilor
screening vulnerabile si nu numai
infiintare GAL | Elaborare strategie de dezvoltare locala | CL DGAS
urban (SDL) pentru zonele marginalizate Constanta Fundatia Baylor
ASPTMR filiala
Constanta
Implementare actiuni SDL CL DGAS
Constanta Fundatia Baylor
ASPTMR filiala
Constanta
ONG-uri tineret
Alte ONG-uri

varstnici)

02.2 Dezvoltarea serviciilor medico-psiho-sociale oferite categoriilor de grupuri vulnerabile (copii,
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Dezvoltarea Crearea a 3 echipe comunitare integrate — | DGAS ISJ - CJRAE
serviciilor asistent medical comunitar, asistent
comunitare social, consilier scolar, (posibil si mediator
integrate sanitar, mediator scolar)
Cresterea capacitatii echipelor | DGAS ISJ - CJRAE
comunitare integrate
Centru de coordonare a serviciilor | DGAS ISJ-CJRAE
comunitare
Campanii testare boli infectioase (teste | DGAS DSP
rapide non-invazive) Tn comunitatile Spitalul Clinic de
vulnerabile Boli Infectioase
Dezvoltarea Servicii comunitare modernizate pentru | DGAS DGASPC
serviciilor persoanele cu dizabilitati - centre de ONG
comunitare recuperare neuromotorie
integrate  pentru | Dezvoltarea unui centru de tip respiro DGAS DGASPC
persoanele cu ONG
dizabilitati
Dezvoltarea Cresterea numarului de asistenti sociali si | DGAS DGASPC
serviciilor psihologi in unitatile medicale Colegiul
integrate in Psihologilor  din
unitatile medicale Romania-filiala
Constanta
Cresterea Acordarea de vouchere pentru servicii | DGAS N.A.
accesuluila servicii | medicale specializate/ servicii
Si dispozitive | stomatologice/ dispozitive medicale
medicale (ochelari, aparate auditive, proteze, scaun
cu rotile etc)
02.3. Introducerea/ extinderea serviciilor de sanatate mintala
Crestere Angajarea de psihologi pentru echipa | Spitalul Colegiul
capacitate echipa | multidisciplinara Clinic de Boli | Psihologilor  din
multidisciplinara Infectioase Romania-filiala
de lucru in Spitalul Constanta
de Boli Infectioase | Cursuri de formare pentru echipa | Colegiul Spitalul Clinic de
— medic, psiholog | multidisciplinara (comunicare cu | Psihologilor | Boli Infectioase
pacientii, lucrul in echipa multidisciplinara | din
etc) Romania-
filiala
Constanta
Programul Campanie privind sanadtatea mintala la | DGAS Colegiul
Psihologie pentru | diferite varste si importanta consilierii Psihologilor  din
Comunitate psihologice Romania-filiala
Constanta
Ore de consiliere psihologica Tn scoli | DGAS ISJ
pentru copiii cu probleme emotionale si CJRAE
de comportament Colegiul
Psihologilor  din
Romania-filiala
Constanta
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Servicii psihologice fata in fata sau la | DGAS Colegiul
distanta pentru diverse categorii de Psihologilor  din
populatie din municipiu (tineri/ copii / Romania-filiala
varstnici/ persoane vulnerabile) Constanta
Sesiuni de informare privind sanatatea | DGAS Colegiul
mintala Tn scoli/universitati Psihologilor  din
Romania-filiala
Constanta
IS)
Universitati
Dezvoltarea serviciilor de suport pentru | DGAS Colegiul
victimele violentei domestice Psihologilor  din
Romania-filiala
Constanta

Directia strategica 3. Servicii medicale de calitate

3.4. Cresterea eficacitatii si diversificarea serviciilor de asistenta medicala primara

3.5.

