PRIMARIA MUNICIPIULUI ARAD
DIRECTIA COMUNICARE
Serviciul Relatii Cu Publicul

Nr. ad. 67385/12.10.2016

RAPORT DE TRANSPARENTA DECIZIONALA

cu privire la recomandarile formulate asupra

Proiectului de hotdirdre privind aprobarea Planului de Dezvoltare a Sandtdtii la nivelul Municipiului Arad — initiativa primarului
(in conformitate cu Legea nr. 52/2003, republicati)

Nr. Propuneri formulate de: Text Text propus Propuneri/recomandéri/intrebari Punct de vedere

cert. original Serviciu specialitate-PMA/Observatii

1. | D-nul. Furiu Gheorghe Vezi -PH privind Planul de
Oto Dezvoltare a Sandtditii la | Citeva completiri....pe partea spitaliceasca:
-Consilier CLM: nivelul Municipiului Arad | - © relocare a spitalelor pe trei locatii _

_ inifiativa primarului principale si trei secundare-ca propunere PDSMA este un C?OCI-Jment. strategic

Punct de vedere/ pentru un proiect pentru intregul judet.este care orienteaza actiunile prioritare in
intrebari/propuneri - mai bine asa... sinatatea trebuie privitd ca un domeniul sdnatatii  publice unde
formulate in timpul intreg, mai ales asistenta spitaliceasca care administratia poate sa intervind la
dezbaterii este intr-un sistem piramidal-mai ales pe nivelul imbunatitirii stirii de sinitate
siin scris - Adresa maternitat... _ _ prin actiuni directe sau in parteneriate.
nr.59424/07.09.2016 Aradul ca oras sanatos trebuie si fie integrat |

intr-un judet sdnatos pentru care trebuie sa
militeze toti reprezentantii din sanatate,
autoritati locale si judetene.

Salutim initiativa Consiliului Judetean, a
domnului presedinte Cionca lustin de a
finaliza mutarea sectiei TBC in noua locatie
din Gradiste, tergiversatd pand in acest
moment de o conducere a SCJUA care usor a
dezinformat fostul presedinte interimar, pe
Ministrul Sanatatii dar mai ales aradenii.

Propunerile de modificari structurale
ale SJU Arad nu fac obiectul PDSMA.
Pentru modificarile de structurd
propuse pentru SJU Arad, de altfel
pertinente, se recomanda un studiu de
prefezabilitate separat al CJ Arad si
administratorul SJU Arad, prin care s
se defineasca de specialisti
epidemiologi, arhitecti si analisti de
sistem sanitar, structura optima pentru
toate variantele propuse. Viitoarea




Anuntul fiacut in data de 06.09.2016 de
domnul primar Falca Gheorghe prin care
Primdria Municipiului Arad alocd 10 mil.
euro pentru constructia unei noi Maternitafi,
consider cd este de bun augur si propun ca
aceasta sd fie numitd "SFANTA MARIA”
avand in vedere ca in data de 08 septembrie
toti crestinii sdrbatorim Nasterea Maicii
Domnului.

In urma discutiilor avute cu colegii din
sanatate, reprezentan{i ai societatii civile
(mentionez aici pe domnul Bulumac
Sebastian) propunem infiintarea  unei
fundatii pentru viitorul sandtos al Aradului
care si se numeascd "SFANTA MARIA”.
Este de dorit ca in componenta acestei
Fundatii sa se regaseasca reprezentanti ai
societatii civile, ai autoritatilor locale, cadre
medicale, reprezentanti ai mediului academic,
preoti, pastori, lucratori, anteprenori, oameni
de culturd, persoane fizice si institutii. Nu
sustin  sloganul “VREM SPITALE NU
BISERICI” c¢i doresc ca impreund sa
contribuim la bunastarea aradenilor pentru un
"SUFLET ~CURAT INTR-UN  TRUP
SANATOS.

Rolul Fundatiei este de a constientiza aradenii
asupra necesitatii construirii unei noi
maternitati si pediatrii cu toate specialititile,
inclusiv adunarea de fonduri pentru sustinerea
acestui proiect si pentru a sprijini gravele
problemele din sanatate.

Acest proiect pentru Arad trebuie sa fie mai
presus de orgoliile locale si interesele politice
si de aceea personal propun ca domnul
Primar Falcd Gheorghe sa fie presedintele
Sfondator al acestei fundatii.

structurd de servicii medicale a SJU
Arad se poate face doar dupa un studiu
care si cuprindd o analizd cost-
beneficiu avind in vedere toti factorii
si variabilele care pot sd intervina. in
concluzie se recomanda un studiu de
prefezabilitate complex,
epidemiologic si arhitectural.
Propunerea de infiintare a unei fundatii
privind viitorul Aradului este fezabila
si poate s ofere un cadru strategic de
a duce la indeplinire obiectivele din|
PDMSA si de a fi o solutie pentru
atragerea de fonduri europene, cét si
private, pentru finantarea actiunilor|
din PDMSA.




»Planul de Dezvoltare a Sanatitii la nivelul
Municipiului Arad. impreuni pentru un
oras sanatos!” este un document care nu
poate fi adoptat, in forma existenta,
deoarece:

1. Nu defineste orasul sanatos

Definitie oras sandtos’. Orasul care creeazd
si dezvoltd mediu fizic §i social prin
asigurarea resurselor care permit populafiei
sd se sustind mutual in realizarea oricdror
capitole de viatd si sa se dezvolte la
potentialul maxim.

