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La nivelul Directiei de Sanatate Publica a Judetului Braila, in cuprinsul anului 2015, s-a 

urmarit ca activitatea sa respecte procedurile existente, atributiile specifice si sa se aplice prevederile 

legale in vigoare. 

 

 

DEPARTAMENTUL DE  SUPRAVEGHERE IN SANATATE PUBLICA 

 

Prin Departamentul Supraveghere in Sanatate Publica, DSP Braila deruleaza urmatoarele 

programe cu scop profilactic : 

1.Programe Nationale de Boli Transmisibile 

- Programul National de Vaccinare  (PN I.1) ,  

- Programul National de Supraveghere si Control al Bolilor Transmisibile Prioritare (PN I.2),  

- Programul National de Prevenire, Supraveghere si Control al Infectiei HIV (PN I.3),  

- Programul National de Prevenire, Supraveghere si Control al Tubercolozei (PN I.4),   

- Programul National de Supraveghere si Control al Infectiilor Nozocomiale şi Monitorizare a 

Utilizării Antibioticelor şi a Antibioticorezistenţei (PN I. 5),  

2.Programului National de  Monitorizare  a Factorilor  Determinanti din Mediul de Viata si Munca  

(PN II) 

3.Programul National de Boli Netransmisibile (PN IV)  

      - Programul National de  Depistarea Precoce Activa a Cancerului prin Screening Organizat (PN IV.1),    

 Subprogramul de depistare precoce activa a cancerului de col uterin prin efectuarea testarii Babes-

Papanicolau la populatia feminina eligibila in regim de screening (PN IV 1.1) 

 Programul national de sanatate mintala si profilaxia in patologie psihiatrica (PN IV.2) 

 Programul national de transplant de organe,tesuturi si celule de origine umana (PN IV.3) 

 Subprogramul de transplant de organe, tesuturi si celule de origine umana (PN IV 3.1) 

 4.Programului National de Evaluare si Promovarea Sanatatii si Educatie pentru Sanatate   (PN V),  

 5.Programului National de Sanatate a Femeii si Copilului (PN VI),  

 6.Programul privind tratamentul in strainatate  a unor categorii de bolnavi . 

 

Toate activitatile au  drept scop imbunatatirea starii de sanatate a populatiei prin cresterea calitatii  

serviciilor preventive si instituirea masurilor pentru combaterea bolilor transmisibile si netransmisibile. 

Atingerea obiectivelor acestor Programe prin realizarea indicatorilor specifici este prioritatea 

personalului de specialitate din cadrul Departamentului. 

Activitatile desfasurate in cadrul programelor pe  anul 2015 au fost urmatoarele :                                           

 

PN I.1 Programului National de Vaccinare   
Sub indrumarea metodologica, coordonarea si controlul DSP Braila, personalul               medico-

sanitar de la cabinetele de medicina de familie, medicina scolara si din spitalele judetului Braila au 

realizat urmatoarele vaccinari : 

- la copii 0-14 ani = 21.686 (lot de baza si restantieri) din care 2847 elevi in campanii scolare si 

150 copii vaccinati cu vaccin antigripal. 

- la adulti = 22.513 (6908 doze vaccin antigripal sezon 2014-2015(ian-mar),14.114 vaccin 

antigripal sezon 2015-2016 (oct-dec), 1371 vaccin tetanic si antirabic, 13 doze vaccin hep B tip adult si 

107 doze vaccin hepatita tip A. 

- TOTAL DOZE DE VACCIN ADMINISTRATE = 44 199. 

Mentionam ca la copiii 0-14 ani au fost efectuate vaccinari impotriva tuberculozei, difteriei, 

tetanosului, tusei convulsive, poliomielitei, rujeolei, rubeolei, oreionului, hepatitei virale tip B si a 

infectiilor cu Haemophylus influentza tip B. 

Pentru vaccinarile din PNI, indicatorii de acoperire vaccinala la nivelul anului 2015, pentru copii 

in varsta de 0-14 ani, au variat intre  10,94%-96,73% pentru cele 6 tipuri de antigene vaccinale, din 

vaccinurile utilizate. Acoperirea vaccinala mica s-a datorat lipsei antecedentelor vaccinale la copiii 6-14 
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ani la nivelul cabinetelor de medicina de familie. Vaccinarea copiilor de varsta scolara s-a mutat de 

la nivelul cabinetelor scolare la nivelul cabinetelor de medicina de familie. 

In anul 2015 au fost  efectuate 2 anchete de acoperire vaccinala. 

Acoperirea vaccinala, conform metodologiei, rezultata in urma anchetei de estimare realizata in 

februarie 2015 pentru cohorta de copii nascuti in luna iulie 2013 (18 luni) variaza intre 80% si 96,6% in 

mediul rural si 90,4% si 99,8 % in mediul urban, pentru cele 6 tipuri de vaccin. 

Cauzele acoperirii vaccinale reduse sunt neprezentarile si refuzul apartinatorilor de a-si vaccina 

copiii. 

Acoperirea vaccinala, conform metodologiei, rezultata in urma anchetei de estimare realizata in 

august 2015 pentru cohorta de copii nascuti in luna iulie 2013 (24 luni) variaza intre 91,45% si 95,72% in 

mediul urban si 86,07% si 97,46 % in mediul rural, pentru cele 6 tipuri de vaccin.  

Cauzele acoperirii vaccinale reduse sunt neprezentarile si refuzul apartinatorilor de a-si vaccina 

copiii, precum si sincopele in aprovizionarea cu vaccin. 

Acoperirea vaccinala, conform metodologiei, rezultata in urma anchetei de estimare realizata in 

august 2015 pentru cohorta de copii nascuti in luna iulie 2014 (12 luni) variaza intre 74,5% si 98,3% in 

mediul urban si 84,4% si 96,6 % in mediul rural, pentru cele 6 tipuri de vaccin  

La solicitarea CNSCBT, ca urmare a declararii - „ URGENTA DE SANATATE PUBLICA DE 

IMPORTANTA INTERNATIONALA”, consecutiv aparitiei unor cazuri de poliomielita cu virus salbatic 

in Afganistan, Camerun, Guineea Ecuatoriala, Etiopia, Irak, Israel, Nigeria, Pakistan, Somalia si Siria, cu 

risc de import in Romania, a fost organizata o campanie suplimentara de vaccinare cu VPI, de tip catch-

up, in care au fost recuperati   26 copii restantieri la diverse doze din vaccinarea impotriva poliomielitei. 

Au fost supravegheate in mod activ RAPI (reactiile adverse postvaccinale) fiind raporat 1 caz de 

RAPI –vaccin ROR  din teritoriu. 

A fost verificat lantul frig (frigidere, genti izoterme) in teritoriul tuturor medicilor de familie  

Braila (atat urban cat si rural), pentru asigurarea unor conditii optime de depozitare si administrare a 

vaccinurilor 

Au fost efectuate instructaje pe tema imunizarilor, cu personalul medico-sanitar de la cabinetele 

medicilor de familie, medicilor scolari si CPCIN din spitale. 

In luna octombrie 2015 s-a demarat campania de vaccinare antigripala pentru sezonul 2015-2016 

pana la sfarsitul anului 2015 fiind vaccinate 14.264 persoane din grupele la risc. 

S-a continuat implementarea la nivelul judetului a RENV (Registrul electronic national de 

vaccinare), asigurandu-se suport profesional medicilor de familie nou intrati in sistem prin solicitare si 

acordare de parole si username, precum si radiere dubluri inregistrate, acordare de transferuri, modificare 

date gresite de imunizare, verificari prin sondaj intre vaccinari raportate si inregistrate in RENV. 

 

PN I.2 Programul national de supraveghere/control al bolilor transmisibile prioritare   

A fost realizata supravegherea bolilor transmisibile prin culegerea, validarea, interpretarea si 

raportarea datelor epidemiologice (morbiditate) la forurile superioare. 

S-au reactualizat in teritoriu (medici de familie, medici specialisti din spitale) informatiile cu 

privire la bolile transmisibile cu sistem de supraveghere aparte (rujeola, rubeola, PAF- paralizii acute 

flasce, SRC- sindrom rubeolic congenital, BDA-boala diareica acuta, MWN-meningita West-Nile infectii 

respiratorii si gripa). 

Au fost desfasurate actiuni de informare a populatiei cu privire la masurile de profilaxie in cazul 

calatoriei in zonele in care evolueaza poliomielita cu virus salbatic (recomandare de vaccinare cu VPI). 

In cadrul sistemului de supraveghere al infectiilor respiratorii si gripei sezon 2014-2015 (ian-

mart 2015)si sezon 2015-2016 (oct-dec) au fost culese saptamanal informatii cu privire la numarul de 

cazuri din teritoriu, care au fost validate, analizate si raportate conform metodologiei (4761/237cazuri de 

IACRS cu 237 spitalizari, 1521cazuri de Pneumonii cu 582 spitalizari si 2 cazuri de GRIPA : 1 caz virus 

gripal tip A/subtip AH1 si 1 caz virus gripal tip B (sezon 2014-2015). 

In cadrul sistemului de supraveghere a rujeolei/rubeolei au fost culese saptamanal date din 

teritoriu si raportate conform metodologiei. Nu au fost intregistrate cazuri confirmate de rujeola/rubeola. 
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In cadrul sistemului de supraveghere a PAF, saptamanal au fost culese si analizate date cu 

privire la persoanele 0-15 ani spitalizate in Sectiile de Pediatrie, Boli Infectioase, Chirurgie infantile. 

Neuropsihiatrie infantila (4865 persoane). Nu au fost inregistrate suspiciuni de PAF. 

S-a realizat supravegherea epidemiologica a cazurilor de boli infectioase/ posibile focare de boli 

transmisibile respectiv: scarlatina – 2, HVA – 63, HVB – 7, HVC – 5, meningita bacteriana – 1, infectie 

pneumococica – 1, sifilis – 39, infectie gonococica – 2, Salmonella – 17, TIA – 6, sghigella flexneri – 1, 

boala lyme – 1, boala meningococica – 1, pertussis – 3, RAPI – 1, rickettsia – 1, enecefalita infectioasa 

primara – 1. 

S-a raportat un focar de colectivitate HAV TIP A in comuna Sutesti cu 18 cazuri confirmate. 

Un focar TIA -6 cazuri confirmate cu laboratorul DSP Braila – Stafilococ aureus atat in 

coprocultura cat si aliment (branza de oaie) 4 cazuri fac parte dintr-un focar ,celelalte 2 cazuri fiind 

izolate. 

S-a asigurat : 

- Testarea serologica gratuita a gravidelor pentru depistarea infectiilor luetice (2510), cele cu 

serologii pozitive (53 ) fiind raportate retelei de Dermato-venerologie, pentru luarea in evidenta si 

instituirea tratamentului correct. 

- Investigarea cu laboratorul a suspiciunilor de sifilis congenital al nou-nascutului viu (10). 

Suspiciunile au fost infirmate. 

- Testarea serologica pentru sifilis a persoanelor neasigurate (513), cele pozitive (142) fiind 

raportate retelei de Dermato-venerologie, pentru luarea in evidenta si instituirea tratamentului correct. 

- Raportarea lunara a cazurilor de ITS, completarea Fiselor de supraveghere si transmiterea lor la 

forurile superioare. 

 

PN I.3 Programul national de supraveghere si control al infectiei cu HIV   
Au fost desfasurate activitati de depistare a infectiei cu transmitere verticala, a infectiei HIV/SIDA 

la grupe la risc si la testarea voluntara cu consiliere pre si post testare. Astfel au fost testate 3362 

persoane, din care 1239 prin teste rapide si 2123 prin ELISA in laborator DSP Braila.  

Numarul total al pacientilor seropozitivi in evidenta = 122, din care 69 infectati cu HIV si 53 in 

stadiul de SIDA. A fost inregistrat 3 decese prin SIDA. In tratament curativ au fost 90 pacienti. 

 

PN I.4 Programul national de supraveghere si control al infectiilor TBC   

Au fost desfasurate activitati care au avut drept obiective specifice mentinerea tendintei de 

stagnare a cresterii incidentei prin TBC, obtinerea unei rate crescute de succes terapeutic, instituirea 

campanilor de informare-educare-comunicare la nivel judetean cu privire la tuberculoza . 

Au fost efectuate 1090 testari ppd, s-a instituit chimioprofilaxie la 161 persoane si tratament 

specific la 407 persoane. 1287 persoane au fost investigate in vederea stabilirii diagnosticului (321 prin 

metoda RX si 357prin examen bacteriologic). 

 

PN I.5 Programul National de Supraveghere si Control al Infectiilor nozocomiale  

In cadrul sistemului de supraveghere si control al infectiilor nozocomiale (IN) au fost efectuate, 

instructaje ale personalului medico-sanitar din CPCIN cu privire la modul de raportare si validare al IN 

depistate in unitatile spitalicesti. 

Au fost analizate, validate si anchetate 44 IN raportate de unitatile spitalicesti din Braila (doar de 

Spitalul Judetean de Urgenta Braila, corp A, B, C si D), toate in sistem rutina:15 infectii cutanate, 7 

plaga chirurgicala, 20 digestiv, 1 infectie urinara, 1 infectie respiratorie . 

 Au fost supravegheate accidentele postexpunere la produse biologice ale personalului sanitar, in 

anul 2015, fiind inregistrate 12 accidente prin intepare, pentru care s-a aplicat profilaxia prin vaccinare 

impotriva hepatitei tip B, acolo unde a fost cazul. 

In anul 2015, in cadrul activitatii de autorizare sanitara/asistenta de specialitate/certificarea 

conformitatii cu normele igienico-sanitare - unitati sanitare, au fost inregistrate 84 documentatii, 76  

rezolvate, 8 in curs de rezolvare, din care 57 eliberare ASF in baza referat de evaluare, 5 asistente de 

specialitate, 11 vize anuale, din care 4 pentru unitati sanitare cu paturi, 3 vize anuale pentru unitati care au 
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activitate de evaluare ambulatorie a candidatilor  la obtinerea de permise auto, 0 autorizari pentru 

activitatea de transport a probelor biologice. 

 

P.N. II - Monitorizare a factorilor determinanti din mediul de viata si de munca 
  

I Protejarea sanatatii si prevenirea imbolnavirilor asociate factorilor de risc din mediul de 

viata 

 

In ceea ce priveste situatia aprovizionarii cu apa in judetul Braila, in anul 2015 situatia s-a 

prezentat in felul urmator: 

 

1. Calitatea apei potabile  

In judetul Braila exista urmatoarele statii de tratare si distributie a apei potabile: 

I. Statia de tratare a apei Braila, autorizata sanitar,  cu urmatoarea zona de distributie: municipiul 

Braila si localitatile Chiscani, Lacu Sarat, Varsatura, Baldovinesti, Pietroiu, Cazasu, Comaneasca, T. 

Vladimirescu, Scortaru Vechi, Silistea, Martacesti (apa provine din Dunare). 

II. Statia de tratare Ianca, autorizata sanitar, cu zona de distributie reprezentata de localitatile  

Ianca, Faurei, Plopu, Perisoru, Oprisenesti, Berlesti, T. Filiu, Bordei Verde, Gabrielescu, Liscoteanca, 

Surdila Greci, Faurei Sat, Bratesu Vechi, Horia, Surdila Gaiseanca, Filipesti, Mircea Voda, Dedulesti, 

Gradistea, Ibrianu, Maraloiu, Sutesti, M. Kogalniceanu, Jirlau (apa provine din Dunare). 

III. Statia de tratare Gropeni autorizata sanitar, cu zona de distributie reprezentata de localitatile 

Gropeni, Tufesti, Tichilesti (apa provine din Dunare). 

IV. Statia de tratare Movila Miresii autorizata sanitar, cu zona de distributie reprezentata de 

localitatile Movila Miresii, Tepes Voda, Esna, Urleasca, gemenele, Ramnicelu, Constantinesti, Boarca, 

M. Kogalniceanu, Racovita, Custura,Corbeni, Traian, Gavani (apa provine din Dunare).  

V.  Statia de tratare Unirea autorizata sanitar, cu zona de distributie reprezentata de localitatile 

Unirea, Lanurile, Viziru, Valea Canepii (apa provine din Dunare). 

VI. Statia de tratare Insuratei autorizata sanitar, cu zona de distributie reprezentata de localitatile 

Insuretei, Lacu Rezi, Maru Rosu (apa de profunzime). 

VII. Statia de tratare Victoria autorizata sanitar,  cu zona de distributie reprezentata de 

localitatile Victoria, Mihai Bravu, Baraganu (apa de profunzime). 

VIII. Statia de tratare Rosiori autorizata sanitar,  cu zona de distributie reprezentata de 

localitatea Rosiori, apa fiind de profunzime. 

 

Toate aceste statii au functionat corespunzator.  Microbiologic toate probele au corespuns 

prevederilor legale,  s-au inregistrat neconformitati doar la parametrul „clor”, mai ales in sezonul cald, 

cand, datorita consumului mare de apa nu s-a reusit in toate cazurile mentinerea clorului rezidual la 

valorile minime admisibile. 