Consolidarea calitatii si eficacitatii serviciilor furnizate in ambulatorii de specialitate

3.6. Cresterea accesului la servicii de reabilitare, paliatie si de ingrijiri pe termen lung

Masuri

Submasuri

Responsabili

Alte
implicate

institutii

Directia strategica 3. Servicii medicale de calitate

Obiectivul 3.1 Cresterea eficacitatii si diversificarea serviciilor de asistenta medicala primara

Dezvoltarea Extinderea si dotarea retelei actuale de | DGAS DSP
retelei de | cabinete de medicina scolara ISJ
medicinad scolara Angajarea de medici scolari DGAS DSP
IS)
Dezvoltarea Extinderea si dotarea retelei actuale de | DGAS DSP
retelei de | cabinete de medicina scolara ISJ
medicind scolard | stomatologica
stomatologica Angajarea de medici stomatologi DGAS DSP
IS)
Dezvoltarea Dezvoltarea serviciilor de monitorizarea | Spitalul DSP, unitati sanitare
serviciilor suport si | pentru anumite patologii (TBC, HIV, | Clinic de Boli
a celor de | sarcina, bolnavi cronici etc) Infectioase
monitorizare Dezvoltarea serviciilor de consiliere | Spitalul Fundatia Baylor
pentru pacienti psihologica pentru cresterea | Clinic de Boli | ASPTMR - filiala
aderentei/compliantei la tratament Infectioase Constanta
Spitalul Clinic de Boli
Infectioase
Servicii de consiliere pentru apartinatorii | DGAS Fundatia Baylor
pacientului cronic/ dependent/ cu HIV si
hepatite virale
Pregatirea personalului in realizarea unui | DGAS Fundatia Baylor

design de program de ingrijire integrata
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pentru pacientii care traiesc cu boli

cronice

03.2 Consolidarea calitatii si eficacitatii serviciilor furnizate in ambulatorii de specialitate

Tmbunétatirea Diversificarea serviciilor Tn ambulatorii de | CL Constanta | N.A.
serviciilor oferite | specialitate
in ambulatoriile de | Stimularea integrarii in planul de ingrijire | CL Constanta | Fundatia Baylor
specialitate al indicatorilor de calitatea vietii si de
satisfactie in legatura cu serviciile primite
Dotare cu echipamente medicale (CT, | CL Constanta | N.A.
RMN, etc) a ambulatoriilor de specialitate
Cresterea Cresterea capacitatii personalului din | CL Constanta | N.A.
capacitatii ambulatoriile de specialitate
personalului  din | Dezvoltarea abilitdtilor de comunicare | CL Constanta | Fundatia Baylor

ambulatoriile  de
specialitate pentru
a acorda servicii
medicale de
calitate

intre personalul de ingrijire si pacienti

03.3. Cresterea accesului la servicii de reabilitare, paliatie si de

ingrijiri pe termen lung

Dezvoltarea Cresterea numarului de paturi pentru | DGAS Furnizori privati de

sistemului de | ingrijiri paliative (inclusiv prin servicii paliative

ingrijiri paliative subcontractare de servicii)
Cresterea numarului persoanelor care | DGAS Furnizori privati de
lucreaza in ingrijiri paliative servicii paliative
Dezvoltarea serviciilor de supervizare | DGAS Furnizori privati de
pentru personalul din ingrijiri paliative servicii paliative
Cresterea capacitatii personalului care | DGAS Furnizori privati de
lucreaza in ingrijiri paliative servicii paliative

Dezvoltarea Cresterea capacitatii serviciului de ingrijiri | DGAS Furnizori privati de

serviciilor de | la domiciliu pentru varstnici servicii de ingrijiri la

ingrijire la domiciliu

domiciliu  pentru

varstnici  (servicii

medicale, suport

social pentru

achizitia de

alimente/produse

de curatenie/plata

facturilor,

kinetoterapie)

Dezvoltarea Furnizarea de servicii de reabilitare | Spitalul de | DGAS

serviciului de | pulmonara pentru pacientii COVID-19 si | Boli

reabilitare alti pacienti cu afectiuni pulmonare Infectioase

pulmonara (la

Spitalul de Boli

Infectioase)