2. Nu prezinta elementele obligatorii pe
care trebuie sa le asigure acesta

Un oras sdndatos trebuie sa:

o Creeze un mediu de sustinere a viefii
sdndtoase

* Sd atingd cea mai bund calitate a viefii

* S ofere necesitdtile de bazd in sanitafie si
igiend

 Sd ofere acces la ingrijirea sandtdafii

3. Nu prezinta conditiile pe care trebuie
sii le indeplineasca un program de succes al
oraselor sanitoase

Cele mai de succes programe de orase
sinitoase s-au mentinut prin:

* Viziune clard

 Politici proprii coerente

e Numdr mare de paticipanti cu putere de
decizie

e Proces de institutionalizare

4. Nu prezinti bazele strategiei si

principiile acesteia
Bazele strategiei

1-4. PDSMA va fi completat cu mentiunea
clara ci asumarea actiunilor se va face in
concordantd cu atributiile si competentele
primariei.




* asistentd medicald primard pentru tofi

e dezvoltarea serviciilor medicale
preventive, curative, recuperatorii i de
reinsertie, la nivelul celor standardizatesi
accesibile actual pe plan mondial

* infrastructurd nepoluantd

e controlul social al sanatdatii

e promovarea cercetdrii

e implicare politicd locald, nationald si
internationald

» generarea  §i  mobilizarea  tuturor
resurselor/nu numai a personalului medical
* monitorizarea progreselor strategiei

Principii

o problemele de sandtate sunt dependente
intrinsec de cele socioeconomice /prin
sardcie, malnutritie, boala, lipsa sanitafie,
lipsa stima de sine, deprivare

* cregsterea sperantei de viafd prin
lichidarea mortalitatii neonatale si infantile,
prin boli infectioase, parazitare §i
neinfectioase/cronice/cardiovasculare/diabet
/cancer/tulburdri mentale/accidente

e qcces sustinut la educatie/eliminarea
analfabetizare

o crestere economicd si distribufie
echitabilda a resurselor

o resurse materiale si umane adecvate in
sandtate si educatie

* influentarea tendintelor demografice, prin
cresterea natalitdfii, incurajarea tinerilor §i
asistarea corectd a varstnicilor

rezolvarea problemelor de
urbanizare/locuinte,  transport,  poluare
politici de sandtate: sandtate pentru tofi /apa
verificatd, igiena locuinfelor, alimentafie
sandtoasd, sandtate mamd-copil, imunizari,
preventia si controlul bolilor endemice/HTA,
cardiovasculare, diabet, cancer, tulburari




mentale, asigurarea tratamentelor uzuale i a
medicatiei

e populatia are dreptul si obligafia sa
intervind i sa participe individual sau
colectiv la planificarea s§i implementarea
mdsurilor de ingrijire a sanatdafii
e crestere economicd prin
tuturor sectoarelor

incurajarea

5. Nu prezinta in analiza SWOT toare
pericolele care pot compromite un program
al oraselor sanatoase

Programe esuate:

prin dezvoltare intermitentd,

e fard participarea oficialilor publici
fard stabilitatea coordonatorilor locali
e prin lipsd de resurse

* prin lipsa de leadership in proiect

* insuficientd evaluare
necesitdatilor/strategie

* insuficientd evaluare in timp inainte de
inceperea programului si pe parcurs

a

6. Nu precizeaza toate mecanismele
necesare pentru dezvoltarea sistemului
medical

Dezvoltarea sistemului medica! prin

* Actiune nationald

» Asigurarea tuturor nivelelor de asistenfd
medicald prin identificarea problemelor,
planificarea  solutiilor §i  coordonarea
actiunilor, la nivel institutional

o Instruirea resurselor umane si extinderea
tehnologiilor medicale la cele existente
standardizat pe plan mondial

» Normarea adecvatd a personalului de
specialitate in sdndtate si invataimdant, cu
motivarea lor

o Asigurarea logisticii in serviciile medicale
si de invdatamant

5.Se are in vedere completarea PDSMA la
nivelul analizei SWOT.

6.S¢ va face o mentiune referitoare la
dezvoltarea  sistemului  medical 1in
concordanti cu atributiile si competentele
primariei. Multe dintre solutiile propuse se
pot face doar in parteneriat cu institutiile
responsabile la nivelul Aradului: DSP,
UVVG etc. si recomandam in prima faza
ca primaria sd incheie protocoale si
parteriate pentru atingerea obiectivelor din|
PDSMA cu institutiile si ONG-urile
implicate, iar fiecare protocol incheiat sd
aibid definite foarte clar obiectivele
comune din PDSMA.




o Asigurarea controlului societdtii asupra
resurselor si utilizarea lor in aceste
domenii/mecanisme de transparentd

e Stabilirea tintelor de atins pand in anul
2025

7. Nu efectueazi o simulare a punctajului
pe care l-ar putea avea municipiul Arad in
prezent dupa criteriile obligatorii dupa
definitia de caz a orasului sinatos:

1. Nevoi de bazd/alimente/ addpost/ bunuri
materiale/ transport/servicii/utilitdti

2. Servicii consumatori/protectia
consumatorilor/reglementdri/servicii
bancare/taxe

3. Servicii juridice/politie tribunal/nivele
de justifie/sisteme de  corectie/servicii
judiciare/agentii de fortd/moduri de asistend
legald/scoli de drept/servicii legale

4. educatie/scoli/programe
educationale/servicii educationale

5. Mediul si sanatatea publica/protectia
mediului/ sanatatea publica/ servicii de
urgenta

6. Sanatatea umana /medicina de urgenta/
medicina generala/ servicii suportive de
sanatate/ reproducerea umana/ spitalizare/
asistenta la pat, ingrijiri la domiciliu/
laboratoare medicale/ ingrijire la domiciliu/
servicii de reabilitare/ centru tratament
specializat/ specialitati medicale/ sanatatea
mintala

7. Venituri/loc de munca/ locuri de
munca/programe de asistenta
sociala/programe de asigurare sociala/

asistenta financiara temporara
8. Viata individuala si familiala/ deces si
inmormantare/ servicii animale domestice/

7.Se are in vedere sugestia prezentata.
Aceasta reprezintd o prioritate pentru
implementarea PDSMA si dezvoltarea
unor proiecte  specifice care ridicd
punctajul municipiului Arad.

Toate punctele prezentate reprezintd
proiecte si business planuri in concordanta
cu obiectivele PDSMA care trebuig
implementate ulterior.




servicii individuale si familiale/ activitati
recreationale/ dezvoltare personala/ libertate
religioasa/ oportunitati de voluntariat

9. Sanatate mentala si abuzul de substante/
abordare prin consiliere/ instrumentele
consilierii/, facilitati sanatate mentala/,
pacientul  psihiatric  externat/  servicii
psihiatrice suportive/programe
speciale/programe  pentru  abuzul  de
substante
10.0rganizare/comunitate/servicii
internationale/ arta si cultura/ dezvoltare
economica si finante/ administrafie/ centre
comunitare/ recunoasterea  comunitatii/
servicii  dezastre/planificare  si  lucrdri
publice/  servicii  donatii/  servicii  de
informatii/ afaceri internationale/ asociafii
profesionale/ servicii militare/ dezvoltare
organizational/  cercetare/  organizare
politica

11. Organizatii nonprofit/ arta, cultura,
umanitate/protectia mediului/sanatatea
animalelor/ sanatate umana/ sanatate
mentala/  discipline  medicale/cercetare
medicala/justitie/loc munca/ agricultura,

alimentati/ locuinte/dezastre/
recreational/dezvoltare tineri/servicii
umanitare/ International, afaceri externe,
securitate/drepturi civile/dezvoltare

comunitara/filantropie,
voluntarism/institute cercetare stiintifica-
tehnologica/institute cercetare stiintifica-
stiinte sociale/dezvoltare spirituala.

NB. In simularea noastra efectuati cu
specialistii pe care i-am consultat /simulare
perfectibild/ dintre cei 433 itemi necesari sa
existe am identificat in acest moment in
municipiul Arad 227 itemi prezenti/
52,42%, cu precizarea ca acest procent ar




putea fi chiar de 55%, ceea ce creeaza
premise excelente pentru municipiul Arad
sd atinga standardele unui oras sanatos
pani in anul 2025, cu conditia elaboririi-
sustinerii-efectuirii unui plan/program de
succes.

8. La pag.l4, Rezumat executiv este
mentionat faptul ca "Planul de actiuni este
prezentat pentru fiecare arie strategicd §i
pentru sub-domeniul aferent” ceea ce nu se
regdseste in lucrare, nefiind vizate toate
ariile strategice 1-11, asa cum au fost ele
listate la punctul 7 din comentariul nostru.

9. La pagina 15 sunt amintiti participantii
grupurilor de lucru in realizarea acestui
plan, printre care nu se regiasesc membrii ai
societatii.

10. La pag. 16, la Obiectivele propuse pe
termen lung sunt:

- Cresterea calitatii vietii locuitorilor, rugam
precizati care sunt elementele de suport
individual al calitatii vietii, precum §i celor
de suport societal la care se refera autorii.

- Reducerea decalajului social si medical al
categoriilor sociale defavorizate-planul de
dezvoltare a  sandtatii  gi-a  propus
imbundtdtirea acoperirii cu servicii medicale
a populatiei scolare si a comunitdfilor in care
nu existd centre de permanentd -rugam
precizati cum pot centrele de permanenta
si rezolve problemele de instabilitatea
sociald ......cu venituri insuficiente, ....familii
dezorganizate,.... familii de etnie roma?
Precizim ci serviciile medicale si sociale nu

8.Ariile strategice prezentate in PDSMA
includ ariile strategice listate in punctul de
vedere. Nu considerdim necesard o
reorganizare a documentului pentru a se
suprapune formal pentru lista prezentata la
punctul 7, din punctul de vedere.

9.Va fi completata lista.

10.Se are in vedere sugestia prezentatd si
va fi inclusa in PDSMA.




cresc stima de sine a unei persoane, si
singure, cele doui, nu cresc cert calitatea
vietii.