Alte localitati ce folosesc apa din surse de profunzime (puturi de medie/mare  adancime) sunt 

Bertestii de Jos, Galbenu, Jirlau (partial), Maxineni,  Romanu, Salcia Tudor, Scortaru Nou, Visani, 

Vadeni,  Stancuta, Frecatei. Ele dispun de  microinstalatii care capteaza, inmagazineaza si distribuie apa. 

Cu exceptia statiilor de la Stancuta si Frecatei aflate in proprietatea UAT-urilor, celelalte statii se afla in 

administrarea CUP Dunarea Braila. In urma corespondentei purtate, CUP Dunarea Braila este in curs de 

pregatire a documentatiei necesare pentru demararea procedurii de autorizare sanitara. UAT-urile 

Stancuta si Frecatei nu au initiat niciun demers in acest sens. Apa provenita din aceste statii nu este tratata 

iar  probele au fost  necorespunzatoare in proportie de circa 30%, mai ales pentru parametrii amoniu, fier, 

bacterii coliforme, turbiditate, oxidabilitate. 

O ultima categorie este reprezentata de localitati  rurale care folosesc apa de fantana ce nu este de 

buna calitate, conform istoricului privind monitorizarea calitatii acestor ape. Astfel de localitati sunt: 

Dudesti, Ciocile, Ciresu, Marasu, Ulmu, Zavoaia si mai multe sate componente apartinand comunelor 

Maxineni, Rosiori, Salcia Tudor, Silistea, Stancuta, Tichilesti, Traian. 
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Calitatea apei pentru consum uman s-a concretizat in recoltarea de probe din toate zonele de 

aprovizionare autorizate din judet, in cadrul monitorizarilor, rezultatele fiind urmatoarele: 

 
Zona de aproviz. cu apa 

potabila 

Nr. 

parametri 

analizati 

Nr. total parametri 

necorespunzatori 

Nr. parametri necorespunzatori 

Micro-

biologici 

Fizico-chimici 

Ape de  suprafata  2693 109 0 109 

Z.A.P. Braila 171

9 

75 0 clor 

ZAP Ianca 409 16 0 clor 

ZAP Gropeni 209 2 0 clor 

ZAP Unirea 122 4 0 clor 

ZAP M.Miresii 234 12 0 clor 

Ape de profunzime 503 3 0 3 

ZAP Insuratei 211 2 0 clor 

ZAP Victoria 146 0 0 - 

ZAP Rosiori 146 1 0 clor 

Microinstalatii judet 

(puturi forate) 

290 86 13 

(bacterii 

coliforme) 

73 

(amoniu, fier, 

turbiditate, 

oxidabilitate)  

Ape soc. com. 113 0 0 0 

Total general 3309 198 13 185 

 

- nu s-au inregistrat cazuri de epidemii hidrice; 

- nu s-au semnalat cazuri hepatita acuta virala sau  boli diareice care sa fi avut etiologie hidrica. 

In evidenta D.S.P. Braila se mai gasesc inca doua statii de tratare a apei aflate in proprietatea a doi 

agenti economici, autorizate sanitar, care au functionat corespunzator : SC Mimbu SRL cu profil de 

industrie alimentara ce foloseste apa de profunzime si SC TEBU Invest Consult SRL cu profil zootehnic, 

care  foloseste apa provenita din Dunare. 

 

2. Supravegherea  cazurilor de methemoglobinemie acuta infantila generate de apa de fantana  

Nu s-au inregistrat cazuri  de methemoglobinemie acuta infantila in anul 2015.  

 

3. Intoxicatiile neprofesionale cu substante chimice 

In  anul 2015 s-au inregistrat 60 cazuri dintre care 37 barbati si 23 femei, cu varste cuprinse intre 1 

si 79 ani. Dintre acestea, 29 cazuri au fost voluntare si 31 accidentale, 31 persoane au fost din mediul 

rural si 29 din cel urban. Din numarul total,  59 cazuri au fost recuperate si s-a inregistrat 1 deces, la un 

adult, intoxicat voluntar. S-au intocmit fisele corespunzatoare fiecarui caz, conform metodologiei de 

monitorizare a cazurilor de intoxicatii cu substante chimice si s-au trimis trimestrial la INSP Bucuresti. 

 

4. Managementul deseurilor periculoase (gestionarea deseurilor medicale de catre unitatile cu 

paturi din municipiul Braila, care sunt de altfel cele mai mari producatoare de astfel de deseuri). Au fost 

incluse in studiu cele 7 unitati cu paturi, dintre care  3 spitale din Municipiul Braila si 1 in orasul Faurei si 

2 centre de dializa si 1 spital privat de ingrijiri paliative, amplasate in Municipiul Braila. 

S-a urmarit de catre personalul de specialitate modul de gestionare a deseurilor rezultate din 

activitatea medicala,  iar raportarea s-a facut  trimestrial catre Centrul Regional de Sanatate Publica Iasi. 

Deseurile medicale sunt colectate de catre firme specializate care se ocupa cu transportul si neutralizarea. 

Unitatile cu paturi mai sus mentionate au raportat lunar datele solicitate conform legislatiei in vigoare, pe 

tipuri de deseuri si totodata au actualizat planurile de monitorizare a deseurilor pentru anul 2015. 

Au fost instruiti in ceea ce priveste aplicarea legislatiei referitoare la deseuri medicale 3 noi 

responsabili desemnati de catre unitati sanitare cu paturi. 

In ceea ce priveste cazurile noi de boala asociate manipularii necorespunzatoare a deseurilor 

rezultate din activitatea medicala (hepatita A, hepatita B, alte forme de hepatite virale acute, plagi taiate 
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si/sau intepate), nu s-au semnalat cazuri de boala asociata manipularii necorespunzatoare a 

deseurilor rezultate din activitatea medicala. 

   

II Protejarea sanatatii publice prin prevenirea imbolnavirilor asociate factorilor de risc 

alimentari – In cadrul sintezelor privind calitatea produselor alimentare, in scopul realizarii sigurantei 

alimentare, au fost  recoltate probe de produse alimentare pentru determinarile de laborator cerute de 

metodologiile sintezelor privind: 

- verificarea respectarii limitelor de migrare pentru materialele si obiectele ce vin in contact 

cu alimentele (recolte de produse ceramice, ambalaje, PVC); 

- alimente cu destinatie nutritionala speciala; 

- produse alimentare cu adaosuri de vitamine si/sau minerale; 

- monitorizarea consumului de aditivi alimentari in bauturi alcoolice; 

- monitorizarea alimentelor tratate cu radiatii; 

- continutul de zaharuri si de grasimi saturate in unele tipuri de alimente; 

- evaluarea valorii nutritive a alimentelor 

- monitorizarea calitatii suplimentelor alimentare aflate pe piata; 

- determinarea continutului de iod.din sarea iodata recoltata din diferite categorii de unitati 

alimentare (brutarii, depozite de desfacere en gross, super si hipermarket-uri); 

Analizele s-au realizat in Centrele Regionale de Sanatate Publica responsabile de sintezele 

respective (in special pentru determinari de metale grele, reziduuri de pesticide, etc).  

S-a intocmit lucrarea privind supravegherea starii de nutritie si alimentatiei populatiei in care au 

fost inclusi 50 de subiecti. Aceasta a prepuspus desfasurarea unor anchete privind obiceiurile alimentare 

la care s-au adaugat informatii legate de starea de sanatate. 

In anul 2015  s-au inregistrat 8 cazuri de toxiinfectii alimentare, dintre care 1 focar cu 4 cazuri si 

alte 2 cu cate 2 cazuri. Cazurile au fost forme medii si usoare, nu s-a inregistrat nici un deces. Nu au fost 

cazuri de imbolnaviri in colectivitati. S-a intervenit in toate focarele, facandu-se anchete epidemiologice 

completate cu examene bacteriologice si s-au luat toate masurile spre a impiedica extinderea numarului 

de imbolnaviri. 

 

III. Evaluarea riscurilor profesionale  
- Enumerarea obiectivelor – la inceputul anului 2015  erau in evidenta 55 de obiective, cu un 

numar mediu scriptic de 10621 angajati.  

- Prezentarea principalelor noxe – din totalul salariatilor avuti in evidente la inceputul 

anului, circa 9169 angajati  au fost expusi la diverse noxe: pulberi silicogene, pulberi textile, 

pulberi de praf, CO, noxe fizice reprezentate de microclimat nefavorabil, iluminat si zgomot. 

Acolo unde s-au constatat depasiri s-au facut recomandari vizand protectia sanatatii lucratorilor.  

- S-au efectuat la solicitare mai multe tipuri de determinari, dintre care amintim: 15 

masuratori de zgomot in mediul industrial, 10 masuratori de umiditate relativa, 10 masuratori de 

temperatura aerului, 4 masuratori iluminat,etc.; 

- S-a semnalat  1 caz de boala profesionala; 

- S-au eliberat 33 buletine de determinare prin expertizare a locurilor de munca. 

 

PN IV  Programul National de Boli Netransmisibile  

 PN IV.1 Programului National de  Depistarea Precoce Activa a Cancerului prin Screening 

Organizat  

Subprogramul de depistare precoce activa a cancerului de col uterin prin efectuarea testarii Babes 

- Papanicolau la populatia feminina eligibila in regim de screening (PN IV 1.) 

Programul National de preventie de depistare  precoce a cancerului de col uterin s-a desfasurat 

prin Spitalul Judetean de Urgenta Braila  si in anul 2015 s-au obtinut urmatoarele rezultate: 

    - Numar FS1 eliberate                            936   

    - Numar de femei testate in 2015           859                           

    - Numar de rezultate pozitive                   55 

    - Numar positive cu bilete de trimitere     55 
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    - Numar frotiuri nesatisfacatoare              29                                             

De la inceputul desfasurarii Programului  s-au testat un numar de 6605 femei eligibile , din care s-

au depistat cu frotiu pozitiv 145 femei ce au fost indrumate prin bilet de trimitere spre consultatii de 

specialitate in vederea continuarii investigatiilor. 

S-au efectuat Campanii de informare a medicilor de familie si a populatiei feminine despre 

beneficiile acestui program, prin grupuri de lucru si prin mass media. 

Probleme si disfunctionalitati: s-a remarcat un grad scazut de adresabilitate a pacientelor catre  

medicii de familie din zona rurala, motivul fiind distantele mari pana la Centrul de recoltare si costurile 

deplasarii.  

O problema majora o reprezinta faptul ca un numar  considerabil de medici de familie nu au depus 

in termen factura la registratura Spitalului Judetean  de Urgenta Braila   in vederea achitarii FS1 din 

cursul anului 2015, facand imposibila plata lor si ducand la returnarea  fondurilor. 

Propuneri de imbunatatire: o noua instruire a medicilor de familie privind derularea programului 

 

PN IV 2 Programul national de sanatate mintala si profilaxie in patologie psihiatrica  

Obiective: terapie ocupationala in  camera de integrare senzoriala 

Terapia ocupationala in camera senzoriala care s-a instalat in octombrie 2015 : 672 beneficiari 

Probleme si disfunctionalitati:  - personal insuficient pentru implementarea programului de 

instruire 

- timpul scurt de la demararea programului (din luna octombrie 2015) si pana la sfarsitul 

anului 2015.  

- pentru un pacient care beneficiaza in realitate de 10 sedinte de terapie ocupationala se 

raporteaza doar o singura data. 

Propuneri de imbunatatire: continuarea programului cu un numar mai mare de personal. 

 

PN IV.3 Programul national de transplant de organe,tesuturi si celule de origine umana  

Spitalul Judetean de Urgenta Braila deruleaza, in cadrul PN IV.3.1, prin sectia ATI, activitate de 

coordonare de transplant.  

Activitatea in cadrul Subprogramul 3.1 Transplant de organe, tesuturi sau celule de origine umana 

a constat in: 

- participarea la 2 cursuri, unul in luna februarie (coordonatorul de program – Dr. Manole si 

coordonatorul de transplant din unitatea sanitara  – as. Mosescu) si unul on line in perioada 10.08 – 

10.12.2015 cu o etapa de pregatire practica  in 09 – 13.11.2015 (coordonatorii de transplant 

intraspitalicesc – as. Mosescu si as. Bajenica); 

- realizarea si distribuirea de 150 brosuri si pliante pentru difuzarea informatiilor despre donarea de 

organe;  

- identificarea si monitorizarea unui potential donator in luna decembrie 2015 care, in lipsa KDP 

(Key donation person), dupa consultarea ANT a fost transferat la Spitalul de urgenta Floreasca. 

Indicatori de evaluare – indicatori fizici: 

1.1. numar donatori vii testati imunologic si virusologic:  0; 

1.2. numar receptori testati imunologic si virusologic: 0; 

1.3. numar testari compatibilitate cross-match: 0; 

1.4. numar diagnosticari morti cerebrale si menţinere in conditii fiziologice a donatorilor - cadavru 

(inclusiv testare): 0; 

1.5. numar actiuni de coordonare: 2; 

 

P.N.V. Programul national de evaluare si promovare a sanatatii si educatie pentru sanatate  

Biroul Promovarea Sanatatii, din cadrul Directiei de Sanatate Publica Braila, a desfasurat in anul   

2015 un numar de 17 campanii  si  426 activitati de informare-educare-comunicare. Activitatile s-au 

desfasurat in cadrul Programului National de Sanatate V, avand ca obiectiv imbunatatirea starii de 

sanatate a populatiei prin promovarea unui stil de viata sanatos si combaterea principalilor factori de risc.  

1. Subprogramul de Evaluare Promovarea unui  stil de viata sanatos 
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 Campaniile desfasurate de catre Biroul de Promovare a Sanatatii si Educatie pentru Sanatate 

in anul 2015au fost urmatoarele: 

1.Campania ,, Ziua Mondiala de lupta impotriva tuberculozei pulmonare” – 24 martie 

2.Campania ,, Ziua Mondiala a Sanatatii”- 7 aprilie 

3.Campania ,, Ziua Mondiala impotriva fumatului”-31 mai 

4.Campania ,,Luna Nationala a informarii despre efectele consumului de alcool’’- luna iulie 

5.Campania pentru celebrarea ,,Zilei Internationale a persoanelor varstnice’’-  1 octombrie 

6.Campania ,, Saptamana Europeana a Mobilitatii’’- 16-22 septembrie 

7.Campania ,, Ziua Mondiala a Contraceptiei’’- 26 septembrie. 

8.Campania privind ,,Ziua Mondiala impotriva Diabetului Zaharat’’- 14 noiembrie 

9.Campania ,,Ziua Europeana a Informarii despre antibiotice’-18 noimbrie 

10.Campania de combatere a violentei impotriva femeii’’ 

11.Campania ,,Ziua Nationala fara tutun’’- 20 noiembrie 

12.Campania ,, Ziua Mondiala de lupta impotriva HIV-SIDA- 1 decembrie 

13.Campania privind Alimentatia Sanatoasa 

14.Campania privind Sanatatea Orala 

15. Campania privind Igiena Personala 

16. Campania privind Prevenirea Gripei 

17.Campania privind Prevenirea Hepatitei 

 

Campania 1 

 

,,ZIUA MONDIALA DE LUPTA IMPOTRIVA TUBERCULOZEI PULMONARE”  

In cadrul acestei campanii au fost desfasurate 28 activitati de informare-educare-comunicare, 

desfasurate astfel: 

- au fost desfasurate actiuni de informare a apartinatorilor si bolnavilor in Spitalul de Pneumologie 

Braila, insotite de distributia de materiale educative: 45 pliante in Spitalul de Pneumologie Braila 

- au fost desfasurate un numar de 24 actiuni I.E.C. in unitati de invatamant: (21 in licee si 3 in scoli 

generale), actiuni insotite de distributia a  75 pliante tematice. Materialele informative au fost primite de 

la INSP, cu avizul MS si au fost multiplicate la copiator.  

- au fost instruiti asistentii comunitari si mediatorii sanitari in vederea difuzarii informatiilor catre 

populatia tinta. Au fost desfasurate actiuni de informare-educare-comunicare in mediul rural, prin 

intermediul asistentilor comunitari, cu distribuire de materiale educativ sanitare in scoli, gradinite, CMI si 

primarii. Pe pagina webb a Directiei de Sanatate Publica au fost postate articole pentru informarea 

medicilor de familie si a populatiei generale. 

Campania 2. 

 

,,ZIUA   MONDILA A SANATATII’’- 7 APRILIE 

In cadrul Campaniei ,,ZIUA  MONDIALA  A  SANATATII’’ - 7 aprilie 2015,s-a urmarit  

imbunatatirea starii de sanatate a populatiei prin promovarea unui stil de viata sanatos si combaterea 

principalilor factori de risc.  

In cadrul acestei campanii au fost desfasurate un numar de 44 activitati, desfasurate astfel: 

2a) – activitati de informare-educare-comunicare in unitati de invatamant: 29 

2b) – activitati de informare asistenti medicali comunitari: 12 

2c) - activitati desfasurate in unitati sanitare: 3 

Grupul  tinta - nr.beneficiari :876 beneficiari  

Locul desfasurarii activitatilor: Sali de clasa din gradinite, scoli generale si licee, CMI, spitale. 

Asistentii medicali comunitari si mediatorii sanitari au fost instruiti in sala de sedinte a D.S.P . 

Materiale IEC distribuite: -1925 afise ,, Cinci mesaje cheie pentru siguranta alimentului”, dintr-un total  

de 2500 exp. tiparite Programului National 
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Campania 3. 

