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Proiect predefinit 1- PDP1
Consolidarea retelei nationale de furnizori de
ingrijiri primare de sanatate pentru
imbunatatirea starii de sanatate a populatiei,
copii si adulti (inclusiv populatie vulnerabila)
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Serviciile de medicina scolara ( SMS) respecta principiile serviciilor de sanatate
calitative si prietenoase pentru copii si le aplica adecvat acestora la toate varstele

.Principiile de accesibilitate, echitate si acceptabilitate se aplica, de asemenea, si
modului in care serviciile de medicina scolara implica parintii.

Cerinta 1. Echitate
 Politicile si procedurile in vigoare nu restrictioneaza furnizarea SM$S
« Personalul medical scolar trateaza copiii cu respect egal, indiferent de statut.

Cerinta 2.  Accesibilitate
- Exista politici si proceduri care asigura gratuitatea si accesibilitatea SMS
« Serviciile de medicina scolara sunt oferite la ore convenabile in scoli
« Adolescentii sunt informati asupra SMS disponibile si a modului in care le pot
accesa.
« Membrii comunitatii inteleg beneficiile pe care le obtin copiii si adolescentii prin
accesarea serviciilor de sanatate.

Cerinta 3.  Acceptabilitate
' « Exista politici si proceduri care garanteaza confidentialitatea datelor pacientilor.
« Furnizorii de SM$ nu judeca pacientii sau parintii lor.
« Furnizarea SMS se asigura in timpi scurti de asteptare si trimitere rapida

Cerinta4.  Adecvare
« Pachetul de servicii oferit, inclusiv prin link-uri, raspunde nevoilor tuturor
adolescentilor
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STANDARD 2- cerinta 1 Principiul echitatii

Politicile si procedurile in vigoare nu restrictioneaza furnizarea SM$
Personalul medical scolar trateaza copiii cu respect egal, indiferent de

statut.
Legislatie

Probleme
identificate

Propuneri de
Imbunatatire

Standard
minimal

Ordinul comun 438/4629/2021
Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 162/2008,
Legea nr.272/2004, Legea nr.45/2003 Drepturilor pacientului

Principiul echitatii este dificil de realizat din lipsa personalului medical si
a spatiilor adecvate

Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 162/2008 utilizeaza termenul
ambigu de poate fi

Nu exista legislatie pentru specifica pentru Scolile Speciale, Penitenciarul
de Minori, privind acordarea serviciilor de medicina scolara preventiva

Fiecare UAT sa aiba obligatoriu un cadru medical

Tnlocuirea termenului ”poate” cu “trebuie” in OUG 162/2008

Elaborarea unor norme metodologice de aplicare a Ordinului 438/2021,
Elaborarea unui cod deontologic specific pentru medicina scolara

In fiecare unitate de Tnvitimant trebuie si fie asigurat accesul tuturor copiilor .,

la servicii de medicina scolara.
Personalul medical trateaza prescolarii si elevii cu grija si respect egal, -

-

|

indiferent de statut lor. f
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STANDARD 2 - cerinta 2 principiul accesibilitatii

Exista politici si proceduri care asigura gratuitatea si accesibilitatea SMS .
Furnizarea SM$ sunt la ore convenabile elevilor in scoli.

Adolescentii sunt informati asupra SMS disponibile si a modului in care le pot accesa.
Membrii comunitatii inteleg beneficiile accesarii serviciilor de sanatate de catre copii si
adolescenti.

Legislatie Legea 95/2006 ;Ordinul comun MS si ME 438/4629/2021 Anexa 17 si 18
’ Legea educatiei 1/2011;Legea 272/2004

Probleme « Finantare insuficienta pentru incadrare cu personal sau/si dotare.
identificate « Serviciile stomatologice scolare sunt limitate.
« Nu exista acte normative pentru ca membrii comunitatii sa constientizeze
beneficiile pe care le obtin copii prin accesarea serviciilor de sanatate

Propuneri de —Asigurarea fondurilor necesare, inclusiv din surse private

imbunititire —Respectarea normarii personalului prevazuta in Ordinul comun 438/2021
| -Gama de servicii, orarul de funct. a cab, trebuie mentionate in politica de sanatate

a scolii, pe site-ul institutiei, in oferta educationala si adusa la cunostinta

parintilor prin contractual educational la Tnscrierea in unitatea de invatamant.

-Fiecare UAT va organiza, o data pe an, o intalnire cu reprez.comunitatilor pentru

constientizarea beneficiilor.