11. La pag.18 apar in sfarsit precizate
“principalele arii de interventie”, cu trei
capitole : I, II, III, descriese intr-un mod
lozincard, de reclama publicitara, ar trebui
lucrat un pic la formulele de prezentare,
chiar daci sunt traduse din programele si
actiunile internationale

12. Consumul de servicii de sdndtate de la
pag.34 este un adevir dureros care reflecta
politica sanitara actuala gresiti, unde
normarea asiguratilor unui medic de
familie poate depasi 1000 de persoane, ceea
ce face ca actul medical in asistenta
primari sa devina lipsit de calitate.

13. La pag.36 este ilustrati catastrofa
policiilor de resurse umane in sinitatea
romaneasci. Resursele umane in sinitate
sunt drastic subnormate, la jumitate fata
de media europeani’, ceea ce face ciudati
exprimarea de la pag.74 * ' acoperirea cu
medici raméne mai bund decdt cea la nivel
national (73,4 vs 53,5/100000) ", care poate
fi cel mult apreciati ca o glumi sinistra,
alegiand cel mai mic rau.

14. La pag.36 corect este precizata
degringolada sistemului medical aradean,
” Infrastructura de sandtate a municipiului
Arad este sub standardele Europene ” ceea
ce ridicAi semne mari de intrebare
referitoare la responsabilitatea Primariei
municipiului Arad, care, desi nu mai
administreaza cladirile spitalicesti din
mun. Arad, are responsabilitate

11.Este conform limbajului international.

12.Reprezinta o constatare

13.Reprezinta o constatare

14.Reprezinta o constatare




institutionali in ceea ce priveste serviciile
de sianitate acordate platitorilor de taxe din
municipiul Arad. '"Aradul are nevoie de un
nou spital ” este o constatare corecta, un
truism, dar redundant al autorilor acestui
plan, populatia municipiului Arad fiind de
mult constienta de aceasta realitate.

15. La pag. 37 se face trimitere la un
document ” Planul de Dezvoltare a
Serviciilor Sociale a Judetului Arad 2014-
2020 ” . Din acest document, la pag.7 se
observi ci 12432 persoane din jud.Arad
sunt firad scoald absolvita sau analfabete,
7857 dintre aceste fiind din mediul rural, la
data de 21 octombrie 2011, dar care nu se
regisesc in grupul tintii, printre cele 13
categorii, pag.24 . Intrebarea spre autorii
lucririi mentionate este cum s-au gindit la
problema ” diversificdrii si dezvoltarii
serviciilor sociale ” avand in vedere ci, la
pag. 2 aceasti institutie recunoaste ca punct
slab ”Lipsa unor studii si analize la nivelul
comunititilor  locale cu  privire la
problematica sociald reald. Una dintre
problemele institutiilor cu autoritate in
orice domeniu este lipsa studiilor
problematicii de care se ocupd, ceea ce face
ca intreaga activitate si devina condusa de
Ia centru, rutinierd, inertiala, blazata si
fara succes.

16. La pag.38 autorii acestui plan
consideri ca situatia geografica a judetului
Arad 1l face vulnerabil la exodul populatiei
in Ungaria pentru servicii medicale, si nu
lipsa acestor servicii!!! Lipsa de obiectivare
a problemei de catre autori este socanta.
”Pozitia transfrontalierd, avind Ungaria cu
servicii de sandtate foarte dezvoltate §i

15. Reprezinta tema de proiect separata
care suporta un studiu.

16. Este o certitudine sustinuta de date.




judetele  invecinate  unde  Timisoara
reprezintd@ un concurent major pentru
afluxul de pacienti din municipiul Arad".

17. La IV. 2 Populatia municipiului Arad §i
previziuni demografice, nu se precizeaza
deloc valoarea sporului natural/ negativ si
se referi exclusiv la rata bruta de
natalitate, la pag.44, rati care nu reflecta
intotdeauna situatia reald, deoarece
valoarea natalititii este influentata direct
de structura pe grupe de varsta si sexe a
populatiei. Acest indicator se coroboreaza
obligatoriu cu rata sporului natural.

In plus expresia ” tendintd de feminizare a
populatiei municipiului” de la pag.43 este
incorecta stiintiflc si nefericita, chiar daca
exista semnificatie statistica  pentru
asocierea frecventei prezentei genului
feminin in populatia municipiului Arad
comparativ. cu populatia  generala.
(feminizare= Atenuare la un bdrbat a
caracterelor sexuale urmatd de aparitia unor
caractere sexuale secundare feminine3)

18. La IV. 3 Caracteristici legate de starea
de sdndtate a populatiei ne obliga formaftia
academicd si precizam ci, intr-un tabel,
ordinea de mirime in redactarea unui text
are reguli clare/vezi pag.49 unde la Numadir
cazuri ramase in evidenta medicilor de
familie din judetulArad la 31.12.2014 cifrele
sunt redactate cu separatoare de punct si
virgula, in aceeasi coloani. Oricum 184599
bolnavi cronici in judetul Arad arata
incarcarea serviciilor medicale si
necesitatea sustinerii acestora, fara a mai
ignora discrepantele intre magnitudinea

17. Se are in vedere sugestia prezentata.

18. Reprezinta un indicator demn de
monitorizare ulterioara pe termen mediu si
lung.




problemei de sidnatate si
resurselor existente.