Directia strategica 4. Infrastructura medicala de calitate
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4.5. Dezvoltarea infrastructurii medicale (Spitalul de Boli Infectioase; Crearea centrului de
primiri urgente al municipiului Constanta; Crearea unui ambulator de specialitate, Spital
de pediatrie; Spital municipal)

4.6. Dotarea cu aparatura medicala (inclusive pentru imagistica medicala)

4.7. Dezvoltarea centrelor de adictii

4.8. Transformarea digitala a asistentei medicale

Masuri Submasuri Responsabili | Alte institutii
implicate

Directia strategica 4. Infrastructura medicala de calitate

Obiectivul 4.1 Dezvoltarea infrastructurii medicale (Spitalul de Boli Infectioase; Crearea centrului de
primiri urgente al municipiului Constanta; Crearea unui ambulatoriu de specialitate, Spital de
pediatrie; Spital municipal)

Construirea si/sau | Policlinica Municipald Constanta (sectii | CL Constanta | N.A.
dotarea de noi | cardiologie si oncologie) — spital nou
unitati Pavilion medical — unitate noua CL Constanta | N.A.
medicale/spitale Crearea unei sectii de detox la psihiatrie | CL Constanta | N.A.
publice (inclusiv la copii)
Construirea  pavilionului  clinic  de | CLConstanta | N.A.
pneumologie al Spitalului Clinic de
Pneumologie Constanta
Extinderea si | Constructia  unui  ambulatoriu  de | CL Constanta | N.A.
modernizarea specialitate modern la Spitalul de Boli
Spitalului Clinic de | Infectioase
Boli  Infectioase | Extinse spatiile pentru spitalizarea de zi la | CL Constanta | N.A.
Constanta Spitalul de Boli Infectioase
Extinderea si modernizarea modului de | CL Constanta | N.A.
HIV al Spitalului de Boli Infectioase
(spitalizarea de zi, spitalizare continua,
Tngrijiri paliative)
Dezvoltarea modulului de epidemii in | CL Constanta | N.A.
cadrul Spitalului de Boli Infectioase
Crearea unei sectii de imagistica medicalda | CL Constanta | N.A.
la Spitalul de Boli Infectioase (radiologie,
RMN, CT, PET CT)
Relocarea compartimentului de terapie | CL Constanta | N.A.
intensiva din cladirea veche a Spitalului
Clinic de Boli Infectioase Constanta intr-o
cladire noua, in curtea Spitalului, cu
circuite epidemiologice corespunzatoare,
impreund cu modulul de ambulator, cel de
HIV precum si cel de imagistica medicala
Montarea unor panouri fotovoltaice pe | CL Constanta | N.A.
Spitalul de Boli Infectioase
Constructia Constructie CL Constanta | N.A.

Spitalului de
Pediatrie

Dotare

Dezvoltare servicii

Dezvoltare cabinet stomatologic / servicii
stomatologice pentru copii
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Dezvoltarea serviciilor stomatologice de
urgenta pentru copii