 

  ,, ZIUA MONDIALA IMPOTRIVA FUMATULUI -31 mai” 

 In cadrul acestei campanii s-au desfasurat un numar de 23 de activitati de informare-educare- 

comunicare in unitati sanitare si unitati de invatamant: - 20 activitati de informare educare comunicare in 

unitati de invatamant si 3 activitati in unitati sanitare. 

Aceste activitati au avut ca teme educativ sanitare: efectele de scurta si lunga durata ale 

fumatului,efectele secundare ale fumatului, pericolele fumatului asupra sanatatii, portretul fumatorului, 

luarea deciziilor  (presiunile care afecteaza si influenteaza decizia de a fuma si a nu fuma). Activitatile au 

fost insotite de demonstratii practice: prezentarea ,,masinii de fumat”, prezentarea formarii emfizemului 

pulmonar, expunerea borcanului de gudron, expunerea banner ,, femeia fumatoare”. 

Beneficiari in cadrul acestei campanii au fost 110 elevi din scoli generale  si 290 elevi din licee. 

Alte activitati I.E.C. desfasurate  in cadrul acestei  campanii: 

- activitati de informare educare comunicare desfasurate de asistentii   medicali comunitari  in 

mediul rural 

- activitati de informare educare comunicare in spitale – distributie de fluturasi si afise privind 

importanta renuntarii la fumat 

 

Campania 4. 

 

“LUNA NATIONALA A INFORMARII DESPRE EFECTELE CONSUMULUI DE ALCOOL”-  luna iulie                                         

       Aceasta campanie a fost desfasurata pentru a marca,, Luna Nationala a informarii despre efectele 

consumului de alcool’’ si a constat in desfasurarea urmatoarelor activitati 

- au fost desfasurate un nr. de 15  activitati de informare-educare-comunicare desfasurate in C.M.I.-

uri,spitale si policlinici. 

- In cadrul  Spitalul de Psihiatrie ,,Sfantul Pantelimon’’ au fost desfasurate activitati de informare-

educare-comunicarede catre  cadre medicale din spital cu 115 beneficiari, pacienti si apartinatorii 

acestora,avand ca teme:-prevenirea si combaterea consumului de alcool,efectele alcoolului asupra 

organismului, alcoolul si familia, alcoolul si societatea, teme insotite de distributia pliantelor ,, Luna 

Nationala de informare despre efectele  consumului de alcool” 

 

Campania 5. 

 

“ZIUA INTERNATIONALA A PERSOANELOR VARSTNICE “– 1 octombrie 

Scopul campaniei a fost;-sustenabilitate si incluziune sociala a persoanelor varstnice in mediul urban 

Perioada  derularii campaniei: 1-28 sept.-9 oct.2015 

Parteneri – CMI-uri, Filiala ,, Crucea Rosie” Braila, Casa de Ajutor a Pensionarilor Braila 

Activitatile derulate: 

                 - nr.total activitati de informare-educare-comunicare: 4 

                 - tip: activitati de informare-educare-comunicare CMI-uri:2 

         activitati de informare asistenti medicali comunitari si mediatori sanitari:1 

         activitati de informare voluntari Filiala ,, Cruce Rosie”: 1 

Grupul tinta: 60 beneficiari 

Locul derularii activitatilor:  CMI, sala de sedinte DSP Braila, sediul Filialei Crucea Rosie 

Materiale IEC utilizate:- afise ,, Ziua varstnicului”-din stoc 

              

Campania 6. 

 

“SAPTAMANA MONDIALA A MOBILITATII” – 16-22 octombrie 

Scopul campaniei a fost multimobilitatea in transportul urban 

 Obiective campaniei: 

     - alegerea unei modalitati potrivite de a se deplasa, de a economisi bani, de a inbunatati sanatatea a cat 

mai    multor persoane din mediul urban si de a ajuta, in final, mediul inconjurator . 
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Perioada  derularii 15 - 30 oct.2015 

Locul desfasurarii activitatilor – unitati de invatamant: scoli generale si gradinite 

 Activitatile derulate:  

 - nr.total activitati de informare-educare-comunicare: 15 

 - tip: activitati de informare-educare-comunicare in scoli generale:7 

Activitati in gradinite- concursuri de desene tematice: 6 

Activitati la Lic. Sportiv- ,, Ma misc liber, gandesc liber” :2 

Grupul (grupurile) tinta - nr.beneficiari: 270 

Locul derularii activitatilor:  Sali de clasa in gradinite 

                                               Sali de sport din scoli generale si licee 

 

 Campania 7: 

 

“ZIUA MONDIALA A CONTRACEPTIEI” 26 septembrie 2015 

 Scopul acestei campanii a fost constientizarea  femeilor privind adresabilitatea la serviciile de 

specialitate 

 Obiective: - informarea femeilor fertile despre riscurile la care se supun in cazul unui avort si 

cresterea  adresabilitatii  la serviciile de specialitatea  a femeilor din  urban si rural 

 Perioada  derularii 15sept- 15oct.2015 

Activitatile derulate:  

  - nr.total activitati de informare-educare-comunicare: 7 

  - tip: activitati de informare-educare-comunicare in spitale, CMI-uri:5 

           activitati de informare asistenti medicali comunitari si mediatori sanitari:2 

Grupul  tinta - nr.beneficiari: 180 

Locul derularii activitatilor:  Sali asteptare din CMI-uri 

                                               Sala de sedinte DSP Braila 

Campania 8: 

 

„ZIUA MONDIALA DE LUPTA IMPOTRIVA DIABETULUI ZAHARAT”-  14 noiembrie -2015 

 Scopul campaniei a fost sensibilizarea oamenilor asupra monitorizarii nivelului de glicemie in sange 

pentru prevenirea diabetului zaharat prin adoptarea unui stil de viata sanatos, depistarea precoce a 

afectiunii si prin controlul factorilor de risc: obezitatae, patologii endocrine, cardiovasculare sau hepatice 

 Obiective: 

- diagnosticarea precoce prin testari  gratuite- masurarea nivelului glicemiei in sange 

Perioada  derularii 2-27 nov.2015 

Parteneri – unitati sanitare: CMI-uri , farmacii, spitale , licee 

            - activitati de informare asistenti medicali comunitari si mediatori sanitari:1 

Activitatile derulate : 

  - nr.total activitati de informare-educare-comunicare: 35 

  - tip: activitati de informare-educare-comunicare in spitale, CMI-uri: 21 

  - activitati de informare asistenti medicali comunitari si mediatori sanitari: 2 

  - activitati de masurare a glicemiei in puncte farmaceutice:12 

Materiale IEC utilizate: distribuirea afise tiparite ,,Controleaza-ti diabetul.Actioneaza de azi,pentru 

sanatatea ta de maine!” -1500 exp 

Grupul (grupurile) tinta - nr.beneficiari: 510 pers 

 Locul derularii activitatilor:  Sali asteptare din CMI-uri, spitale, policlinici, farmacii 

                                               Sala de sedinte DSP Braila 
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Campania 9. 

 

„ZIUA EUROPEANA A INFORMARII DESPRE ANTIBIOTICE” -18 noiembrie 

Scopul campaniei a fost constientizarea publicului si a apersonalului medical in privinta abuzului de 

antibiotice  

Obiective campaniei au fost: 

-cresterea nivelului de informare specifica a personalului medical din asistenta primara si mediul    

spitalicesc 

- sporirea nivelului de constientizare a populatiei in privinta abuzului de antibiotice 

              -utilizarea responsabila a antibioticelor  

Perioada  derularii 16-20 nov 2015 

Parteneri : CMI-uri, spitale, licee 

Activitatile derulate :9 

                 - nr.total activitati de informare-educare-comunicare licee:5 

 -tip: activitati de informare-educare-comunicare in spitale, CMI-uri: 3 

        activitati de informare asistenti medicali comunitari si mediatori sanitari: 1 

Grupul  tinta - nr.beneficiari: 120 

Locul derularii activitatilor:  Sali de clasa, sala de sedinte DSP, Sali de tratamente 

 

Campania 10. 

CAMPANIA DE COMBATERE A VIOLENTEI IMPOTRIVA FEMEII   25 nov-10 dec 

Scopul campaniei:  Conştientizarea populaţiei privind violenţa asupra femeilor, precum prevenirea şi 

stoparea acestui fenomen. 

Sloganul campaniei: SPUNE NU VIOLENŢEI ÎMPOTRIVA FEMEILOR! 

Obiectivul principal al campaniei: -transmiterea către populaţie a unui mesaj care afirmă că violenţa 

împotriva femeii este un comportament indezirabil, anomic şi deviant precum şi informarea tinerilor cu 

privire la efectele negative ale violenţei asupra femeii 

Parteneri : CMI-uri, spitale, licee  

Activitatile derulate : nr.total activitati:34 

                       -activitati de informare-educare-comunicare licee:28 

                       - activitati de informare-educare-comunicare in spitale, CMI-uri: 5 

                       - activitati de informare asistenti medicali comunitari si mediatori sanitari: 1 

Grupul  tinta: nr.beneficiari:450  

Materiale educativ-sanitare distribuite: 1500 exp afise tiparite de catre Directia de Sanatate Publica Braila 

Locul derularii activitatilor:  Sali de clasa, sala de sedinte DSP, Spitalul de Psihiatrie,,Sf.Pantelimon” 

 

Campania 11. 

 

ZIUA NATIONALA IMPOTRIVA FUMATULUI - 30 noiembrie 

Scop:- constientizarea populatiei asupra efectelor tutunului asupra sanatatii  

Obiective:  

-cresterea nivelului de informare specifica a personalului medical din asistenta primara si mediul 

spitalicesc 

- sporirea nivelului de constientizare a populatiei asupra efectelor nocive ale fumatului 

- renuntarea la consumul de tutun 

Perioada  derularii 16-30 nov 2015 

Parteneri :  spitale, licee, scoli generale 

Activitatile derulate :9 

                 - nr.total activitati de informare-educare-comunicare licee:6 

- tip: activitati de informare-educare-comunicare in spitale, CMI-uri: 2 

- activitati de informare asistenti medicali comunitari si mediatori sanitari: 1 

Grupul  tinta - nr.beneficiari: 130 

Locul derularii activitatilor:  Sali de clasa, sala de sedinte DSP,  
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Buget estimat: din bugetul  PN V: 0  alte surse decat PNV 0 

 

Campania 12 

ZIUA MONDIALA DE LUPTA  IMPOTRIVA  HIV-SIDA- 1 decembrie 

Scop:- constientizarea populatiei asupra bolii 

Obiective:  

-cresterea nivelului de informare despre HIV-SIDA 

Perioada  derularii 1- 24 DEC 2015 

Parteneri :  spitale, licee, scoli generale 

Activitatile derulate :6 

- nr.total activitati de informare-educare-comunicare licee:6 

- tip: activitati de informare-educare-comunicare in spitale, CMI-uri: 4 

- activitati de informare asistenti medicali comunitari si mediatori sanitari: 2 

Grupul  tinta - nr.beneficiari: 40 

  Locul derularii activitatilor:  Sali de clasa, sala de sedinte DSP,  

Buget estimat: din bugetul  PN V: 0  alte surse decat PNV 0 

 

Campania  13 

CAMPANIA PRIVIND ALIMENTATIA SANATOASA 

Scop:- constientizarea populatiei importantei ALIMENTATIEI SANATOASE 

Obiective:  

-cresterea nivelului de informare importanta alimentatiei sanatoase,importanta consumului de apa pentru    

organism, a fructelor si legumelor 

 Perioada  derularii 1- 20 DEC 2015 

  Parteneri :  gradinite 

   Activitatile derulate :4 

 - nr.total activitati de informare-educare-comunicare gradinite:4 

                       

Grupul  tinta - nr.beneficiari: 40 

 Locul derularii activitatilor:  Sali de clasa 

Buget estimat: din bugetul  PN V: 0  alte surse decat PNV 0 

 

Campania 14.  

 

CAMPANIA PRIVIND PROMOVAREA SANATATII ORALE 

Scop: constientizarea copiilor prescolari privind importanta sanatatii orale 

Obiective:- implicarea activa a prescolarilor in activitati ce presupune promovarea sanatatii orale: periajul 

corect al dentitiei, consumul de fructe si legume, etc 

Perioada  derularii  2-12 nov 2015 

 Parteneri – gradinite cu program prelungit din  mediul urban 

 Activitatile derulate: 

       -activitati de informare-educare-comunicare:4 

-concurs de desene:,, Dinti frumosi, sanatate de aur” 

- tehnica efectuarii corecte a periajului dentar 

- importanta igienii bucale- concurs  

Grupul (grupurile) tinta:…80 copii prescolari 

 Locul derularii activitatii: Sali de clasa din gradinite 

Materiale IEC utilizate -20 exp. Desene tematice. 

Buget estimat: din bugetul  PN V 0 alte surse decat PNV 0 

 

Campania 15  

CAMPANIA PRIVIND IGIENA PERSONALA 

Scop: constientizarea copiilor scolari privind importanta sanatatii orale 
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Obiective:- implicarea activa a scolarilor in activitati ce presupune promovarea igienii personale 

Perioada  derularii  23-27 nov 2015 

  Parteneri – gradinite su program normal din  mediul urban 

 Activitatile derulate: 

-activitati de informare-educare-comunicare:6 

-concurs ghicitori si poezii tematice 

- tehnica spalarii corecte a mainilor  

Grupul (grupurile) tinta:30 copii prescolari 

Locul derularii activitatii: Sali de clasa din gradinite cu program normal 

Materiale IEC utilizate -0 exp.  

Buget estimat: din bugetul  PN V 0 alte surse decat PNV 0 

 

Campania 16 

CAMPANIA PRIVIND PREVENIREA GRIPEI 

Scop: constientizarea copiilor  asupra masurilor de prevenire a gripei 

Obiective:- informarea  scolarilor asupra importantei vaccinarii antigripale 

Perioada  derularii  7-11 dec. 2015 

Parteneri – unitati de invatamant: scoli generale si licee 

Activitatile derulate: 

-activitati de informare-educare-comunicare:7 

Grupul  tinta:90 copii prescolari 

Locul derularii activitatii: scoli generale si licee 

Materiale IEC utilizate -0 exp.  

Buget estimat: din bugetul  PN V 0 alte surse decat PNV 0 

 

Campania 17. 

  

CAMPANIA PRIVIND PREVENIREA  HEPATITEI 

Scop: constientizarea copiilor  asupra importantei masurilor de prevenire a hepatitei 

Obiective:- informarea   asupra importantei vaccinarii impotriva hepatitei 

Perioada  derularii  2-9 dec. 2015 

Parteneri – unitati de invatamant: scoli generale si licee 

 Activitatile derulate: 

-activitati de informare-educare-comunicare:5 

Grupul (grupurile) tinta:110 copii  

Locul derularii activitatii: scoli generale si licee- Sali de clasa 

Materiale IEC utilizate -0 exp.  

 

V.1. Subprogramul de evaluare si promovare a sanatatii si educatie pentru sanatate  

  2. Evaluarea starii de sanatate a populatiei generale: 

  2.1. Evaluarea starii de sanatate a copiilor si tinerilor  

Obiectiv specific: - evaluarea sanatatii copiilor si tinerilor 

Beneficiari:  - copii si tineri din colectivitati de educatie 

Activitati:  

1. Evaluarea nivelului de dezvoltare fizica si a starii de sanatate pe baza examenelor 

medicale de bilant la copiii si tinerii din colectivitatile  scolare din mediul urban si rural 

Obiectiv specific:  

- Cunoasterea in dinamica a unor aspecte ale starii de sanatate si ale nivelului dezvoltarii fizice la 

populatia prescolara (la intrarea in colectivitate) si scolară (elevii claselor I-a, a IV-a, a VIII-a şi a XII-a, 

scoala profesionala - anul II) prin analiza rezultatelor examinarilor medicale de bilant a starii de sanatate 

in conformitate cu reglementările MS in colectivitatile de copii si tineri . 

Au fost realizate 150 de actiuni in cabinetele medicale scolare pentru implementarea 

metodologiilor, monitorizarea dezvoltarii fizice si a sanatatii copiilor si tinerilor urmarindu-se modul in 
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care sunt respectate atributiile personalului medical conform Ord. M.S. nr. 653/2001 si  Ord. 

MECTS/MS  nr. 5298/1668/2011 privind asistenta medicala a prescolarilor, elevilor si studenţilor  pe  

problematica  de medicina preventiva - examene de bilant,  s-a colaborat cu Serviciul Public de Asistenta 

Medicala si Administrare a Creselor  Braila si cabinetele medicilor de familie din mediul rural. Datele au 

fost colectate si centralizate trimestrial, analizate  si  trimise la INSP Bucuresti . 