Tot aici, la pag.50 trebuia precizat ca din
totalul bolii tumorale, primele patru
entititi mobide/cancer san, piele, col uterin
si colorectal sunt prevenibile relativ usor in
mileniul III, daca reteaua de medicina de
familie ar fi adecvata.

precaritatea

19. Sandatatea copiilor §i a tinerilor dpdv.al
afectiunilor prevalente ar putea fi
influentatd prin dezvoltarea retelei de
medicina scolara.

20. Studiul cu pozitei bibliografica 21 poate
fi accesat undeva?

Ciemme Diagnostic/HBS Group. Studiu
elaborat privind Strategia de Sdandtate a
Spitalului Clinic Judetean de Urgentd Arad -
Analiza Organizationald - Raport creat
pentru Consiliul Judetean Arad

21. Problema DRG/ care trebuie regindit
Ia nivel national si a DMS/care trebuie
analizate de citre fiecare sectie in parte,
trebuie si faca obiectul analizei CJ Arad si
a Primariei Arad.

22. Rata cezariene Arad 80% , pag.67, este
incorecti din datele statistice reale reiese o
rati pentru acea perioadi de 57,43% si
pentru ca nu este prezentatd sursa de
informare am putea avea indoieli asupra
datelor statistice prezentate in lucrare.
Intradevar la spitalul privat din Arad si
spitalul din Ineu rata cezarienelor este
peste 80% peste media nationala de
60%.Aceasta este consecinta actualei legi
proaste a malpraxisului care trebuie

19.Este o certitudine.

20. Se va atasa la sfarsitul lucrarii.

21. Este o problema la nivel national.

22. Se recomandd studiu complex.
PDSMA descrie analiza strategica care
poate sa justifice o eventuala prioritate in
aceastd aceasta situatie.




revizuiti si pentru faptul ca poate implica
CJ Arad si Primaria Arad la plata
eventualelor daune, sume care vor fi
suportate tot de catre populatie.

Este de preferat a se analiza un an statistic
pentru a avea concluzii corecte.

Aceasta rata crescuta a operatiilor
cezariene in conditiile in care OMS
propune 15%, a fost analizata de colectivul
Spitalului Matern cu ocazia mai multor
manifestari stiintifice ultima desfasurata la
Arad in perioada 11-18 martie la care au
participat 13 clinici de stat si private din
Romania si strainatate.

23. Subscriem argumentelor de la pag. 68-
69-70-71, cu precizarea ci cele 10 posturi de
la asitenta comunitara sunt insuficiente.

24. La pag.78 nu intelegem pesimismul si
resemnarea autorilor “Din pdcate, dovezile
efectelor asupra sanatdtii nu sunt de multe
ori disponibile. Acest lucru se datoreazd
faptului cd existd o cale lungd de cauzalitate
intre punerea in aplicare a unui proiect /
program /politica si orice impact potenfial
asupra sandtdtii populatiei, precum si mulfi
factori de confuzie care fac dificild
determinarea unei legdturi”. Precizam ca
tarile europene care au reusit si ofere orase
sinitoase locuitorilor lor au facut cu
prisosinti studii de impact pe sinitate, ele

fiind un instrument accesibil oricirui
organizator de sanatate interesat de
profesia si menirea lui.

25. Pentru calitatea aerului, prezenta
radonului in locuinfe si  cancerul
bronhopulmonar, a se urmari

24.Se recomanda un studiu de impact pe
aceasta tema.

25. Prin protocolul cu DSP Arad se poate
avea acces la aceste date si reprezintd o
prioritate strategica.




http://www.radon.com.ro/ si harta

radonului in Arad.

26. Trebuie precizate sursele de apa
neverificate sanitar din municipiu i
locuintele cu sanitatie proasti/latrine,
aglomerare etc.

27. Rugam explicati cum au fost obtinuti
85,7 m2 spatiu verde pe cap de locuitor.
Vezi pag.90.3. Spatii verzi mun.Arad 89 ha
, care impirtite la 179045 loc/2016 = 4,70
mp/ loc, din datele noastre.

28. La pag.94 , tabel SWOT, nu intelegem
Rati mici a somajului Ia puncte tari cata
vreme rata somaj Arad apare de 6.7, peste
media nationala de 6.14; deasemenea
trebuie mentionatid scaderea venitului pe
cap de locuitor la->€ 61855, spre a nu
cosmetiza realitatea economica
romaneasca.

29. La VL. Selectarea problemelor de
sdndtate subscriem/pag.96-97-98.

27. In anul 2015 a fost finalizat ,,Registrul
local al spatiilor verzi din Arad* care arata
situatia reald a suprafetei spatiilor verzi
din municipiul Arad. Inventarul spatiilor
verzi a fost efectuat folosind tehnologii
moderne de tip GIS (Geographical
Information System). Conform
masuratorilor efectuate, Aradul detine
85,7 m? spatiu verde pe cap de locuitor

30. La VII. Premizele implementdrii planului
strategic si al dezvoltdarii sanatdtii la nivelul
municipiului Arad subscriem, cu precizarea
ci dacd acest DSP nu se va ocupa de
problemele de sdandtate in integralitatea lor,
asa cum am precizat la punctul 7, esecul va
fi garantat.

30. Precizdm inca o data ca orice structurd
a Primiriei Arad respectd atributiile
conferite de lege.

31. Obiectivele de la pag.103 sunt de
analizat, nu este practic sa se respecte
Ajustarea stategiei de sandtate in functie de
progresele realizate, citi vreme aceasta
strategie propusi nu poate fi adoptata.