-Includerea in organigrama admin. jud. a unui post ocupat de pers. medical scolar.
Standard -Exista servicii de medicina scolara gratuite si accesibile, in fiecare unitate de inv. ,
minimal intr-un interval orar accesibil copiilor si adolescentilor.Gama de servicii este }

mentionata in politica de sanatate a scolii, pe site-ul institutiei, in oferta?
educationala si adusa la cunostinta parintilor la inscrierea in unitatea de inv.
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STANDARD 2 - cerinta 3 Principiul acceptabilitatii

Politici si proceduri care garanteaza confidentialitatea beneficiarilor
Personalul medical nu judeca beneficiarii si parintii lor
Serviciile medicale scolare se asigura in timpi scurti de asteptare si trimitere rapida cand

este necesar.

Serviciile medicale gcolare sunt oferite intr-un mediu atragator si curat
Sunt oferite beneficiarilor informatii si educatie pe cai diferite /variate.
Adolescentii sunt implicati activ in proiectarea, evaluarea si furnizarea SM$

Legislatie ° Ordinul comun 438/4629/2021, Legea 190/2018 ( GDPR)
| » Legea nr.45/2003 Drepturilor pacientului

Sistemul de culegere/inregistrare a datelor nu este informatizat, deci exista riscul de transmitere
eronata/ desecretizare/ pierdere a datelor personale.

Nu exista spatii pentru cabinete medicale scolare Tn toate unitatile de invatamant.

» Spatiile destinate cab.med. scolare nu sunt intotdeauna adecvate si prietenoase Adolescentii nu sunt
implicati activ in proiectarea, evaluarea si furnizarea SMS

Probleme
identificate

Propuneri * Informatizarea sistemului
de « Examinarea individuala a elevilor. Nicio informatie de natura medicala ref.la sanatatea elevilor si a
. L. familiei lor nu vor fi facute publice.
imbunatati . Respectarea codului deontologic al pers. medical si fie trecuta in fisa postului
re « Consultarea periodica a elevilor asupra serviciilor existente si a nevoii unor alte servicii- politica scolii
» Oferirea de informatii si educatie pentru sanatate pe cai variate, adecvate si modernizate (site-ul
institutiei, retele de socializare etc).

Standard Asigurarea confidentialitatii datelor personale ale beneficiarilor in fiecare cabinet.de medicina scolara

minimal Oferirea de 1nformat11 si educatle pentru sanatate pe cai variate, adecvate si moderne
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STANDARD 2 - cerinta 4 Principiul adecvarii

Pachetul de servicii oferit, raspunde nevoilor tuturor adolescentilor,inclusiv

prin recomandarea link-urilor

Legislatie Ordinul comun 438/4629/2021

Probleme Lipsa legislatiei pentru serviciile de sanatate necesare adolescentilor din Scolile
identificate speciale si mai ales Penitenciarul de minori
* Nu exista referire specifica la nevoilor adolescentilor n legislatie.
* Pe site-urile unitatilor de Tnvatamant nu exista o sectiune dedicata problemelor de
sanatate ale adolescentilor

Propuneri de Introducerea Tn legislatie a unor referiri specifice problemelor de sinatate ale
imbunatatire adolescentilor, inclusiv pentru scolile speciale si Penitenciarele de minori.
« Conturi personale pentru fiecare copil, creeate de scoala, pe care sa primeasca si

informatii medicale.
» Pe site-urile unitatilor de Tnvatamant sa existe o sectiune dedicata problemelor de
sanatate ale adolescentilor

Standard Exista un pachet de servicii medicale scolare (inclusiv materiale de promovare a
minimal sanatatii) adecvat nevoilor adolescentilor din toate unitatile de invatamant.
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STANDARD 2 - cerinta 5 Principiul eficacitatii

Personalul medical scolar are competentele necesare pt a lucra cu copii si
adolescentii, utilizeaza protocoale bazate pe dovezi, dedica suficient timp

pentru a lucra eficient cu copiii si dispune de echipamentul necesar pentru
furnizarea serviciilor de medicina scolara

Legislatie Exista prevederi de principiu in Ordinul comun 438/4629/2021
Probleme « Nu exista elaborate ghiduri si protocoale specifice medicinei scolare, la nivel
identificate national.

» Finantarea pentru asigurarea furnizarii serviciilor de medicina scolara prevazute
de lege este insuficienta

Propuneri de » Elaborarea ghidurilor nationale, bazate pe dovezi, pentru fiecare tip de serviciu
imbunititire medical de medicina preventiva, oferit in unitatile de invatamant.
, » Asigurarea finantarii corespunzatoare furnizarii serviciilor de medicina scolara
prevazute de lege.
» Dezvoltarea abilitatilor de comunicare ale personalului medical pentru a lucra cu
copiii, adolescentii si familiile acestora, prin participarea la cursuri specifice

Standard Exista ghiduri si protocoale specifice medicinei scolare, la nivel national.
minimal Exista finantare si dotare corespunzatoare furnizarii serviciilor de medicina scolara
prevazute de lege
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