Au fost  examinati un numar de 16483  copii ( prescolari si scolari) din judetul Braila   

Principalele afectiuni cronice depistate cu ocazia examenului de bilant  in mediul urban au fost 

urmatoarele : 

- Prescolari : - afectiuni cronice ale amigdalelor si vegetatiilor adenoide, tulburari de vorbire   

- Clasa I-a : - sechele de rahitism, vicii de refractie  

- Clasa a IV-a : - sechele de rahitism, vicii de refractie 

- Clasa a VIII-a : - vicii de refractie, sechele de rahitism 

- Clasa a XII-a :  - deformari castigate ale   coloanei vertebrale, sechele de rahitism 

Indicatori de evaluare:  

a) indicatori fizici:  - numar interventii de monitorizare a sanatatii copiilor/an: - 1 

 

2.Evaluarea morbiditatii cronice prin dispensarizare in colectivitatile de copii si tineri 

Obiectiv specific:  

- Intocmirea unei baze de date privind bolile  cronice la copiii cuprinsi in colectivitati (crese, 

gradinite, scoli generale, licee, scoli profesionale);  

Au fost realizate  150 de actiuni in cabinetele medicale scolare pentru  implementarea 

metodologiilor si  monitorizarea dezvoltarii fizice si a sanatatii copiilor si tinerilor, urmarindu-se modul in 

care sunt respectate atributiile personalului medical conform Ord. M.S. nr. 653/2001 si  Ord. MECTS/MS 

nr. 5298/1668/2011 privind asistenta medicala a prescolarilor , elevilor si studentilor  pe  problematica  de 

medicina preventiva - dispensarizarea bolilor cronice   ,  s-a colaborat cu Serviciul Public de Asistenta 

Medicală si Administrare a Creselor  Braila si cabinetele medicilor de familie din mediul rural . Datele au 

fost colectate si centralizate trimestrial  , analizate   si trimise la INSP Bucuresti . 

Au fost examinati un numar de 11614 copii (prescolari si elevi) din judetul Braila . 

Principalele afectiuni pe grupe de varsta sunt in  mediul urban : 

- 4-7 ani : - vicii de refracţie, tulburari de vorbire   

- 7-11 ani : - vicii de refracţie, vicii de postură   

 - 11-15 ani : - vicii de refracţie, vicii de postură  

 - 15-19 ani : -  vicii de refracţie, vicii de postură . 

Indicatori de evaluare:  

a) indicatori fizici:  - numar interventii de monitorizare a sanatatii copiilor/an: - 1 

 

3.Supravegherea starii de sanatate a copiilor si  a adolescentilor din colectivitati prin 

efectuarea triajului epidemiologic dupa vacante 

Obiectiv specific:  

- Cunoasterea potentialului epidemiologic a riscului pentru sanatate prin depistarea in cadrul 

triajului epidemiologic a bolilor infecto-contagioase . 

Au fost examinati un numar de 114699 elevi in mediul urban si 20581 in mediul rural,datele au 

fost colectate, centralizate, analizate  si  trimise la INSP Bucuresti Ministerul Sanatatii dupa fiecare 

vacanta scolara . 

După vacanta scolara de iarna  : 

ianuarie 2015 - au fost examinati 34199  copii , cu 319 cazuri  depistate, reprezentand 0,93% . 

Cele mai frecvente afectiuni au fost : 

- alte boli infectioase - 155 cazuri 

- pediculoza                -  76 cazuri 

- micoze                     -   51 cazuri 

Dupa vacanta scolara intersemestriala  : 

februarie  2015 - au fost examinati 25200 copii , cu 337 cazuri  depistate, reprezentand 1,33% . 

Cele mai frecvente afectiuni au fost : 
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- alte boli infectioase - 170 cazuri 

- pediculoza                - 79 cazuri 

- micoze                      - 42 cazuri 

Dupa vacanta  de primavara . 

aprilie 2015 - au fost examinati 32154  copii , cu 420 cazuri  depistate, reprezentand  1,30% . Cele 

mai frecvente afectiuni au fost : 

- alte boli infectioase  - 140 cazuri 

- angine                       -  111 cazuri 

- pediculoza                -   92 cazuri 

Dupa vacanta  de vara : 

septembrie 2015 - au fost examinati 31757  copii , cu 435 cazuri  depistate, reprezentand    1,36% 

Cele mai frecvente afectiuni au fost : 

    - alte boli infectioase   -  143 cazuri 

- pediculoza                 -   137 cazuri 

- micoze                       -    76 cazuri 

Dupa vacanta scolara din luna noiembrie 2015 : 

noiembrie 2015 au fost examinati 12017  copii , cu 322 cazuri  depistate, reprezentand    2,67% .  

Cele mai frecvente afectiuni au fost : 

- alte boli infectioase - 126 cazuri 

- micoze                     -  68 cazuri 

- pediculoza               -  62 cazuri 

Indicatori de evaluare:  

a) indicatori fizici: - numar interventii de monitorizare a sanatii copiilor/an: - 5 

 

4.Identificarea, cuantificarea şi monitorizarea riscului specific pentru sanatate generat de 

comportamentele cu risc (YRBSS- CDC). 

 Obiectiv specific: 

 - Evaluarea celor 6 arii comportamentale cu risc pentru sanatate, definitorii stilului de viata cu  

risc : fumat, consum de alcool-droguri, comportament sexual cu risc, comportament alimentar cu risc, 

sedentarism, agresivitate, prin aplicarea chestionarului YRBSS-CDC . 

Au  fost aplicate chestionare la  137 de copii din 2 unitati de invatamant din mediul urban si 

nominalizate in cadrul activitatii , chestionarele au fost  colectate si   trimise  la Centrul Regional de 

Sanatate Publica Cluj   . 

Indicatori de evaluare:  

a) indicatori fizici: - numar interventii de monitorizare a sanatii copiilor/an: - 1 

 

5.Utilizarea modelului ecologic pentru interventiile de prevenire a violentei la elevi 

Obiectiv specific: 

- Evaluarea magnitudinii si a gravitatii violentei in randul elevilor de ciclu gimnazial prin 

aplicarea chestionarului de autoevaluare psiho-comportamentală la elevi S.B.V-O si a chestionarului CDC 

de risc comportamental pentru  stabilirea prevalentei tipului de comportament (agresiv, victimizare,      

pro-social), a predictorilor riscului inalt si a factorilor de risc in relatie cu violenta, in raport cu nivelul 

scolarizarii, sexul, aria geografica si la nivel national, precum si tendintele in timp. 

Au fost aplicate 148 de chestionare la elevi de clasa a a-VI-a, a-VII-a si a-VIII-a . Chestionarele 

au fost colectate si trimise la Centrul Regional de Sanatate Publica Cluj .  

Indicatori de evaluare:  

a) indicatori fizici: - numar interventii de monitorizare a sanatii copiilor/an: - 1 

 

6.  Evaluarea profilului de risc psiho-social în comunităţi şcolare 

Obiectiv specific:  

- Identificarea factorilor de risc psihologici si sociali specifici unitatilor de invatamant ca prim pas 

in elaborarea de masuri tintite de interventie, pentru promovarea unui mediu propice bunei dezvoltari 

emotionale si sociale prin aplicarea chestionarelor de evaluare a profilului psiho-social din mediul scolar 
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(CEPPSMS) in unitati de invatamant liceal cu performante scolare superioare si mediocre in numar 

egal, la loturi de profesori si elevi. 

Au fost aplicate chestionare în 2 unitati de invatamant din municipiul Braila la 72  elevi din ciclul 

gimnazial şi 33 cadre didactice . Chestionarele au fost colectate si trimise la Centrul Regional de Sanatate 

Publica Cluj .  

Indicatori de evaluare: 

a) indicatori fizici: - numar interventii de monitorizare a sanatii copiilor/an: - 1 

 

7. Efectuare de prestatii si servicii de sanatate publica  

In cadrul Comisiei de orientare scolar-profesionala au fost analizate 2 documentatii si s-au eliberat 

2 referate de expertiza medico-pedagogica . 

Au fost intocmite procese verbale de verificare a conformitatii cu normele de igiena si sanatate 

publica  pentru  14  autorizatii sanitare de functionare si  11  referate pentru asistenta de specialitate de 

sanatate publica .  

 Situatia autorizarii unitatilor de invatamant din judetul Braila   la data de 31.12.2015  este 

urmatoarea  : 

TOTAL UNITATI DE INVATAMANT DE STAT                          -   108 

                    din care :   - fara autorizatie sanitara de functionare           -    26 (24,07%) 

TOTAL STRUCTURI ARONDATE  UNITATILOR DE STAT    -  177 

                      din care :  -  fara autorizatie sanitara de functionare            -  106 (59,88%) 

TOTAL UNITATI DE INVATAMANT PRIVATE (autorizate)   -      7 

                                               

P.N.VI  Programul National de Sanatate a Femeii si Copilului  

A. Obiective: 

 ameliorarea starii de nutritie a mamei si copilului ; 

 imbunatatirea starii de sanatate a copilului ; 

 imbunatatirea starii de sanatate a femeii ;  

 reducerea riscului de mortalitate infantila si materna . 

B. Structura: 

1. Subprogramul pentru ameliorarea starii de nutritie a mamei si copilului ; 

2. Subprogramul de sanatate a copilului ; 

3. Subprogramul de sanatate a femeii . 

 

1.Subprogramul pentru ameliorarea starii de nutritie a mamei si copilului   

Profilaxia anemiei feriprive la gravida 
Activitati: 

a) prevenirea anemiei prin deficit de fier la gravidele din categoria de risc, prin administrarea de 

preparatele de fier ;  

Indicatori de evaluare : 

indicatori fizici : - numar de gravide beneficiare ale interventiei : - 0 

 

1.2. Profilaxia distrofiei la copiii cu varsta cuprinsa intre 0 - 12 luni, care nu beneficiaza de 

lapte matern prin administrare de lapte praf 

Activitati : 

a) procurarea si distributia de lapte praf la copiii cu varsta cuprinsa intre 0 - 12 luni, care nu 

beneficiaza de lapte matern prin administrare de lapte praf, conform prevederilor legale în vigoare 

 Indicatori de evaluare : 

indicatori fizici : 

-  numar de copii beneficiari : - 353 

Profilaxia anemiei feriprive la sugar 

Activitati: 
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a) prevenirea anemiei prin deficit de fier la copiii din categoria de risc (copii cu greutate mica 

la nastere, sugari alimentati cu derivate din lapte de vaca, sugari cu deficiente nutritionale), prin 

administrarea de preparate de fier ;  

Indicatori de evaluare : 

indicatori fizici : 

- număr de copii beneficiari de administrare profilactica a preparatelor de fier : - 236 

Profilaxia rahitismului carential al copilului 

Activitati: 

a) prevenirea rahitismului carential prin administrarea profilactica a vitaminei D populatiei tinta : - 

copiilor  pana la varsta de 18 luni ;  

Indicatori de evaluare : 

indicatori fizici : 

-  numarul copiilor beneficiari de administrare profilactica a vitaminei D : - 282 

3. Subprogramul de sanatate a femeii 

3.1. Prevenirea sarcinilor nedorite prin  cresterea accesului la servicii moderne de 

planificare familiala  

Activitati: 

a) distributia de contraceptive ; 

Indicatori de evaluare : 

indicatori fizici : 

- numar de utilizatori activi de metode moderne de contraceptie, beneficiari ai programului :  - 325 

3.2. . Prevenirea morbiditatii si mortalitatii materne prin cresterea accesului, calitatii si 

eficientei serviciilor medicale specifice pentru gravida si lauza   

Activitati: 

a) multiplicarea si distribuirea Carnetului gravidei si a fisei pentru supravegherea medicala a 

gravidei si lauzei ; 

 Indicatori de evaluare : 

indicatori fizici : 

- numar de carnete si fise pentru supravegherea medicala a gravidei si lauzei distribuite - 2050  

 

Programul national privind  tratamentul  in strainatate al unor categorii de bolnavi 

La inceputul anului 2015 era in evidenta o persoana care avea nevoie de tratament in strainatate 

iar in cursul anului a mai fost inregistrata inca o solicitare. Pentru ambele cazuri, in care s-a recomandat 

transplant pulmonar, dosarele au fost trimise comisiei de specialitate de chirurgie toracica din cadrul 

Institutului de Pneumoftiziologie „Marius Nasta” Bucuresti care face evaluarea pacientilor si aproba 

continuarea procedurii. Pana la aceasta data nu au fost primite raspunsurile comisiei. 

In cursul 2015 nu au fost achitate sume pentru tratamente in strainatate, neavand in evidenta de 

altfel cazuri de pacienti aflati in tratament.. 

 

  Laborator de diagnostic si investigare in sanatate publica - microbiologie anul 2015 

Recoltare si prelucrare probe pentru investigare epidemiologica:  total - 5823 

S-au transmis probe biologice la structurile nationale in vederea caracterizarii circulatiei 

germenilor pentru confirmarea diagnosticului. 

S-au realizat un numar de 74 analize microbiologice la solicitarea serviciului de control in 

sanatate publica si un numar de 14 analize microbiologice la solicitarea serviciului de evaluare 

factori de risc (Programe nationale de sanatate) 

La cererea beneficiarilor (contra cost) s-au realizat un numar de 895 de analize 

microbiologice pentru ape si un numar de 105 analize - diverse.  
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Tot la cererea beneficiarilor (contra cost) s-au realizat un numar de 1065 determinari 

bacteriologice privind controlul starii de sanatate  1380 

Laborator de diagnostic si investigare in sanatate publica – chimie sanitara/toxicologie anul 

2015  
Analize fizico-chimice – nr.total probe: 1110 

S-au realizat un numar de 44 analize fizico-chimice la solicitarea serviciului de control in 

sanatate publica si un numar de 1066 analize fizico-chimice la solicitarea beneficiarilor (contra 

cost). 
                                               

SERVICIUL DE CONTROL IN SANATATE PUBLICA 

 

Activitatea inspectorilor sanitari desfasurata in anul 2015 a constat in verificarea conditiilor 

igienico-sanitare in diferite tipuri de unitati din municipiul si judetul Braila, avand ca fundament ghidurile 

de inspectie si procedurile operationale generale si specifice, elaborate in conformitate cu procedurile 

legislative in vigoare. 

Obiectivele generale asumate in anul 2015 au constat in protejarea sanatatii si prevenirea 

imbolnavirilor asociate factorilor de risc, promovarea starii de sanatate a populatiei si asigurarea starii  de 

nutritive corespunzatoare a elevilor si tinerilor, promovarea sigurantei alimentare prin controale igienico-

sanitare tematice planificate, conform Planului de activitate, controale tematice neplanificate, la 

solicitarea Ministerului Sanatatii, inspectii de necesitate in cazul aparitiei unor situatii cu risc 

epidemiologic, controale efectuate in urma sesizarilor persoanelor fizice sau juridice si de recontrol in 

vederea verificarii respectarii recomandarilor facute cu ocazia controalelor anterioare. 

In anul 2015 personalul sanitar din cadrul Compartimentului Inspectia si Controlul Factorilor de 

Risc din Mediul de Viata si Munca a efectuat un numar de 3261 controale igienico-sanitare in toate 

tipurile de unitati. De asemenea au fost verificate 43 declaratii pe propria raspundere transmise de catre 

Oficiul Registrului Comertului de pe langa Tribunalul Braila. 

Pentru neconformitatile la normele de igiena in vigoare constatate s-au aplicat 134 sanctiuni 

contraventionale conform HG 857/2011 si OG 2/2001, din care 84 amenzi in valoare de 86250 lei, 52 de 

avertismente si 3 suspendari de activitate. 

Totodata pentru incalcarea Legii 349/2002 s-au aplicat 13 amenzi in valoare de 1450 lei. 

In cadrul actiunilor de inspectie desfasurate au fost scoase din consum urmatoarele cantitati de 

produse: 

        - 542 kg de produse alimentare; 

        - 924 litri de produse alimentare; 

        - 2782 bucati de produse alimentare; 

        - 179 de produse cosmetice; 

        - 9 bucati de produse biocide.  

Au fost analizate si solutionate 174 de sesizari primite de la persoane fizice sau juridice privind 

mediul de viata si munca al populatiei. 

Principalele probleme identificate de inspectorii sanitari in cadrul activitatilor au fost: 

       - disconfortul creat de starea de insalubritate a locuintelor si unitatilor; 

       - disconfort fonic; 

       - disconfortul creat de cresterea sau ingrijirea animalelor; 

       - depozitarea necorespunzatoare a alimentelor.  

 In anul 2015 Compartimentul  control unitati si servicii de sanatate a efectuat un numar de 288 

controale igienico-sanitare si a verificat un numar de 37 declaratii pe propria raspundere. 

 Pentru neconformitatile la normele de igiena in vigoare s-au aplicat un numar de 14 sanctiuni 

contraventionale conform HG 857/2011 si OG 2/2001 din care 5 amenzi in valoare de 7700 lei si 9 

avertismente. 

 Au fost analizate si solutionate un numar de 14 sesizari primate de la persoane fizice si juridice. 

 Sesizarile au vizat incalcari ale normelor igienico-saniatre in unitati de profil. Solutionarea lor a 

fost insotita si de emiterea a doua avertismente. 
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Sinteza actiunilor tematice conform planului anual si solicitarilor Ministerului Sanatatii 

 

1.Inspectia si controlul factorilor de risc din mediul de viata si munca 

Ianuarie 2015 

In intervalul 19.01 – 27.01.2015 s-a desfasurat actiunea tematica ce a vizat verificarea respectarii 

normelor igienico-sanitare in crese si unitati de invatamant special. S-au controlat 3 crese si o unitate de 

invatamant special. Unitatile care au fost controlate detin autorizatie sanitara. Nu s-au constatat 

neconformitati. 