31. PDSM Arad este un document in
permanenta dinamica.




32. VIIL 1 Modelul conceptual al planului
strategic de dezvoltare a sdndtdatii in
municipiul Arad nu este deloc original, in
pag.106-109 este prezentat abecedarul
oriciirui program de sinitate comunitar, la
fel si pentru VIIL 2 Scopul si obiectivele
planului de dezvoltare a sanatdtii  in
municipiul Arad. pagl10-111 si in
continuare pana la pag.114.

33. VII1.3 Obiective strategice generale sunt
denumite bombastic, nu pot fi contestate
prin domeniul la care se refera, doar ca
sunt mai mult demonstrative, de imagine si
semnalizare a problemei, ceea ce nu e riu
dar este putin dpdv. institutional/Primarie
iar unele se suprapun peste activititile
curente ale institutiilor deja existente.
Crearea unui website dedicat alimetatiei
sdndtoase in  care sunt  implicate
restaurantele din Arad care adoptd meniuri
si un stil de gdtit sandtos este o idee superba.
Timpul foarte scurt alocat studierii acestui
plan ne impiedicd si ne alituram cu
propuneri, dar o vom face. Este un capitol
valoros in acest plan.

34. VIIL. 5 Punerea in aplicare a planului de
dezvoltare a sdandtatii municipiului Arad
credem ca trebuie sa fie concertat cu
planurile celorlalte institutii/constructii,
api, mediu, transport etc. Toate proiectele
sunt bune dar ele trebuie sa fie sustinute de
fundalul schimbarilor generale, asa cum
apare in P III. Proiecte privind integrarea
sandtdtii cu alte strategii comunitare., pentru
a putea realiza PIV 1 Proiect privind

32. Modelul prezentat este un model clasic
care isi pastreaza actualitatea prin faptul ca
nu este contrazis de studii referitoare la
determinantii sanatatii.

33.Este o tendintd internationala de

informatizare a sanatatii publice.

34. PDSMA reprezinta un document
strategic  care  coroboreaza  directii
strategice, proiecte si actiuni, intr-un mod
multidisciplinar, aldturi de alte institutii i
ONGe-uri cu legaturi in domeniul sanatatii
publice. Fiecare proiect propus sau
sugerat, care respectd ariile strategice
identificate, trebuie sa fie insotit de un




includerea municipiului Arad in refeaua
europeand de “ Orase sandtoase ".

35. Felicitari pentru VIII. 7 Schema logica
a proiectelor, VIII. 8 Surse de finantare
posibile, VIII. 9 incadrarea in timp (grafic
Gantt), Tabel nr. 20 Indicatori utilizafi
pentru monitorizarea si evaluarea planului
de dezvoltare a sandatdtii in municipiul Arad,
Anexa nr. 3 Tabloul riscurilor, Anexa nr. 4
Harta factorilor interesati.

business plan, scriere de proiect,
implementare si monitorizare.
Documentul si ariile strategice rezultate
reprezintd cadrul general de actiuni care va
sta la baza viitoarelor studii, analize,
propuneri si proiecte, mentionate in
recomandarile trimise.

PDSMA reprezintd un document strategic
si legal care permite dezvoltarea de
proiecte si analize intr-o paletd extinsa,
care pot fi sustinute atit de la bugetul
local, cat si prin fonduri europene, cu
scopul final de a imbunatati starea de
sanitate a cetdtenilor. Ramane la
latitudinea administratiei publice si a
factorilor decidenti de a dezvolta si
implementa proiecte cu impact asupra
sanatitii pe temele si ariile sugerate si
identificate in PDSMA.

Administratia publica aradeand poate
dezvolta proiecte de sanatate publica,
avand la baza ariile strategice din
PDSMA.

35.Documentul este si trebuie abordat in
dinamica in functie de deciziile luate.




Totusi trebuie precizat.
* Aradul intr-o miscare sandtoasd - ar
putea include ca propunere legislativd

o cresterea numarului de ore de sport

o in unititile de invitimant o in orarul
zilnic acestea si fie la sfarsitul programului

o vestiarele scolare sa ofere sali de dus

o institutiile publice si agentii economici cu
peste 20 angajati sa ofere aceleasi facilitati
de 30 minute recreere activi/zi sau benzi de
miscare pentru cei cu activitate statici in
picioare sau pe scaun
* Aradul se hraneste sanatos- ar putea
organiza in cadrul institutional
o Verificarea concentratiei de pesticide din
fructe o Verificarea calititii  apei
imbuteliate
o Informarea repetata si sistematica despre
nocivitatea bauturilor indulcite
carbogazoase, energizantelor si a lichidelor
continute in ambalaje de plastic sau
aluminiu
o Crearea unui instrument accesibil de
calcul al caloriilor zilnice, in toate
institutiile publice, farmacii, scoli, cabinete
medicale, spitale
vezi http://wM'w.
freedietins.com/tools/calorie_calculator.htm
o Aradul trdieste intr-un mediu sandtos-
o Identificarea poluatorilor apei, aerului si
solului/mai ales a auto de orice tip cu emisie
noxe sau pierderi de ulei

o Aradul locuieste intr-un habitat sandtos-

Nu este de competenta administratiei
locale, dar pot sa fie propuse proiecte care
sa suplineasca nevoia de miscare.