Constructia Constructie Spital CL Constanta | N.A.
Spitalului Dezvoltare cabinet stomatologic / servicii
Municipal stomatologice populatie generala
Dezvoltare sectie chirurgie BMF
Dezvoltare servicii stomatologice de
urgenta
04.2 Dotarea cu aparatura medicala (inclusiv pentru imagistica medicala)
Cresterea Achizitionarea de aparatura de imagistica | CL Constanta | N.A.
capacitatii de | medicala pentru Spitalul de Boli
oferire a serviciilor | Infectioase
medicale prin | Achizitionarea de aparaturd medicald | CL Constanta | N.A.
utilizarea pentru unitatile medicale din municipiu
aparaturii Instruirea personalului pentru a utiliza | CL Constanta | N.A.
medicale moderne | aparatura medicald
Cresterea Achizitionarea de defibrilatoare si | DGAS ONG
capacitatii de | amplasarea lor in spatii publice cheie
oferire a serviciilor | Sesiuni de informare pentru acordarea | DGAS Crucea Rosie
de prim ajutor serviciilor de prim ajutor si utilizarea Fundatia Baylor
defibrilatoarelor ONG
04.3. Dezvoltarea centrelor de adictii
Dezvoltarea unui | Amenajarea unui centru pentru adictii DGAS DGAS
centru de adictii la | Dezvoltarea serviciilor pentru centrul de | DGAS Colegiul Psihologilor
nivel municipal adictii din Romania-filiala
Constanta
Formarea personalului centrului de adictii | DGAS Colegiul Psihologilor
din  Romania-filiala
Constanta
04.4 Transformarea digitala a asistentei medicale
Introducerea tele- | Achizitia de aparatura pentru | CL Constanta | N.A.
medicinei in | telemedicina
special prin | Formarea personalului pentru utilizarea | CL Constanta | N.A.
centrul comunitar | telemedicinei
mobil,  serviciile | Dezvoltarea de parteneriate cu unitdtile | CL Constanta | N.A.
socio-medicale si | spitalicesti si ambulatoriile de specialitate
reteaua de | pentru consultatii de specialitate prin
medicina scolara telemedicina
Introducerea telemedicinei in reteaua de | CL Constanta | ISJ
medicina scolara DGAS
Introducerea telemedicinei in ingrijirile la | CL Constanta | ISJ
domiciliu, fingrijirile paliative, centrele DGAS
rezidentiale si cele de zi pentru varstnici
Amenajare centru telemedicina CL Constanta | N.A.
Dezvoltarea Crearea unei aplicatii IT pentru realizarea | CL Constanta | Medici de familie

aplicatiilor digitale

de programari la nivelul
Constanta — e-sanatate

municipiului
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PRESEDINTE SEDINTA,
CONTRASEMNEAZA,
SECRETAR GENERAL
VIORELA-MIRABELA CALIN
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CoNSTANr4 ROMANIA
g@ r.s JUDETUL CONSTANTA

MUNICIPIUL CONSTANTA
CONSILIUL LOCAL
dh COMISIA DE SPECIALITATE NR. 1 - DE STUDII, PROGNOZE

fffff ECONOMICO-SOCIALE, BUGET, FINANTE SI ADMINISTRAREA
DOMENIULUI PUBLIC SI PRIVAT AL MUNICIPIULUI CONSTANTA

AVIZ

Nr. din pentru P.H.C.L. nr. /
privind aprobarea Strategiei de sanatate publica a municipiului Constanta 2022-
2031;

Avand in vedere referatul de aprobare al consilierilor locali inregistrat sub
nr. / ,

In temeiul prevederilor art. 125 alin. (1) lit. b) din Ordonanta de urgentd a
Guvernului nr. 57/2019 privind Codul administrativ, cu modificarile si completarile
ulterioare, respectiv al prevederilor din Regulamentul de organizare si functionare
a consiliului local,

Comisia nr. 1 de studii, prognoze economico-sociale, buget, finante si
administrarea domeniului public si privat al municipiului Constanta adopta
urmatorul aviz.

Articolul 1
Se avizeaza favorabil/nefavorabil proiectul de hotarare a consiliului local nr.
/ privind aprobarea Strategiei de sanatate publica a
municipiului Constanta 2022-2031, cu un nr. de amendamente/fara
amendamente.
Articolul 2

Amendamentele si observatiile membrilor comisiei se regasesc in anexa care
face parte integranta din prezentul aviz.
Articolul 3
Prezentul aviz se comunica prin grija secretarului comisiei, in termenul
recomandat, secretarului general al municipiului Constanta.