Martie 2015 

Intre 23.03 – 27.03 2015 s-a derulat actiunea tematica propusa de catre Ministerul Sanatatii, respectiv 

controlul materialelor si obiectelor destinate sa vina in contact direct cu produsele alimentare.                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                        

S-au controlat 3 unitati de profil si s-au verificat 47 de produse. Neregulile constatate au fost :  

      - lipsa declaratiilor de conformitate; 

      - lipsa etichetelor de la o parte din produsele controlate. Pentru deficientele constatate s-a aplicat o 

sanctiune contraventionala. 

In perioada 02.03. – 27.03. 2015 s-a procedat la verificarea cabinetelor de infrumusetare, tatuaje si 

piercing. S-au controlat 15 unitati (14 saloane de infrumusetare si un cabinet de piercing si tatuaje). S-au 

constatat neconformitati precum: 

      - lipsa din dotarea unei unitati de profil a chivetei destinate curatarii instrumentarului; 

      - lipsa trusei de prim ajutor. 

 Pentru deficientele constatate s-au acordat termene de remediere iar la recontroalele efectuate s-a 

constatat respectarea tuturor prescriptiilor. 

 In perioada 10.03. – 31.03.2015, la solocitarea Ministerului Sanatatii s-a desfasurat actiunea 

tematica privind conditiile de aprovizionare cu apa potabila a localitatilor din mediul urban. Au fost 

inspectate 3 statii de apa apartinand aceluiasi producator, CUP Dunarea Braila. Nu au fost depistate 

deficiente in captarea, tratarea si distributia apei potabile in mediul urban.  

 Aprilie 2015 

 In perioada 20.04 – 24.04.2015 s-a urmarit determinarea cantitativa a grupului de aditivi 

alimentari “E 251 – E 250 Nitrati” in carnea netratata termic si a grupului de aditivi alimetari “E 249 – E 

250 Nitriti” in carnea prelucrata si tratata termic. 

 S-au efectuat 10 controale in unitati de productie si retaileri. S-au verificat 115 produse si s-a 

constatat etichetarea lor corespunzatoare (respectiv mentionarea prezentei nitritului de sodium in 

produsele prelucrate termic). 

 Totodata s-au recoltat cate 2 probe din fiecare categorie de produse, iar rezultatele obtinute in 

urma verificarii probelor (in cadrul Laboratorului de analize chimice al DSP Ialomita) au fost 

corespunzatoare. 

 Mai 2015 

 In perioada 27.04 – 04.05 2015 s-a derulat actiunea privind respectarea prevederilor legale in 

vigoare, privind apele potabile imbuteliate si apele minerale naturale imbuteliate. 

 Cu aceasta ocazie s-au efectuat 17 controale in unitati de distributie si la retaileri si s-au verificat 

17 sortimente din cele 2 tipuri de ape imbuteliate. Au fost recoltate 2 probe de apa (una de apa minerala si 

una de apa de masa). Cele 2 probe au fost analizate in cadrul Laboratorului apartinand Directiei de 

Sanatate Publica Brasov. Rezultatul probelor a fost corespunzator. 

 Cu ocazia controalelor din cadrul acestei actiuni tematice, pentru personalul din unitati care 

comercializeaza cele 2 sortimente de apa, s-au aplicat sanctiuni contraventionale (neactualizarea fiselor de 

aptitudini si a cursurilor privind insusirea notiunilor fundamentale de igiena). 

 In perioada 11.05 – 29.05 2015 s-a desfasurat actiunea privind aprovizionarea cu apa potabila a 

localitatilor din mediul rural. Au fost inspectate cinci statii de apa apartinand SC CUP Dunarea Braila 

(Movila Miresii, Gropeni, Unirea, Victoria, Rosiori). 

 S-au recoltat 12 probe de apa pentru examen chimic si bacteriologic, din care doar 9 probe au fost 

corespunzatoare. Trei probe au fost necorespunzatoare din punct de vedere chimic, respectiv turbiditatea 

depasita la statia de apa Unirea si in reteaua de destinatie din comuna Viziru. La iesirea din statia de apa 

din com. Victoria a fost depistat cu valoare depasita clorul rezidual liber. 
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 Pentru neconformitatile constatate a fost aplicata amenda contraventionala. 

 

Iunie 2015 

In perioada 25.05 – 12.06 2015 s-a efectuat actiunea tematica de control in unitati de invatamant 

(prescolar, scolar si liceal), unitati de catering (unitati care asigura alimentatia copiilor in unele unitati  de 

invatamant prescolar si scolar), precum si in cabinete medicale scolare. 

S-au controlat 11 unitati de invatamant dintre care 8 unitati cu autorizatie sanitara de functionare 

si 3 unitati de invatamant fara autorizatie sanitara de functionare. 

Cu aceasta ocazie au fost depistate neconformitati pentru care s-au acordat termene de remediere a 

deficientelor si s-a aplicat o sanctiune contraventionala. 

La cele doua unitati de catering controlate nu s-au constatat neconformitati. 

In vederea constatarii modului in care este asigurata asistenta medicala in unitati de invatamant 

din mun. Braila au fost controlate 15 cabinete medicale scolare si 2 cabinete stomatologice. Pentru 

deficientele depistate s-au facut recomandari si s-au acordat termene de remediere.    

In perioada 08.06 – 19.06 2015 s-a desfasurat actiunea tematica privind verificarea modului de 

intocmire a dosarelor produselor cosmetice si a conformitatii cremelor bio fara conservanti. 

In acest sens s-au controlat 11 unitati de comercializare a produselor cosmetic. Au fost verificate 

296 de produse cosmetic care nu se incadreaza in categoria cremelor bio. In Braila singura fabrica de 

produse cosmetice produce doar sapun bio nu si creme, motiv pentru care nu s-au putut recolta probe in 

vederea verificarii prin laboratoarele de specialitate desemnate (DSP Buzau si CRSP Timisoara). 

 

Iulie, August, Septembrie 2015 

In perioada 02.06 – 15.09 2015 s-a desfasurat actiunea tematica privind verificarea conformitatii 

apelor de imbaiere. 

S-au efectuat 12 controale igienico-sanitare in cadrul carora s-au recoltat si 7 probe de apa din 

piscine, stranduri si bazine de inot. Pentru probele necorespunzatoare s-au aplicat sanctiuni 

contraventionale.  

In perioada 22.06 – 11.09 2015 s-a procedat la verificarea unitatilor de turism si s-au controlat cu 

aceasta ocazie 50 unitati de profil. Pentru neconformitati s-au aplicat sanctiuni contraventionale si s-au 

retras produse alimentare neconforme de la comercializare. 

In perioada 10.08 – 21.08 2015 s-a controlat corectitudinea inscrisurilor mentiunilor nutritionale 

pe produse alimentare. S-au verificat 5 unitati de profil unde s-au verificat 50 de produse cu destinatie 

nutritional speciala si nu s-au constatat neconformitati. 

In perioada 07.09 – 30.09 2015 s-a desfasurat actiunea tematica vizand buna functionare a 

unitatilor de catering cele care asigura alimentatia copiilor in unitatile de invatamant. S-au verificat cele 3 

unitati cu acest profil. Pentru neconformitati s-a aplicat o sanctiune contraventionala. 

 

Octombrie 2015 

In perioada 14.09 – 16.10 2015 s-a desfasurat actiunea de control igienico-sanitar a unitatilor de 

invatamant prescolar, scolar, liceal, precum si a cabinetelor medicale scolare. 

S-au verificat un numar de 72 unitati de invatamant (50 autorizate sanitar si 22 neautorizate) de 

toate tipurile (37 unitati prescolare, 32 scolare si 3 licee). Pentru neconformitatile depistate (substante 

dezinfectante insuficiente, nefinalizarea lucrarilor de igienizare in diferite spatii) s-au aplicat sanctiuni 

contraventionale in opt unitati de invatamant. 

In perioada 01.10 - 30.10 2015  au avut loc actiuni de control avand ca obiectiv unitati de 

invatamant universitar. In Braila functioneaza 2 unitati de invatamant superior, din care doar una detine 

autorizatie sanitara de functionare. 

Pentru Facultatea de Inginerie din Braila, care nu detine ASF, s-a acordat termen in vederea 

intrarii in legalitate privind autorizatia sanitara. 

In perioada 05.10 – 23.10 2015 s-a desfasurat actiunea de control ce a vizat verificarea produselor 

biocide la producatori, importatori, distribuitori si utilizatori. S-au efectuat 28 de actiuni de control si s-au 

verificat 81 tipuri de biocide.  



 

 

 

21 

Unele produse biocide au fost depistate fara avizul Ministerului Sanatatii, fapt pentru care au 

fost retrase de la comercializare si s-a emis sanctiune contraventionala pentru administratorul societatii 

care comercializa aceste produse. 

In perioada 05.10 – 23.10 2015 in cadrul lucrarii tematice “Conditii de aprovizionare cu apa 

potabila a localitatilor din mediul rural” au fost inspectate : o statie de tratare apa potabila si 8 retele de 

distributie de apa din mediul rural. S-au recoltat 17 probe de apa pentru examen chimic si microbiologic 

din care 15 probe au fost necorespunzatoare, pentru neconformitatile constatate aplicandu-se amenda 

contraventionala. 

 

Noiembrie 2015 

In perioada 02.11 – 23.11 2015 s-au efectuat 19 actiuni de control si s-au verificat 113 suplimente 

alimentare in unitati de defacere de profil in cadrul lucrarii tematice: ”Verificarea suplimentelor 

alimentare si alimentelor la care s-au adaugat vitamine, minerale si alte substante”. 

Nu s-au depistat neconformitati in ceea ce priveste etichetarea suplimentelor alimentare.  

A fost recoltata o proba de supliment alimentar pentru a se determina eventualul continut al 

produsului in Pb si Cd, rezultatul fiind corespunzator. 

In perioada 04.11 – 27.11 2015 s-au intreprins 12 controale igienico-sanitare in cadrul actiunii de 

control “Verificarea cabinetelor de infrumusetare, tatuaj si piercing”. 

Cu aceasta ocazie s-au depistat diferite neconformitati, cum ar fi: spatii de lucru neigienizate, 

neactualizarea certificatelor care sa ateste instruirea personalului. Au fost acordate termene de remediere 

a deficientelor si s-au aplicat sanctiuni contraventionale. 

 

2. Compartimentul Control Unitati si Servicii de Sanatate 

 

Ianuarie 

In perioada 10.12.2014  - 09.01.2015 s-a desfasurat actiunea tematica pentru verificarea centrelor 

de permanenta din jud. Braila. 

A fost verificat Centrul de Permanenta de la Insuratei unde nu s-au constatat deficiente. 

 

Februarie 

In intervalul 09.02 – 23.02 2015 s-a procedat la verificarea unitatilor de ingrijiri la domiciliu. La 

cele sapte unitati controlate nu s-au constatat deficiente. 

 

Martie 

In perioada 16.03 – 30.03 2015 s-a desfasurat actiunea tematica de control in unitatile sanitare cu 

paturi publice si private pentru verificarea functionalitatii cititoarelor de carduri din aceste unitati sanitare. 

Cu aceasta ocazie s-au intocmit documentele necesare cuprinzand datele solicitate de Ministerul Sanatatii, 

datele fiind transmise conform solicitarii. 

 

Aprile, Mai 

In perioada 28.04 – 11.05 2015 s-a desfasurat o actiune de control avand ca tema laboratoarele de 

analize medicale, fiind verificate 9 laboratoare din punct de vedere igienico-sanitar.  

Pentru depozitarea necorespunzatoare a deseurilor cu potential infectios un laborator a fost 

sanctionat cu amenda contraventionala.  

In perioada 18.05 – 29.05 2015 s-a derulat actiunea de control a cabinetelor medicilor de familie si 

de specialitate. 

Au fost verificate 12 cabinete de medicina de familie si 9 cabinete ale medicilor de specialitate. 

Pentru neconformitatile depistate, respectiv gestionarea incorecta a deseurilor cu potential infectios la una 

din unitatile medicale controlate s-a aplicat o amenda contraventionala. 

 

Iunie 

In perioada 25.05 -12.06 2015 controalele igienico-sanitare au vizat cabinetele scolare. S-au 

controlat 15 astfel de unitati, neconstatandu-se deficiente. 
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In perioada 15.06 – 26.06 2015 s-a derulat actiunea tematica avand ca obiectiv unitatile de 

asistenta medicala prespitaliceasca, in cadrul verificarilor neconstatandu-se deficiente. 

 

August 

In perioada 10.08 - 28.08 2015 actiunile de control au vizat cabinetele de medicina dentara. S-au 

controlat 6 cabinete, neconstatandu-se deficiente 

 

Septembrie 

In perioada 03.09 – 24.10 2015 controalele au vizat unitatile de transfuzie sanguina. S-au verificat 

punctele de lucru ale UTS din corpurile A, B, si D ale Spitalului Judetean de Urgenta si nu s-au constatat 

deficiente. 

 

Octombrie 

In perioada 14.09 – 16.10 2015 actiunea tematica a vizat cabinetele medicale scolare. Nu s-au 

constatat deficiente. 

In perioada 08.10 – 23.10 2015 au fost controlate cabinete ale medicilor de familie. S-au controlat 

un numar de 23 de astfel de unitati sanitare. Pentru neconformitati s-a emis o sanctiune contraventionala. 

 

Noiembrie 

Actiunea tematica desfasurata in intervalul 02.11 – 23.11 2015 a vizat verificarea suplimentelor 

alimentare.  

S-au controlat in 12 unitati de profil 45 de produse. Nu s-au constatat deficiente. 

 

Activitati de inspectie tematica planificate permanent 

 

1.Verificarea distribuirii de produse lactate si de panificatie copiilor prescolari din 

gradinitele cu program normal de patru ore si elevilor claselor 0-VIII din invatamantul primar si 

gimnazial in cadrul Programului Guvernamental “Lapte - Corn”. 
In cadrul actiunii tematice de verificare a distribuirii produselor lactate si panificatie in unitatile 

scolare si prescolare conform OUG 96/2002, au fost controlate 135 unitati de invatamant, din care: 

-  51 unitati de invatamant prescolar cu program normal de patru ore;  

-  84 unitati de invatamant primar si gimnazial. 

Nu s-au constatat disfunctionalitati la controalele igienico-sanitare efectuate. 

 

2. Verificarea calitatii produselor de morarit, panificatie si patiserie in baza adresei MS nr. 

EN1270/17.12.2013 
S-au realizat un numar de 61 controale igienico-sanitare in unitati de morarit, panificatie si 

patiserie, care au vizat conditiile de depozitare a materiilor prime si calitatea acestora, respectarea 

normelor igienice in procesele de fabricatie, modul de etichetare a produselor finite, buletinele de analize 

si rapoartele de incercari ale aditivilor alimentar folositi in procesul tehnologic de fabricatie, starea de 

sanatate a personalului (prin verificarea fiselor de aptitudini), controlul actualizarii cursurilor “Notiuni 

fundamentale de igiena” a personalului lucrator. 

Controalele igienico-sanitare efectuate in anul 2015, in aceste tipuri de unitati, au scos la iveala o 

serie de neconformitati, cum ar fi: depozitarea navetelor cu paine direct pe paviment, neactualizarea 

cursurilor de igiena, necompletarea fiselor de aptitudini. Pentru aceste neconformitati s-au aplicat 

sanctiuni contraventionale. Totodata s-au retras 35 kg de aditivi alimentari cu termenul de valabilitate 

expirat si cu etichetare necorespunzatoare. 

 

In anul 2015, personalul Serviciului de Control in Sanatate Publica a efectuat un numar de 61 de 

actiuni de control comune cu alte institutii si autoritati, cum ar fi: Politia Locala, Garda de Mediu, 

DSVSA, ISU, Jandarmeria, Apele Romane, Prefectura, OPC. 
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S-au identificat neconformitati in unitatile controlate, cum ar fi: nerespectarea Legii 

349/2002 privind fumatul in spatiile publice, nerespectarea Ord. MS nr.119/2014 privind cresterea 

animalelor si s-au aplicat 35 de sanctiuni contraventionale. 

 

Actiunile de necesitate s-au efectuat in cazul aparitiei unor fenomene naturale care presupun 

urgente in domeniul igienei si sanatatii publice. 

1.Actiunea de prevenire si combatere a efectelor caniculei asupra sanatatii populatiei in 

perioadele in care a fost declarat cod portocaliu. 
In aceste perioade au fost intensificate actiunile de control care au vizat in mod direct: 

-  verificarea respectarii conditiilor de depozitare, prelucrare, transport si comercializarea 

produselor alimentare; 

-  verificarea conditiilor igienico-sanitare din stranduri si monitorizarea calitatii apei de imbaiere; 

-  verificarea respectarii normelor de colectare si depozitare a deseurilor menajere. 

In aceasta perioada au fost efectuate un numar de 69 de controale si pentru neconformitatile 

constate s-au aplicat un numar de 8 sanctiuni contraventionale. 