Sugestiile reprezintd proiecte care pot s fie
propuse si elaborate, fiind in concordonata cul
PDSMA.

o Crearea unui cartier pentru familile
defavorizate cu copii este un act
discriminatoriu, trebuie inlocuit cu
asigurarea de locuinte pentru familiile
defavorizate, daci este cazul chiar in
incinta Primariei!




o Neutralizarea deseurilor din constructii,
azbest etc.

o Ar trebui reficut municipiul Arad, prin
anvelopare cladiri vechi, renovare cu
materiale durabile si ecologice, plasarea de
gridini suspendate, proiectarea de zone de
locuinte cu toate facilitatile, inclusiv
piscine, refacerea parcarilor existente si
renuntarea la garajele de cartier,
inlocuirea lor cu parcari pazite

o Iluminat stradal economic, scaderea
costurilor de intretinere ale -cladirilor
administrative prin modernizarea lor
pentru a se autosustine energetic si a scidea
taxele contribuabililor

* Aradul promoveazi o culturd a sandtatii-
o Cultura in general trebuie si fie accesibila
tuturor si in acelasi timp oamenilor de
cultura trebuie si li se asigure conditii de
dezvoltare umanai si vocationali. Planul nu
face nici o referire la acestia

o Cultura si oamenii de cultura ar trebui sa
facd parte din viata copiilor incepind de la
gradinita

e Aradul te protejeazd- propunere:

o Preluarea de citre primirie a
aproviziondrii cu vaccinuri, lapte praf,
produse alimentare speciale, costuri
screening orice tip etc, pentru asigurarea
continuititii in derularea unor programe
de sanitate neasigurate corespunzitor de
ciatre ministerele de resort

o Aradul te mentine sdndtos - sunt
prevazute actiuni redundante

Sugestiile reprezintd proiecte care pot s fie
propuse si elaborate, fiind in concordonata cul
PDSMA.




e Aradul un protector al viefii - perfecta
misura de prevenire a mortalitatii
infantile, dar de ce la nivel de cartiere?

o trebuie asigurat un asistent
social/medical/comunitar
femeilor/mamelor/parintelui care solicita
ajutor in timpul sarcinii si dupa nastere,
inclusiv in timpul cresterii copilului.

Concluzii §i propuneri

1. Planul nu se referd la toate aspectele
obligatorii care tin de scop si nu se bazeaza
pe studii sistematice, care trebuie sa
preceada oricirei acfiuni de asemenea
factura.

2. Primiria Arad trebuie si se implice
activ in sinitatea locuitorilor de care
rispunde, dupid modelul Primairiei
Oradea/vezi hotirarea din
2010/http://www.oradea.ro.

3. Actiunea/realizarea unui oras sanatos
urmiritd de ciatre Primaria Arad este
salutari si trebuie sustinuta de citre toti
locuitorii.

4. Pentru a avea succes propunem,
printre altele: intocmirea unui document
agregat privind dezvoltarea municipiului
Arad, cu reactualizarea planurilor afisate
la:
http://www.primariaarad.ro/info.php?pag
e=/temp/strategia0820/main.html&newlan
g=ron&theme=thl-ron, adici PLANUL DE
ACTIUNE PRIVIND ENERGIA
DURABILA IN MUNICIPIUL ARAD -
P.A.E.D, ARAD MAPAREA
RESURSELOR CULTURALE 2013,
Strategiei de dezvoltare a municipiului
Arad 2007 - 2013/2014 — 2020

o Realizarea de studii pentru toti cei 11
itemi de la punctul 7




o Consultarea populatiei
o Transparenta a cheltuielor

PROPUNERI  PENTRU  SISTEMUL
SPITALICESC DIN MUNICIPIUL ARAD:
Sectii spitalicesti principale componente-pe
locatii
Locatia 1: Incinta existentd a Spitalului
Clinic Judetean de Urgentd Arad-Str.
Andreny Karoly
e Sector spitalizare continud-in cladirea
existenta Corp 1
 Unitate primire urgente
« Sector interventii (bloc operator+ATI)-
construirea unui nou corp in relatie cu UPU
(incl.heliport)
-pentru toate sectiile

* Sterilizare centralizati
» Ambulatoriu pentru toate specialitatile-
adulti-in clddirea existentd Corp 3
e Laboratoare:

-radiologie si imagisticd-in cladirea
existentd Corp 3-de reamenajat

-analize medicale medicale-existent §i
reamenajat in clidirea existentd Corp 3

-anatomie  patologicd-existentd i
reamenajatd in clidirea existentd Corp 3

-prosectura  (medicina  legald)-
existentd si reamenajatd in clidirea existentd
Corp 3
» Farmacie centrald-existentd si
reamenajatd in clidirea existentd Corp 3
o Compartimente  tehnice  centralizate
(depozitari, deseuri, bucdtdirie si distributie
alimente)




SECTII SI COMPARTIMENTE
EXISTENTE SI PROPUSE, toate in relatie
cu UPU SI Ambulatoriul si celelalte
compartimente