Presedinte Comisie,

Dumitru CARAGHEORGHE

Secretar Comisie,
Teodor POPA



CONSTANT, ROMANIA
7 & JUDETUL CONSTANTA

b W W MUNICIPIUL CONSTANTA
3 “ CONSILIUL LOCAL
;‘de 'w

COMISIA NR. 4 PENTRU ACTIVITATI STIINTIFICE, INVATAMANT,
.~ SANATATE, CULTURA, SPORT, CULTE SI PROTECTIE SOCIALA

AVIZ
Nr. din pentru P.H.C.L. nr. /
privind aprobarea Strategiei de sanatate publica a municipiului Constanta 2022-

2031;
Avand in vedere referatul de aprobare al consilierilor locali inregistrat sub
nr. / ,

in temeiul prevederilor art. 125 alin. (1) lit. b) din Ordonanta de urgentd a
Guvernului nr. 57/2019 privind Codul administrativ, cu modificarile si completarile
ulterioare, respectiv al prevederilor din Regulamentul de organizare si functionare
a consiliului local,

Comisia nr. 4 pentru activitati stiintifice, invatamant, sanatate, culturj,
sport, culte si protectie sociala adopta urmatorul aviz.

Articolul 1
Se avizeaza favorabil/nefavorabil proiectul de hotarare a consiliului local nr.
/ privind aprobarea Strategiei de sanatate publicda a
municipiului Constanta 2022-2031, cu un nr. de amendamente/fara
amendamente.
Articolul 2

Amendamentele si observatiile membrilor comisiei se regasesc in anexa care
face parte integranta din prezentul aviz.
Articolul 3
Prezentul aviz se comunica prin grija secretarului comisiei, in termenul
recomandat, secretarului general al municipiului Constanta.

Presedinte Comisie,

Ionut Rusu

Secretar Comisie,
Mirela GARIP



CoNSTANr4 ROMANIA
g@ r.s JUDETUL CONSTANTA

MUNICIPIUL CONSTANTA
CONSILIUL LOCAL 5 .
dh COMISIA NR. 5 PENTRU ADMINISTRATIE PUBLICA, JURIDICA,

fffff APARAREAVORDINII PUBLICE, RESPECTAREA DREPTURILOR
SI LIBERTATILOR CETATEANULUI

AVIZ

Nr. din pentru P.H.C.L. nr. /
privind aprobarea Strategiei de sanatate publica a municipiului Constanta 2022-
2031;

Avand in vedere referatul de aprobare al consilierilor locali inregistrat sub
nr. / ,

In temeiul prevederilor art. 125 alin. (1) lit. b) din Ordonanta de urgentd a
Guvernului nr. 57/2019 privind Codul administrativ, cu modificarile si completarile
ulterioare, respectiv al prevederilor din Regulamentul de organizare si functionare
a consiliului local,

Comisia nr. 5 pentru administratie publica, juridica, apararea ordinii publice,
respectarea drepturilor si libertatilor cetateanului adopta urmatorul aviz.

Articolul 1
Se avizeaza favorabil/nefavorabil proiectul de hotarare a consiliului local
nr. / privind aprobarea Strategiei de sanatate publica a
municipiului Constanta 2022-2031, cu un nr. de amendamente/fara
amendamente.
Articolul 2
Amendamentele si observatiile membrilor comisiei se regasesc in anexa care
face parte integranta din prezentul aviz.
Articolul 3
Prezentul aviz se comunica prin grija secretarului comisiei, in termenul
recomandat, secretarului general al municipiului Constanta.

Presedinte Comisie,
Adriana ARGHIRESCU

Secretar Comisie,
Mihai OCHIULET



CONSTANT,  ROMANIA PROIECT DE HOTARARE AVIZAT,

g t7 8 JUDETJUL CONSTANTA SECRETAR GENERAL,
3 MUNICIPIUL CONSTANTA VIORELA-MIRABELA CALIN
gj s CONSILIUL LOCAL

PROIECT DE HOTARARE

privind aprobarea Strategiei de sanatate publica
a municipiului Constanta 2022-2031

Consiliul local al municipiului Constanta intrunit in sedinta ordinara in data
de ,

Avand in vedere:

-referatul de aprobare al consilierilor locali, conform anexelor nr. 1 si nr. 2
care fac parte integranta din referat: Ionut Rusu, Badea Aura Cerasela si
Merdinian Liviu, inregistrat sub nr. .................;

-raportul de specialitate al Compartimentului de preventie, derulare si
coordonare programe de sanatate din cadrul Directiei generale de asistenta
sociala Constanta nr. -

- prevederile art. 5 lit. a) si art. 6 lit. b) din Legea nr. 95/2006 privind
Reforma in domeniul sanatatii, republicata;

Luand in considerare:

-avizul Comisiei de specialitate nr. 1 de studii, prognoze economice-
sociale, buget, finante si administrarea domeniului public si privat al municipiului
Constanta;

-avizul Comisiei de specialitate nr. 4 pentru activitati specifice, invatamant,
sanatate, cultura, sport, culte si protectie social3;

-avizul Comisiei de specialitate nr. 5 pentru administratie publica, juridica,
apararea ordinii publice, respectarea drepturilor si libertatilor cetateanului;

In temeiul prevederilor art. 129 alin. (2) lit. d), lit. e) si alin. (7) din
Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 57/2019 privind Codul administrativ, cu
modificarile si completarile ulterioare,

HOTARASTE:

Art.1 - Se aproba Strategia de sanatate publica a municipiului Constanta
2022-2031, conform anexelor care fac parte integranta din prezenta hotarare.



Art.2 - Serviciul secretariat, relatii consiliul local si administratia publica va
comunica prezenta hotaréare Directiei generale de asistenta sociala in vederea
aducerii la indeplinire, precum si Institutiei prefectului judetului Constanta, spre
stiinta.

Prezenta hotarare a fost votata de consilierii locali astfel:
pentru, impotriva, abtineri.
La data adoptarii sunt in functie consilieri din 27 membri.

PRESEDINTE SEDINTA,
CONTRASEMNEAZA,
SECRETAR GENERAL
VIORELA-MIRABELA CALIN

CONSTANTA

NR. /
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NR.

REFERAT DE APROBARE

Vazand H.C.L. nr. 124/23.04.2021 privind reorganizarea Directiei generale de
asistenta sociala Constanta si aprobarea organigramei, statului de functii si a
Regulamentului de organizare si functionare, activitatea privind elaborarea Strategiei
de sanatate se desfasoara prin Compartimentul de preventie, derulare si coordonare
programe de sanatate care functioneaza in subordinea Directiei medico - sociala din
cadrul D.G.A.S. Constanta;

In temeiul H.C.L. nr. 74/26.03.2021 completat prin H.C.L. nr. 210/30.06.2021
si H.C.L. nr. 340/30.09.2021 privind constituirea Comisiei mixte pentru elaborarea
Strategiei de sanatate a municipiului Constanta 2021 - 2031 si nominalizarea
membrilor comisiei;

In conformitate cu prevederile art. 5 lit. a) si art. 6 lit. b) din Legea
nr. 95/2006 privind Reforma in domeniul sanatatii, republicata;

in temeiul prevederilor art. 129 alin. (2) lit. d) atributii privind gestionarea
serviciilor de interes local si lit. €) atributii privind cooperarea interinstitutionala pe
plan intern si extern si alin. (7) in exercitarea atributiilor prevazute la alin. (2) lit. d),
din Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 57/2019 privind Codul administrativ, cu
modificarile si completarile ulterioare, consiliul local asigura, potrivit competentei
sale si in conditiile legii, cadrul necesar pentru furnizarea serviciilor publice de interes
local privind sanatatea;

Conform prevederilor art. 136 alin. (1) din O.U.G. nr. 57/2019 privind Codul
administrativ, cu modificarile ulterioare, se supune dezbaterii si aprobarii consiliului

local proiectul de hotarare privind aprobarea Strategiei de Sanatate Publica a
Municipiului Constanta pentru perioada 2022 - 2031.

CONSILIERI LOCALI:
RUSU IONUT
BADEA AURA CERASELA

MERDINIAN LIVIU
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