2.Actiuni de control efectuate in cadrul Sistemului Rapid de Alerta pentru alimente si furaje 

(SRAAF) 

In anul 2015 s-au efectuat un numar de 17 alerte rapide  in cadrul SRAAF, cu 45 de controale 

igienico-sanitare, din care: 5 alerte rapide pentru Toxiinfectie alimentara, 3 alerte pentru produse 

alimentare cu liste de distributie iar restul alertelor au fost de tip news, fara liste de distributie. 

Pentru neconformitati s-au aplicat 4 sanctiuni contraventionale. 

Cu ocazia evenimentului “Zilele Brailei” inspectorii sanitari din cadrul Serviciului de Control in 

Sanatate Publica au intreprins 6 controale igienico-sanitare in unitati de alimentatie publica. 

Pentru neconformitati s-au aplicat sanctiuni contraventionale si s-au scos din consum produse 

alimentare necorespunzatoare. 

In cursul anului 2015 s-a desfasurat concomitent cu activitatile prevazute in planul tematic si 

activitatea de evaluare a declaratiilor pe propria raspundere depuse de solicitanti la sediul Oficiului 

Registrului Comertului de pe langa Tribunalul Braila, conform Legii 359/2004 cu modificari, precum si a 

celor in baza Ord. MS 1030/2010 cu modificarile si completarile ulterioare, fiind verificate un numar de 

43 de declaratii pe propria raspundere. 

 

Monitorizari din cadrul Programului National II 

In conformitate cu Ord. MS 422/2015 privind aprobarea Normelor tehnice de realizare a 

Programelor Nationale de Sanatate Publica pentru anul 2015, Serviciul de Control in Sanatate Publica a 

desfasurat activitati de control si recoltare de probe. 

1.Monitorizarea nivelului de Iod din sarea iodata pentru consumul uman. 

S-au recoltat 60 de probe de sare iodata (din unitati care comercializeaza acest produs alimentar), 

analizate in Laboratorul de Chimie si Toxicologie al Directiei de Sanatate Publica Constanta, din care, 11 

probe au fost necorespunzatoare (continut de iodat de potasiu sub limita admisa). 

Pentru aceste neconformitati s-au aplicat 2 sanctiuni contraventionale la 2 supermarket-uri. 

2.Monitorizarea calitatii suplimentelor alimentare 

Au fost recoltate 2 suplimente alimentare destinate copiilor si gravidelor pentru a fi analizate 

chimic (respectiv determinarea continutului in Pb si Cd), rezultatul fiind corespunzator. 

3.Evaluarea factorilor de risc din materiale care vin in contact cu alimentele 

In cadrul monitorizarii s-au recoltat probe pentru determinarea migrarii globale de component,  

rezultatele fiind corespunzatoare. 

4.Monitorizarea alimentelor tratate cu radiatii 

Conform metodologiei s-au recoltat 2 probe de condimente alimentare, rezultatele parvenite de la 

Institutul de Igiena si Sanatate Publica Veterinara Bucuresti (Serviciul Chimie si Radioactivitate) aratand 

ca sunt corespunzatoare. 

In anul 2015 inspectorii sanitari din cadrul Serviciului de Control in Sanatate Publica au indeplinit 

obiectivele propuse, identificand factorii de risc in Sanatate Publica si actionand in vederea diminuarii 

acestora. 
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COMPARTIMENTUL ECONOMIC-ADMINISTRATIV 

 

Activitatea compartimentului buget – finante/contabilitate se desfăsoară la nivelul Directiei de 

Sănătate Publică Brăila pe baza Bugetului de Venituri si Cheltuieli aprobat si repartizat de către 

Ministerul Sănătătii, ordonatorul principal de credite, în conditiile legii, in anul 2015, în suma de 31.875 

mii lei, din urmatoarele surse de finantare:  

 Bugetul de Stat - 26.331 mii lei  

 Venituri proprii ale Ministerului Sănătătii-Accize - 4.950 mii lei  

 Venituri proprii din prestări servicii conf HG 59/2003 - 594 mii lei  
Creditele bugetare repartizate si deschise de către Ministerul Sănătătii pentru Directia de Sănătate 

Publică Brăila, precum si sumele realizate din venituri proprii au fost utilizate prin aplicarea si respectarea 

Ordinului ministrului finantelor publice nr 1792/2002 privind aprobarea Normelor metodologice privind 

angajarea, lichidarea, ordonanţarea şi plata cheltuielilor cu modificări si completari ulterioare, a Legii 

500/2002 privind finanţele publice, cu responsabilitate pentru realizarea unei execuţii bugetare prudente şi 

conforme exigenţelor unei politici economice şi financiare cât mai riguroase, manifestându-se exigenţă în 

folosirea eficientă a fondurilor publice. 

Creditele bugetare alocate atât din bugetul de stat cât si din venituri proprii pe titlul 10 “Cheltuieli 

de personal” în suma de 3.461 mii lei, au fost utilizate pentru plata drepturilor salariale si a contributiilor 

privind cheltuielile de personal, conform statului de functii aprobat în conformitate cu bugetul aprobat si 

repartizat, cu respectarea disciplinei financiare.  

Creditele bugetare alocate atât din bugetul de stat cât si din venituri proprii pentru titlul 20 “ 

Bunuri si servicii- Cheltuieli de întretinere” în suma de 1.109 mii lei au fost utilizate pentru asigurarea 

bunurilor, serviciilor si lucrarilor necesare bunei functionari a tuturor compartimentelor prin 

achizitionarea cu respectarea prevederilor legale a materialelor de natura furniturilor de birou, 

combustibililor, materialelor cu caracter functional, obiectelor de inventar.  

Sumele alocate prin bugetul anului 2015 la titlul 20 “Finantarea unor actiuni de sănătate din cadrul 

unitătilor sanitare” în suma de 15.324 mii lei au fost utilizate pentru plata cheltuielilor de personal pentru 

unitătile de primiri urgente, medici rezidenti, dispensare TBC si CSM, cabinete de medicină sportiva, 

cabinete de planning familial si cabinetele medicale scolare si dentare din unitătile de învătământ.  

Pentru asigurarea actiunilor de sănătate mai sus mentionate au fost întocmite contracte de 

finantare a unitătilor sanitare din subordinea autoritatilor publice locale. 

Pentru asigurarea derularii Programelor nationale de sănătate derulate de spitalele din subordinea 

autoritătilor publice locale au fost alocate sume în valoare de 4.621 mii lei.  

Creditele bugetare alocate pentru titlul 51.01”Transferuri curente” în suma de 862 mii lei au fost 

utilizate pentru plata cheltuielilor de personal către asistenti comunitari si mediatorii sanitari în 22 de 

unităti administrativ teritoriale din judet, precum si asigurarea a o parte din cheltuielile Unitătii Medico – 

Sociale Ianca.  

Creditele bugetare alocate pentru titlul 51.02.”Transferuri de capital” în suma de 1.858 mii lei au 

fost utilizate pentru plata investitiilor realizate de Spitalul Judetean de Urgentă Brăila si Spitalul de 

Psihiatrie “Sf. Pantelimon” Brăila. 

Veniturile proprii din prestări servicii realizate conform H.G. nr. 59/2003  privind înfiintarea de 

către Ministerul Sănătătii a unei activităti finantate integral din venituri proprii, reprezinta o altă sursă de 

finantare pentru cheltuieli curente si de capital. 

Veniturile proprii ale Directiei de Sănătate Publică Brăila si se compun din: 

- venituri proprii ale Ministerului Sănătătii (accize) conform bugetului aprobat, în suma de 4.950 

mii lei, pentru care au fost efectuate de ordonatorul de credite deschideri de credite în  suma de 4.180 mii 

lei, reprezentand 84.44% din total buget accize. 

- venituri proprii din prestari servicii către populatie, conform bugetului aprobat în suma de 594 

mii lei din care s-a încasat suma  de 363 mii lei reprezentand un procent de 61.11% din bugetul prevăzut 

pentru anul financiar 2015, si au provenit din încasari pentru prestatii realizate de laborator si 

compartimentele functionale ale Directiei de Sănătate Publică a judetului Brăila pe baza Ordinului 

Ministrului Sănătătii nr. 208/2012 si a Ordinului nr 1030/2009 cu privire la stabilirea tarifelor. 
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Privitor la bugetul de stat, mentionam că executarea bugetului a fost în procent de 99,65 % 

deoarece la un buget alocat de 26.331 mii lei au fost plăti realizate în cuantum de 26.237 mii lei. 

Directia de Sănătate Publică a judetului Brăila, în anul 2015, a efectuat cheltuieli de capital în 

baza listei de investitii aprobată de Ministerul Sănătătii pentru achizitionarea de:  

1. RK tâmplărie sediu str. Grădinii Publice nr. 2 – 3  = 148 mii lei;  

2. Generator – grup electrogen 1 buc = 76 mii lei;  

3. Numărător de particule – Pompa de aer GilAir Plus 1 buc = 15 mii lei;  

4. Antivirus cu valabilitate de 2 ani pentru 55 de noduri 1 buc = 10 mii lei; 

5. Frigider pentru păstrarea vaccinurilor 1 buc = 2 mii lei. 

În cadrul activitătii desfăsurate în compartimentul buget – finante - contabilitate s-a acordat o 

atentie deosebită calitătii lucrărilor de planificare si executie financiară, de contabilitate si analiză, 

urmarindu-se în permanentă cresterea competentei profesionale si a răspunderii întregului personal al 

compartimentelor implicate.  

Tot în cadrul biroului buget s-a desfăsurat activitatea de colectare, centralizare si transmitere către 

Ministerul Sănătătii – Directia Generală Economică a cererilor de finantare lunare, necesare deschiderilor 

de credite ce au finantat derularea activitătilor zilnice atât a DSP Brăila cât si a celorlalte unităti sanitare.  

Alte activitati desfasurate: 

- întocmirea ordinelor de plată pentru efectuarea plătilor din conturile deschise la Trezoreria 

mun.Brăila, privind cheltuielile de bunuri si servicii (din bugetul de stat, venituri proprii, cât si din 

accize) pentru activitatea proprie; 

- finantarea lunară a actiunilor de sănătate, a programelor de sănătate transferate autoritatilor 

publice locale, conform actelor normative în vigoare, în limita creditelor deschise lunar la MS, pe baza 

solicitării de fonduri 

- întocmirea lunar /trimestrial pe baza datelor operative, a contului de executie din  venituri proprii 

si accize pe subdiviziunile clasificatiei bugetare, a contului de executie cheltuieli pentru activitatea 

proprie, care se înainteaza la MS la termenul stabilit. 

- întocmirea situatiilor financiare lunare, trimestriale si anuale  si raportarea la Ministerul 

Sănătătii, 

Înregistrarea zilnică în programul informatic de contabilitate a angajamentelor, propunerilor si 

ordonantărilor bugetare în conformitate cu prevederile legale cuprinse în Ordinul ministrului finanţelor 

publice nr. 1.792/2002 pentru aprobarea Normelor metodologice privind angajarea, lichidarea, 

ordonanţarea şi plata cheltuielilor instituţiilor publice, precum şi organizarea, evidenţa şi raportarea 

angajamentelor bugetare şi legale, cu modificările şi completările ulterioare si semnarea la 

compartimentele de specialitate, CFP si la ordonatorul de credite al institutiei; 

S-a urmarit situatia bugetului angajat la zi, pe surse de finantare, încadrarea sumelor angajate în 

bugetul aprobat si situatia sumelor rămase neachitate către furnizori, lunar si emiterea de confirmări de 

solduri către acestia la finele anului 2015. 

S-a realizat reevaluarea mijloacelor fixe ale DSP Brăila conform Ordinului MF nr.3471/2008 

pentru aprobarea Normelor metodologice privind reevaluarea şi amortizarea activelor fixe corporale aflate 

în patrimoniul instituţiilor publice. În urma reevaluarii mijloacelor fixe a rezultat o crestere a valorii 

contabile nete, înregistrată în contabilitatea institutiei la data de 31.12.2015, de 163 mii lei. 

De asemenea, au fost reevaluate cu un evaluator autorizat, conform reglementărilor legale în 

vigoare, clădirile si terenurile rezultând o diminuare a valorii contabile nete la data de 31.12.2012 de cca 

1.467 mii lei, depreciere rezultată ca efect al scăderii accentuate a pietei imobiliare din zona, conform 

informatiilor cuprinse în raportul de evaluare. 

Politicile contabile ale Directiei de Sănătate Publică Brăila respectă protejarea fondurilor publice, 

legislatia în vigoare, reglementările transmise prin Ordine ale Ministrului Sănătătii si prin deciziile interne 

ale directorului executiv. Sunt respectate principiile generale ale contabilitătii de angajament si sunt 

aplicate procedurile operationale specifice.  

Pe parcursul anului 2015 s-au monitorizat si raportat cheltuielile de personal, cheltuielile de 

investitii, programele nationale de sănătate (indiferent de sursa de finantare) platile restante, conform 

ordinelor emise de Ministerul de Finante si precizărilor transmise de Ministerul Sănătătii – Directia 

Generală Economică. 
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COMPARTIMENT ACHIZIȚII PUBLICE 

 

În cadrul compartimentului de achizitii publice, personalul de specialitate în cursul anului 2015 a 

avut urmatoarea activitate : 

- a asigurat codificarea produselor, serviciilor în sistemul de grupare si codificare CPV  

- Întocmirea planului anual al achizitiilor publice pentru exercitiul financiar 2015  

- a întocmit documentatia pentru elaborarea si prezentarea ofertei în cadrul procedurilor de 

achizitie publică desfăsurate la nivelul DSP Brăila; 

- a urmarit executarea lucrărilor si îndeplinirea serviciilor specifice contractate; 

- a organizat receptiile la terminarea lucrărilor si la expirarea perioadei de garantie; 

- a verificat îndeplinirea calitătii lucrărilor executate, în perioada de garantie; 

- a pus la dispozitia comisiilor de evaluare a ofertelor pentru achizitia publică de servicii si lucrări, 

analize tehnice necesare stabilirii ofertei câstigătoare; 

- a efectuat achizitiile directe la nivelul structurilor din cadrul DSP Brăila; 

- a estimat valoarea fiecarui contract de achizitie publică si a propus procedura de achizitie 

aplicabilă; 

- a asigurat organizarea si desfăsurarea procedurilor de achizitie publică, urmarind derularea 

contractelor de achizitie publica atribuite; 

- a întocmit dosarul achizitiei publice pentru fiecare contract atribuit; 

- tine evidenta contractelor de achizitie publică la nivelul întregii institutii; 

  S-au realizat 27 acte aditionale si 485 dosare achizitie publică elaborate defalcat după cum 

urmează: furnizare de bunuri si produse comune – 312 dosare; furnizare medicamente, vaccinuri si 

reactivi – 111 de dosare; furnizare consumabile medicale – 47 dosare; prestari de servicii – 12 dosare; 

executie de lucrari – 3 dosare, realizandu-se, de asemenea, proceduri de achizitii publice pentru  

medicamente, materiale sanitare, reactivi, întretinere si reparatii IT, dotare cu consumabile, pentru IT, 

dotare cu materiale birotică si papetarie, rechizite. S-au derulat proceduri de asigurare a necesarului de 

materiale pentru asigurarea activitătii de întretinere si reparatii efectuate la sediile institutiei. 

 

COMPARTIMENT ADMINISTRATIV MENTENANŢĂ  

 

Pentru buna desfăsurare a activitătii si pentru asigurarea actiunilor de sănătate se monitorizează 

permanent activitatea parcului auto, urmarind reviziile tehnice, reparaţiile curente, utilizarea corectă a 

cardurilor de benzină,  încadrarea consumului de carburant în cota lunară stabilită potrivit legii HG 

2339/2004, depozitarea lubrifianţilor în magazia unităţii, în condiţiile impuse de lege cu respectarea 

legislaţiei PSI, verificarea parcursul efectiv de km, verificarea consumului efectiv de carburanti. 

În colaborare cu unităţile spitaliceşti s-a stabilit necesarul de aparatură de înaltă performanţă şi 

înaintarea acestuia spre aprobare Ministerului Sănătătii. Au fost întocmite contracte de finantare a 

investitiilor solicitate si a fost monitorizat atent gradul de realizare al acestora. 

În cadrul activitătii desfăsurate de compartiment se urmăreste permanent aprovizionarea institutiei 

cu materiale consumabile, se reactualizează documentatia privind dosarele de obiectiv ale clădirilor 

direcţiei şi reevaluarea acestora, măsurarea din punct de vedere  metrologic a aparaturii medicale din 

dotarea laboratorului. 

Pe parcursul anului 2015 s-a continuat implementarea si s-a monitorizat intocmirea documentatiei 

privind prevenirea si stingerea incendiilor si de protectie civilă în conformitate cu legislatia în vigoare. Se 

asigură mentenantă activitătii, se întocmesc fisele individuale de instruire în domeniul PSU si PC conform 

Legii 307/2006. S-a desfasurat de asemenea activitatea privitoare la: 

- Documentatia privind fondarea, selectionarea, ordonarea, inventarierea, pentru operatiuni 

arhivistice conform Legii 16/1996; 

- Documentatia privind securitatea si sănătatea în munca conform Legii 319/2006 si monitorizarea 

aplicării normelor metodologice; 

- Documentatia privind analiza de risc la securitatea fizică. 
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Personalul de specialitate din cadrul compartimentului, a indeplinit in principal urmatoarele  

atributii: a urmărit efectuarea lucrărilor de reparatii curente efectuate în cadrul institutiei,  participând la 

receptiile finale a lucrărilor; a realizat inventarul tuturor bunurilor care aparţin Direcţiei de Sănătate 

Publică Brăila  şi a urmărit evidenţa bunurilor; a elaborat programul anual de investitii; a întocmit fisa de 

monitorizare a programului de investitii; a colaboraat cu institutiile sanitare de pe raza judetului în 

vederea elaborării proiectului de buget multianual 2015 – 2018. 

Prin activitatea desfăsurată în cadrul compartimentului Administrativ mentenantă, s-a acordat o 

atentie deosebită realizării obiectivelor propuse, calitătii lucrărilor executate, respectându-se în 

permanentă încadrarea în normativele impuse de legislatia în vigoare 

 

COMPARTIMENT STATISTICĂ ŞI INFORMATICĂ IN SANATATE PUBLICA 

 

Centralizarea bolilor infecto-contagioase -  Dări de seamă lunare, trimestriale şi anuale privind 

bolile infecţioase şi parazitare. S-au centralizat  lunar bolile infecto- contagioase raportate de 

compartimentul pentru supravegherea şi controlul bolilor transmisibile, de spitale, de medicii de familie, 

de  laboratoarele de analize medicale din spitale si reteaua privata (cazurile de giardioza si antigen HBS 

pozitive,  si s-au facut  raportări pana  la termenele indicate catre Centrul  Naţional de Statistică şi 

Informatică în Sănătate Publică   al Ministerului Sănătăţii Bucureşti;   

Darea de seamă departamentală trimestrială şi anuală privind principalii indicatori ai 

cunoaşterii sănătăţii -  s-au centralizat raportarile  de la  cabinetele medicilor de familie (bolnavi cronici 

in evidenta, gravide,) de la  spitale (intreruperea cursului sarcinii, evidenta bolnavilor tuberculosi, 

evidenta bolnavilor de cancer, evidenta diabetului zaharat, evidenta bolnavilor psihici, bolnavi iesiti din 

spital) de la compartimentul pentru supravegherea şi controlul bolilor transmisibile (imunizarea  

populatiei, infectii nozocomiale), de la   cabinetele  de specialitate obstetrica- ginecologie private 

(intreruperile de sarcina) si trimestrial  s-a raportat la Centrul  Naţional de Statistică şi Informatică în 

Sănătate Publică   al Ministerului Sănătăţii Bucureşti. 

Centralizarea lunară a buletinelor statistice pentru născuţii vii; calcularea indicatorilor 

demografici -  in anul 2015 s-au centralizat 2314 buletine statistice pentru nascutii vii; s-au calculat 

indicatori lunari demografici (date despre nascuti, mortalitatea infantila) si s-au transmis in termenele  

stabilite  la  M.S. - Direcţia Asistenţă Medicală. 

Codificarea lunară a buletinelor statistice de  deces. S-au codificat  un numar de 4828 de  

buletine statistice de deces  si  apoi s-au centralizat  pe localitati, locul decesului, cauze de deces şi  s-au 

calculat indicatori de mortalitate;   

Registrul deceselor de cauza violentă - lunar s-au selectat din totalul de buletine statistice  de 

deces cele cu moarte violenta (accidente, sinucideri, omucideri). Lunar Serviciul de Medicina Legala  a 

trimis catre  compartimentul nostru registrul de  morti violente care s-a comparat cu  cu buletinele 

selectate si s-a finalizat  cu codificarile  medicale  si s-au trimis  lunar  la Centrul  Naţional de Statistică şi 

Informatică în Sănătate Publică al Ministerului Sănătăţii. 

 Codificarea si centralizarea lunară a anchetelor  de deces 0-1 ani, perinatale, 1-4 ani, decese 

mamă - s-au completat si codificat 22 anchete de deces 0-1 an, 14 anchete perinatale,  si 3 anchete 1-4 

ani si s-au trimis  la  termen catre Centrul  Naţional de Statistică şi Informatică în Sănătate Publică   al 

Ministerului Sănătăţii. 

Prin centralizatorul lunar, cu evidenta gravidelor, a intreruperilor de sarcina, evidenta 

bolnavilor cronici, mortalitatea  generala pe cauze  - se centralizeaza  date de la cabinetele medicale de 

familie, de la spitale, indicatori demografici  si se raporteaza lunar la termen la Centrul  Naţional de 

Statistică şi Informatică în Sănătate Publică   al Ministerului Sănătăţii. 

Darea de seamă statistică departamentală privind morbiditatea prin incapacitatea 

temporară de muncă - s-au centralizat  datele de la cabinetele de intreprindere care deservesc mai mult 

de 200 de angajati, pe ramuri de activitate. Datele au servit  atat completarii Darii de seamă 

departamentale trimestrială privind principalii indicatori ai cunoaşterii sănătăţii cat si completarii Sintezei 

anuale a stării de sănătate a populaţiei si a activităţii medico-sanitare.  

Prin Centralizatorul anual de morbiditate  al cabinetelor medicale de familie urban şi rural  

şi prin Centralizatorul anual al morbidităţii din ambulatoriile  integrate  ale spitalului - s-au 
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centralizat datele de la cabinetele medicale de familie si de la  ambulatoriile  integrate spitalelor, si s-

au raportat la termen  la Centrul  Naţional de Statistică şi Informatică în Sănătate Publică al Ministerului 

Sănătăţii.  

Dare de seama privind activitatea spitalului, Cap 2 - s-a completat de  cele 5 spitale si s-a 

trimis la Centrul  Naţional de Statistică şi Informatică în Sănătate Publică al Ministerului Sănătăţii.  

Activitatea anuală a statiei de salvare, Activitatea CTS, a Laboratorului de Medicină Legală,  

a unităţii sanitare balneare - s-a completat anual de aceste unitati  si s-a  trimis la Centrul  Naţional de 

Statistică şi Informatică în Sănătate Publică al Ministerului Sănătăţii la termenul stabilit. Compartimentul 

statistica a cumulat  datele  in Sinteza anuala a stării de sănătate a populaţiei si a activităţii medico-

sanitare.  

Centralizatorul morbidităţii cabinetelor medicale şcolare  în anul şcolar 2014-2015 - s-au 

centralizat formularele de la 16 cabinete scolare din judetul Braila, dupa finalizarea anului scolar, si s-a 

trimis formularul  centralizat la termen  la Centrul  Naţional de Statistică şi Informatică în Sănătate 

Publică al Ministerului Sănătăţii.  

Lista anuală nominală a unităţilor sanitare cu paturi şi a celor fără paturi, comparativă cu 

anul precedent; Nota explicativă a diferenţelor faţă de anul precedent; Copia după avizele acordate 

de Ministerul Sănătăţii, privind modificările intervenite în cursul anului în structura unităţilor;  

Acesta lista a fost intocmita  pe baza datelor  primite de la  cele 5 spitale, DSP, SAJ, CTS si a fost 

raportata la termen la Centrul  Naţional de Statistică şi Informatică în Sănătate Publică al Ministerului 

Sănătăţii. 

Centralizarea structurii paturilor  din spitale pe specialitati; S-09 este aplicatia in care  se  

trec paturile din spitalele judetului Braila, pe specialitati. A fost raportata la termen la Centrul  Naţional 

de Statistică şi Informatică în Sănătate Publică al Ministerului Sănătăţii Bucureşti 

Centralizatorul activitatii spitalului - s-au centralizat  in EC-SAN formularele  spitalelor 

(miscarea bolnavilor si cheltuielile  pe sectii, pe medicamente). A fost raportata la termen la Centrul  

Naţional de Statistică şi Informatică în Sănătate Publică al Ministerului Sănătăţii Bucureşti 

Fişa anuala  a localităţii pentru fiecare localitate a judeţului Braila, sector medical  public si 

privat. Datele colectate  pe parcursul anului s-au   centralizat  pe  localitatile judetului Braila (populatie, 

nr. unitati sanitare,  nr. personal pe specialitati). Lucrarea a fost trimisa la termen la Directia Regionala de 

Statistica Braila. 

Furnizarea  datelor statistice specifice  pentru evaluarea  impactului asupra sanatatii a 

polunatilor atmosferici si a schimbarilor climatice- lucrare anuala 

Centralizarea anuala a datelor  statistice in Evaluarea impactului  poluanţilor din aer  

asupra  stării de sănătate a  populaţiei  judeţului Brăila-date demografice, indicatori de  sănătate (rate 

mortalitate, morbiditate specifică) – lucrarea s-a facut  in comun cu Compartimentul  Evaluare a 

Factorilor  de Risc din Mediul de Viaţă si de Muncă si s-a raportat la  termen la Institutul de Igiena.  

S-au intocmit SAN-urile publice si private, urban si rural. Lucrarile au fost duse la  la termen la 

Centrul  Naţional de Statistică şi Informatică în Sănătate Publică al Ministerului Sănătăţii Bucureşti si la 

Directia Regionala de Statistica Braila 

Sinteza anuală a stării de sănătate a populaţiei si a activităţii medico-sanitare, cuprinde datele 

din dările de seamă şi centralizatoarele unităţilor sanitare bugetare subordonate, a spitalelor, a CMI. S-au 

mai cumulat rapoarte  ale  compartimentelor din cadrul DSP (epidemiologie, inspectie sanitara, 

laboratoare, RUNOS, etc). Lucrarea s-a raportat la termen la Centrul  Naţional de Statistică şi Informatică 

în Sănătate Publică al Ministerului Sănătăţii Bucureşti; 

In luna octombrie  s-au centralizat  datele de la  cabinetele  medicale de familie, de la  cele 5 

spitale, de la  UAT-uri, conform adresei  Ministerului Sanatatii  NB/0538/16.10.2015,  pentru proiectul 

„Pregatirea implementarii  si definirea cadrului de monitorizare si evaluare a Strategiei  Nationale de 

Sanatate” si s-au trimis la termenul stabilit. 

S-a realizat actualizarea permanenta a Registrului Medicilor, si a nomenclatorului de unitati 

sanitare din judet – aplicatie nationala, s-a asigurat intretinerea postei electronice oficiale a institutiei-

permanent. Site-ul DSP s-a actualizat lunar cu informatiile despre salariile nete ale personalului si alte 

informatii de actualitate.                                                                                                                   
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 Compartimentul Statistică şi Informatică in Sanatate Publica a pus la dispoziţia tuturor 

structurilor interne interesate toate datele solicitate şi a pus  la dispoziţia structurilor externe direcţiei de 

sănătate publică judeţene şi a municipiului Bucureşti date statistice medicale, cu acordul conducătorului 

direcţiei şi în conformitate cu legislaţia în vigoare; a transmis informări operative, în timp real, 

persoanelor cu atribuţii de decizie; a colaborat cu structurile responsabile pentru supravegherea şi 

controlul bolilor transmisibile şi netransmisibile în realizarea rapoartelor periodice. 

 

COMPARTIMENT RUNOS 

 

În perioada ianuarie – decembrie 2015 activitatile compartimentului RUNOS, prevăzute în R.O.F., 

s-au desfăşurat conform prevederilor legale, respectându-se termenele impuse: 

 pe parcursul lunii ianuarie s-a efectuat evaluarea personalului pentru anul 2014, 

intocmindu-se adrese de inaintare a rapoartelor de evaluare pentru funcţionarii publici şi a fişelor de 

evaluare pentru personalul contractual către şefii/coordonatorii de compartimente conform prevederilor 

HGR nr. 611/2008 respectiv OMS nr. 1229/2011; 

 s-au intocmit lucrari in vederea inscrierii pentru participarea la examenul de obtinere a 

gradului de medic specialist din sesiunile 25 martie 2015 si octombrie 2015, respectiv pentru participarea 

la examenul de obtinere a gradului de medic primar, sesiunea iunie 2015; 

 s-au intocmit lucrari in vederea inscrierii pentru participarea la examenul de rezidentiat din 

niembrie 2015 ; 

 s-au operat modificările survenite in situaţia funcţiilor publice pe portalul ANFP ca urmare 

a incetarii de drept a raportului de serviciu, a transferului si a numirii in functia publica; 

 s-au operat in REVISAL si transmis la ITM Braila modificările survenite in situaţia 

funcţiilor contractuale ca urmare a modificarii salariului de baza, angajarii, incetarii de drept a 

contractului individual de munca; 

 s-a organizat acţiunea de completare şi colectare a declaraţiilor de avere şi de interese 

pentru anul 2014; 

 s-a intocmit si transmis catre Ministerul Sanatatii Planul de formare profesională pentru 

anul 2015; 

 s-a intocmit si trasmis catre Ministerul Sanatatii Planul de ocupare a functiilor publice 

pentru anul 2016; 

 s-au intocmit lucrări pentru Ministerul Sănătăţii  şi alte instituţii, la solicitarea acestora; 

 s-au întocmit dări de seama lunare cuprinzand si centralizarea datelor unităţile sanitare din 

judetul Braila; 

 s-a intocmit darea de seama cf. prevederilor HGR 186/1995; 

 s-a intocmit si transmis lunar situatia conform OMS nr. 167/2014-burse rezidenti; 

 s-au redactat procesele verbale ale Comitetului Director al institutiei si s-au emis 

Hotararile   aferente; 

 s-a acordat viza CFP 

 s-au inregistrat, redactat si emis dispoziţii referitoare la:   

- modificarea salariului de baza brut;  

- suspendarea de drept a  raportului de serviciu in cazul functionarilor publici; 

- detaşarea/ prelungirea detaşării in cadrul institutiei; 

- acordarea gradatiei corespunzatoare transei de vechime in munca; 

- alte dispoziţii conform prevederilor legale; care s-au multiplicat, s-au înmânat persoanelor 

menţionate sub semnătură, s-au arhivat în dosarul de dispoziţii si la dosarul profesional/personal. 

 s-au desfasurat alte activitati specifice compartimentului RUNOS: 

- actualizarea dosarelelor profesionale şi de personal; 

- actualizarea procedurilor operationale RUNOS; 

- evidenţa efectuării concediilor de odihnă, a concediilor medicale, a concediilor fără plată, a 

orelor suplimentare şi a recuperărilor pentru întreg personalul; 
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- evidenţa si completarea condicilor de prezenţă cu situaţia zilnică a fiecărui salariat şi 

întocmirea pontajului lunar; 

- adeverinte cu drepturile salariale solicitate de fosti angajati ai institutiei, necesare pentru 

dosarul de pensie; 

- situaţii privind stagiile medicilor rezidenţi; 

- s-a desfasurat procedura de organizare a concursului in vederea ocuparii postului vacant de 

inspector, grad profesional principal din cadrul compartimentului RUNOS; 

- s-a desfasurat procedura de organizare a concursului in vederea ocuparii postului vacant de 

inspector de specialitate, gradul II din cadrul Compartimentului Administrativ si Mentenanta; 

- s-a desfasurat procedura de organizare a concursului in vederea ocuparii postului vacant de 

secretar dactilograf  II, din cadrul Cmpartimentului Secretariat/Registratura; 

- s-a desfasurat procedura de organizare a concursului in vederea ocuparii postului vacant de 

asistent medical generalist, din cadrul Compartimentului Supraveghere Epidemiogica si control boli 

transmisibile. 

 s-au eliberat la solicitarea salariatilor: 

- adeverinţe cu zilele de concediu medical; 

- adeverinţe pentru bănci, conform solicitărilor; 

- adeverinte in vederea completarii dosarelor de pensie; 

- alte adeverinte solicitate cu privire la date de personal si/sau salarizare. 

 s-au intocmit lucrarile specifice de salarizare: 

- s-au intocmit statele lunare de plata a salariilor; 

- s-a întocmit documentaţia de recuperare de la CJAS Braila  a sumelor pentru concedii şi 

indemnizaţii medicale; 

- s-a elaborat documentaţia privind necesarul pentru cheltuielile cu salariile aferente aparatului 

propriu al direcţiei şi s-a transmis Compartimentului Contabilitate pentru fundamentarea bugetului de 

venituri şi cheltuieli; 

- s-a întocmit declaratia fiscala D205 aferenta anului 2014 in termenul legal prevazut de lege; 

- s-au întocmit şi s-au depus lunar declaraţiile 100 şi 112 privind obligaţiile de plată la bugetul 

asigurărilor sociale de stat. 

 

AUDIT PUBLIC INTERN 

 

1. Conform art. 2, lit. f) din Legea nr. 672 / 2002 privind auditul public intern, republicata cu 

modificarile si completarile ulterioare : “compartiment de audit public intern - noţiune generică privind 

tipul de structură funcţională de bază a auditului public intern care, în funcţie de volumul şi complexitatea 

activităţilor şi riscurile asociate de la nivelul entităţii publice, poate fi: direcţie generală, direcţie, serviciu, 

birou sau compartiment cu minimum 2 auditori interni, angajaţi cu normă întreagă”. In adresa nr. 370.407 

/ 22.04.2015 a Ministerului Finantelor Publice – UCAAPI, se precizeaza ca “In situatia in care 

compartimentul de audit public intern nu are asigurata o functie de conducere, atributiile manageriale se 

mandateaza unui auditor intern, functie publica de executie, prin act administrativ de catre conducatorul 

entitatii publice, persoana nominalizata are obligatia de a coordona activitatile de elaborare si actualizare 

a Cartei auditului intern si de a obtine avizul de la compartimentul de audit intern organizat la nivelul 

ierarhic superior, precum si de a elabora planurile multianuale si anuale de audit intern”. Au fost facute 

demersurile necesare suplimentarii numarului de posturi din organigrama D.S.P.J. Braila, astfel incat sa 

se poata recruta un auditor pe al doilea post de auditor in cadrul Compartimentului Audit Public Intern din 

cadrul unitatii noastre. Din aceste motive nu au fost aprobate Planul multianual al actiunilor de audit 

public intern pentru perioadele 2015 – 2017 / 2016 - 2018 si nici Planul actiunilor de audit public intern 

pentru anii 2015, respectiv 2016. Date fiind aceste imprejurari, nu au fost organizate si desfasurate actiuni 

de audit public intern in anul 2015. 

2. Intocmirea si transmiterea Ministerului Sanatatii, prin posta militara si pe e-mail, a Raportului 

privind activitatea de audit public intern, desfasurata la nivelul D.S.P.J. Braila, in anul 2014. In adresa de 

inaintare nr. 998 din 05.02.2015 se mentioneaza ca acest raport nu a fost aprobat de conducerea D.S.P.J. 

Braila, nefiind semnata nici Anexa nr. 7, motivat de nesolutionarea inca, la data respectiva, a situatiei 
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persoanei incadrate pe postul de auditor public intern, functionar public, cu functie de executie, 

superior.  In perioada 02.11.2015 – 22.11.2015, o comisie de auditori din cadrul Ministerului Sanatatii a 

efectuat o misiune de audit asupra activitatii Compartimentului de Audit Public Intern / D.S.P.J. Braila, 

ocazie cu care s-a stabilit : “Organizarea unui compartiment de audit functional, prin suplimentarea 

numarului de posturi din cadrul acestuia (redistribuire de la alte structuri din cadrul D.S.P.), astfel incat sa 

se asigure si functia de conducator a structurii de audit. In situatia in care acest lucru nu este posibil, 

atributiile specifice sefului de compartiment de audit vor fi delegate auditorului intern”. 

3. Intocmirea chestionarului de autoevaluare a stadiului de implementare a standardelor de control 

intern / managerial, pentru Compartimentul Audit Public Intern, pentru anul 2014. 

4. Prezentarea si sustinerea documentelor intocmite in anii 2013 si 2014 pe linia auditului intern, 

in fata echipei de auditori publici externi din cadrul Camerei de Conturi a Judetului Braila. 

5. Efectuarea inventarierii documentelor clasificate inregistrate in anul 2014. 

6. Participarea, in perioada 06.07.2015 – 08.07.2015,  la sesiunea de instruire privind 

imbunatatirea abilitatilor de utilizare a solutiei dezvoltate prin proiectul “Elaborarea si implementarea 

unui sistem integrat de management al activitatilor si documentelor din cadrul Ministerului Sanatatii si 

institutiilor subordonate, in scopul imbunatatirii eficacitatii organizationale”, SMIS 37665. 

7. Monitorizarea remedierii deficientelor constatate pe linia situatiilor de urgenta, de catre cadrele 

militare ale Inspectoratului pentru Situatii de Urgenta “Dunarea ” al Judetului Braila, la unitatile sanitare 

cu paturi.  

8. Actualizarea lucrarilor planului de mobilizare valabil in perioada 2013 – 2016. 

9. Participarea in perioada 13.10.2015 – 16.10.2015 la exercitiul de verificare a stadiului pregatirii 

economiei si a teritoriului pentru aparare sub coordonarea Institutiei Prefectului Judetului Braila. 

10. Prezentarea documentelor pe linia activitatii de audit public intern, pentru anii 2014 si 2015, 

comisiei de auditori din cadrul Ministerului Sanatatii, in perioada 02.11.2015 – 22.11.2015. 

11. Intocmirea / actualizarea / revizuirea : 

 - normelor metodologice specifice activitatii de audit public intern in cadrul D.S.P.J. Braila; 

 - carta auditului public intern in cadrul D.S.P.J. Braila; 

 - procedura de lucru privind activitatea de audit public intern in cadrul D.S.P.J. Braila; 

12. Monitorizarea si intocmirea documentatiei necesare in vederea pastrarii valabilitatii 

autorizatiilor de acces ale persoanelor cu drept de acces la informatii clasificate.  

13. Efectuarea pregatirii trimestriale cu persoanele care au acces la informatii clasificate. 

14. Activitati specifice functiei de functionar de securitate, functie detinuta prin cumul, trecuta si 

in fisa postului in baza Dispozitiei nr. 18 din 02.03.2009 a Directorului Executiv al D.S.P.J. Braila. 

15. Pregatirea si predarea dosarelor cu documentele constituite in cadrul compartimentului, la 

arhiva institutiei, conform nomenclatorului arhivistic. 

 

COMPARTIMENT RELATII CU PUBLICUL 

 

  Activitatea desfasurata in anul 2015 in cadrul compartimentului relatii cu publicul a constat in: 

-evidenta , monitorizarea si solutionarea informatiilor de interes public - Legea 544/2001 ; 

-evidenta repartizarii petitiilor in conformitate cu OG nr.27/2002 ; 

-monitorizarea solutionarii si redactarea acestora in termenele stabilite precum si comunicarea 

catre petenti in conditiile legii ; 

          In anul 2015 s-au inregistrat un numar de 22 solicitari in baza Legii 544/2001 privind liberul acces 

la informatiile de interes public, din care, 5 solicitari au fost adresate de persoane fizice si 17  solicitari au 

fost adresate de persoane juridice. Din totalul solicitarilor, 21 au fost  rezolvate favorabil,  iar o solicitare 

a fost redirectionata spre rezolvare altei institutii, conform competentelor. 

     Solicitarile au  vizat  domenii de interes ca:  sistemul sanitar din judetul Braila, date statistice 

privind diverse boli, date statistice referitoare la imunizari, modul de desfasurare a diverselor programe 

nationale de sanatate  in judet, informarea periodica a modului de realizare a achizitiilor de reactivi si 

materiale sanitare.        

    In anul 2015 la nivelul institutiei au fost inregistrate un numar de 175 de petitii , fiind rezolvate 

un numar de 174 petitii, una fiind in curs de rezolvare . 
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Petitiile au fost primite in principal de la persoane fizice si au vizat probleme de disconfort 

creat de starea de insalubritatea locuintelor si imobilelor de orice fel, disconfortul fonic, disconfortul creat 

de prezenta diversilor factori poluanti, disconfortul creat de cresterea sau ingijirea animalelor, depozitarea 

necorespunzatoare a alimentelor, etc.   

In vederea satisfacerii cererilor populatiei s-a organizat si afisat programul de audiente al    

conducerii DSP Braila, in cadrul caruia s-a inregistrat un numar de 14 audiente solutionate. 

Informarea populatiei cu subiecte de interes pentru sanatatea publica  s-a efectuat prin intermediul 

comunicatelor de presa, postate si pe site-ul institutiei.  

In cadrul Comparimentului relatii cu publicul s-au urmarit urmatoarele obiective : 

-informarea  cu privire la coordonatele de contact ale DSP Braila, respectiv, denumirea, numere de 

telefon, fax, adrese de e-mail, adresa paginii de internet; 

-colaborarea cu directiile de specialitate din cadrul Ministerului Sanatatii pentru realizarea 

obiectivelor de comunicare prin mass-media sau prin mijloace proprii; 

-organizarea si desfasurarea in conditii optime a programului de audiente al conducerii DSP Braila  

 

COMPARTIMENT AVIZE /AUTORIZARI 

 

In baza OMS nr. 1030/2009 completat si modificat si a legislatiei in vigoare, s-au eliberat 27 

autorizatii sanitare de functionare in baza declaratiei pe propria raspundere, 52 autorizatii sanitare de 

functionare in baza referatului de evaluare, 178 asistente de specialitate, 58 certificarea conformitatii si s-

au acordat 20 de vize anuale. 

S-a asigurat inregistrarea cererilor si eliberarea vizei anuala pentru autorizare – examinare 

ambulatorie a candidatilor la obtinerea permisului de conducere a conducatorilor de autovehicole si 

tramvaie.             

 Conform Legii nr. 359/2004 cu modificarile si completarile ulterioare au fost inregistrate si 

repartizate  Serviciului de Control in Sanatate Publica 6024 declaratii pe proprie raspundere transmise de 

la nivelul Registrului Comertului Braila. 

In decursul anului 2015 au fost inregistrate in Registrul Unic al Cabinetelor Medicale,  în 

conformitate cu legislaţia în vigoare, un numar de   25 certificate de inregistrare si au fost eliberate 18 

autorizatii de libera practica, din care 8 pentru specialitatea kinetoterapie, 3 pentru specialitatea 

balneofiziokinetoterapie, 1 pentru specialitatea chimie, 2 pentru specialitatea biologie, 3 pentru 

specialitatea tehnician optometrist si 1 pentru specialitatea optometrist. 

Conform legislatiei in vigoare au fost eliberate 3847 certificate de absolvire a cursurilor de 

instruire privind insusirea notiunilor fundamentale de igiena. 

 

 COMPARTIMENTUL  JURIDIC  

 

Prin compartimentul juridic s-au formulat intampinarile, recursurile, apelurile, s-au depus acte in 

aparare, in toate dosarele aflate pe rolul Instantelor de Judecata. 

Au fost transmise cu adrese, catre Directia Finantelor Publice Locale, procesele-verbale de 

constatare a contraventiilor, pentru executarea silita, conform prevederilor art.37 din O.G. nr.2/2000. 

S-a asigurat avizarea in vederea aplicarii Apostilei de la Haga. 

Au fost transmise Spitalului de Psihiatrie “ Sf. Pantelimon “ Braila sentintele penale si civile 

primite, pentru aplicarea masurilor prevazute de art.113(109) si 114  (110) din Codul penal si art.940 din 

noul Cod civil in vederea supravegherii permanente a unor persoane puse sub interdictie judecatoreasca. 

S-au intocmit referatele, in urma studierii dosarelor, in vederea eliberarii autorizatiilor sanitare sau 

a avizelor sanitare.   

Au fost vizate contractele incheiate de compartimentele achizitii si asistenta si programe de 

sanatate din cadrul directiei. 

Au fost vizate dispozitiile intocmite de compartimentul RUNOS din cadrul directiei. 
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REGISTRATURA  SI  SECRETARIAT 

 

- s-a  tinut  evidenta  lucrarilor  primite  si/sau  transmise  prin  fax; 

-s-a  asigurat  transmiterea  corespondentei  in  cadrul  compartimentelor  functionale  ale Directiei  

de Sanatate  Publica, cu  confirmarea  primirii  acestora  si   transmiterea  raspunsurilor  prin  intermediul  

postei/postei  militare,  in  functie  de  specificul  lucrarii; 

-s-a  intocmit  evidenta  deplasarilor  in  teren  ale  salariatilor  Directiei  de  Sanatate  Publica 

Braila,  fiind  inregistrate  un  numar  de  795  ordine  de  deplasare; 

-pe  parcursul  anului  s-a  asigurat  evidenta si  actualizarea  datelor  de  contact  ale  institutiilor  

publice  locale   si  centrale,  precum  si  a  persoanelor  care  fac  parte  din  conducerea acestora. 

  

DIRECTORUL EXECUTIV 

 

La nivelul Directiei de Sanatate Publica a Judetului Braila, in anul 2015, a organizat si coordonat 

activitatea, asigurand conditiile desfasurarii activitatii conform prevederilor legale in vigoare, 

monitorizand si asigurand accesul la asistenta medicala a persoanelor. 

A monitorizat evolutia indicatorilor fizici si de eficienta aferenti programelor nationale de sanatate 

si a analizat impreuna cu medicii coordonatori imbunatatirea rezultatelor acestora, activitatea fiind 

desfasurata cu incadrarea in bugetul trimestrial si anual, conform naturii cheltuielilor specifice cu 

incadrarea in termenele de raportare in baza contractelor de finantare incheiate. 

A urmarit modul in care se asigura finantarea, precum si stocurile de medicamente in cadrul 

programelor pentru tratamentul bolnavilor oncologici si de HIV/SIDA, cu analiza saptamanala si cu 

asigurarea raportarilor catre Institutia Prefectului – Judetul Braila si catre Ministerul Sanatatii, conform 

cerintelor si a informat in timp real Ministerul Sanatatii fata de problemele aparute, comunicand totodata 

si masurile dispuse pentru redresarea urgenta a situatiilor. 

In tot parcursul anului 2015 a acordat o atentie maxima procedurii de eliberare a autorizatiilor 

sanitare de functionare, a notificarilor de certificare a conformitatii activitatilor, a asistentelor de 

specialitate, nefacandu-se rabat de la litera si spiritul legii. Laboratorul directiei a fost reinregistrat la 

Ministerul Sanatatii – Directia de Sanatate Publica si Control in Sanatate Publica pentru prelevarea si 

analizarea probelor de apa potabila. 

A monitorizat intregul proces de eliberare a notificarilor, asigurand si colaborarea cu organismele 

profesionale din domeniul medico-sanitar, cu autoritatile publice locale si cu alte institutii publice. 

A solicitat si impus permanent serviciului de control in sanatate publica respectarea cu strictete a 

cadrului legislativ si a asigurat constituirea de echipe mixte de control cu alte autoritati. 

In calitate de ordonator secundar de credite a aprobat angajarea, lichidarea si ordonantarea 

cheltuielilor in conditiile legii, cu respectarea implementarii reglementarilor Legii responsabilitatii fiscal-

bugetare si a aplicat la termen masurile dispuse de Ministerul Sanatatii. 

A pus accent pe mediatizarea importantei si necesitatea infiintarii centrelor de permanenta la 

nivelul judetului (premise reale existand in municipiul Braila), singurul impediment constatat fiind lipsa 

acordului de vointa liber exprimat al medicilor de familie. In cadrul deselor discutii purtate cu Primarii de 

comune, cu Primarul Municipiului Braila si cu medicii de familie s-a punctat importanta activitatii prin 

centrele de permanenta dar si obligatia ce le revine de a respecta toate indatoririle fata de pacienti, pentru 

a avea un act medical de calitate.  

In cadrul Comitetului Judetean pentru Situatii de Urgenta a asigurat de fiecare data cerintele si 

logistica specifice fiecarei situatii, conform procedurilor stabilite, inclusiv catagrafia persoanelor cu risc. 

A participat la videoconferintele pe tema situatiilor de urgenta, la Prefectura Judetului Braila si in 

urma informatiilor primite a asigurat transmiterea operativa a atentionarilor meteorologice primite de la 

nivelul ISU “Dunarea” Braila catre medicul sef, inspectorul sef al DSP Braila si catre unitatile de dializa, 

centrul de permanenta, unitatile sanitare cu paturi, medicii de familie din mediul rural, de pe raza 

judetului Braila, prin sms, fax si email, subliniind inca o data obligatiile ce le revin, constituind la 

necesitate grup operativ, in vederea “urgentarea masurilor de evacuare din zonele blocabile/greu 

accesibile a gravidelor  la termen/cu risc si a dializatilor”, conform recomandarilor primite pe sms de la 

nivelul COSU – Ministerul Sanatatii, verificand respectarea recomandarilor Ministerului Sanatatii.      
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A asigurat personal certitudinea raportarilor zilnice catre COSU din cadrul Ministerului 

Sanatatii conform cerintelor.  

A participat activ in cadrul Exercitiului de mobilizare pentru verificarea populatiei, economiei si a 

teritoriului pentru aparare „MOBEX BR-15” in perioada 13 – 16 octombrie 2015, fiind apreciat pentru 

profesionalismul dovedit si pentru rezultatele remarcabile obtinute. 

A participat la toate sedintele Colegiului Prefectural Brăila sustinand la cerere materialele 

solicitate. Tot la nivelul Prefecturii Judetului Braila a activat in cadrul Comisiei de Dialog Social si in 

cadrul Comitetului Consultativ pentru problemele persoanelor varstnice, fiind prezent si exprimandu-si 

punctele de vedere in cadrul discutiilor purtate. A mentinut o stransa colaborare cu reprezentantii UAT-

urilor dar si cu conducerea Consiliului Judetean Brăila, totul reliefandu-se intr-o mai clara si mai unitara 

aplicare a legislatiei din domeniu. 

A asigurat o colaborare permanenta cu autorităţile administraţiei publice centrale şi locale în 

vederea îndeplinirii atribuţiilor ce revin Direcţiei de Sănătate Publică  Brăila, conform situatiilor 

identificate. 

A asigurat reprezentativitatea Direcţiei de Sănătate Publică  Brăila in cadrul controalelor efectuate 

de institutii de resort si in cadrul controalelor realizate de structurile Ministerului Sanatatii, asigurand 

conditiile optime desfasurarii actului de control si a urmarit respectarea intocmai a tuturor masurilor, la 

termenele stabilite asigurand raportarea indeplinirii acestora, cu anexarea documentelor justificative.  

A asigurat respectarea termenului legal de evaluare anuala a performantelor profesionale 

individuale pentru personalul din cadrul Direcţiei de Sănătate Publică  Brăila. 
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