» Medicind internda I

* Medicind internda I1

* Gastroenterologie

* Neurologie

e Chirurgie plasticd si microchirurgie +ATI
 Chirurgie generalid I+ATI

e Chirurgie generald II-NOU! Mutare din
locatia P-ta. M.Viteazul+ATI

 Chirurgie toracica+ATI

* Cardiologie

* Ortopedie-Traumatologie

* Diabet zaharat, nutritie §i boli metabolice
e Urologie-interventii  de  urgentd  si
ambulator

* Nefrologie-NOU! Mutare din locatia P-ta.
M. Viteazul in actuala cladire Pediatrie I

* Hemodializd

 Hematologie-refacere corp clidire in
relatie cu noua Oncologie

o Psihiatrie-Ambulator

o ORL-NOU! Mutare din locatia actuald in
clidirea Pediatrie IT+extindere (prin mutare
CSM si NPI)

Obs:Oncologia poate fi relocatd pe Str.
Vicentiu Babes nr.11-13 impreund cu
Radioterapia

Locatia 2- Incinta noud a Spitalului Clinic
Judetean De Urgenti Arad- Cartier
Subcetate

- Unitate spitaliceascd specializatd —




SECTII ST COMPARTIMENTE
EXISTENTE SI PROPUSE, toate in relafie
cu UPU si__Ambulatoriul _si celelalte
compartimente
* Obstetrica-Ginecologie
e Neonatologie
o Pediatrie- pe grupe de varsti

e PediatrietNeuropsihiatrie

Infantila - inclusiv
compartiment  recuperare
terapeuticd

* Neuropsihitrie Infantild

* Boli Infectioase- copii (incl. HIV)

* Boli Infectioase- adulfi (incl. HIV)

* Dermatovenerice

« SECTOR SPITALIZARE CONTINUA-
pentru fiecare sectie

* COMPARTIMENT PRIMIRE URGENTE
(CPU)- pentru fiecare sectie- Infectioasele si
Dermatovenericele separat

* SECTOR INTERVENTII (bloc operator +
ATI)- construirea unui nou corp in relatie
cu CPU (incl. heliport):

- pentru toate sectiile: adulfi
(obstetrica si ginecologie) si infanti (sugari
si copii)

« STERILIZARE CENTRALIZATA-
pentru fiecare sectie- Infectioasele si
Dermatovenericele separat

* AMBULATORIU pentru toate
specialitdtile- pentru fiecare sectie-
Infectioasele si Dermatovenericele separat
* LABORATOARE CENTRALIZATE
pentru toate sectiile:

- radiologie si imagistica

- analize medicale

- anatomie patologica

- prosectura- comuna
« FARMACIE CENTRALA




* COMPARTIMENTE TEHNICE
CENTRALIZATE (depozitdri, deseuri,
bucatdrie si distributie alimente)

Locatia_3- Incinta existentd a Spitalului
Clinic Judetean de Urgentd Arad- P-fa.
Mihai Viteazul - Centru de Ingrijiri Paleative
si Geriatrie -
« SECTOR SPITALIZARE CONTINUA
* COMPARTIMENT PRIMIRE URGENTE
(CPU)
* STERILIZARE
* AMBULATORIU pentru toate
specialitdtile- adulti- in clddirea existentd
Corp 3
* LABORATOARE:

- radiologie si imagisticd

- analize medicale

- prosectura (morga)
* PUNCT FARMACEUTIC
* COMPARTIMENTE TEHNICE
CENTRALIZATE (depozitiri, deseuri,
oficiu distributie alimente)

SECTII si COMPARTIMENTE
EXISTENTE SI PROPUSE, toate in relatie
cu activitatea SCJU Arad

- Cardiologie- recuperator

- Recuperare medicind fizicd si Balneologie
- Recuperare Medicald Neurologicd

- Reumatologie

- ingrijiri Paleative - NOU! mutare de la
Ghioroc

- Medicina Muncii

PUNCTE _TARI __PENTRU SOLUTIA
CELOR 3 LOCATIL:

- DESCHIDEREA CATRE PACIENTII
JUDETULUI- prin_utilizarea cdilor _de




comunicatii principale de conexiune a
municipiului

- O buna relationare intre unitatile
spitalicesti prin trafic rutier si aerian, dar si
cu cele de rang superior (Timisoara) sau
omoloage (Szeged)

- REFOLOSIREA LOCATIILOR
EXISTENTE CU ECHIPARE EDILITARA
ASIGURATA

- ELIBERAREA UNOR IMOBILE DE
PATRIMONIU CULTURAL
(MONUMENTE ISTORICE): ORL SI
DERMATOLOGIA DIN PIATA M.
VITEAZUL

- CONCENTRAREA FUNCTIONALA A
SECTIILOR CE SE AFLA IN DIRECTA

RELATIE
- REORGANIZAREA SPITALULUI
JUDETEAN PE PRINCIPII

FUNCTIONALE ACTUALE SI DE
NECESITATE DE PERSPECTIVA- DE
EXEMPLU ,,PARC PENTRU SANATATEA
COPIILOR”

- INTEGRARE URBANISTICA IN
ORAS

!!! Aradul ca oras sandtos trebuie sa fie
integrat intr-un judet sdndtos pentru care
trebuie si militeze toti reprezentantii din
sdndtate, autoritdati locale si judefene.
Salutim initiativa Consiliului Judefean ,a
domnului presedinte Cionca lustin de a
finaliza mutarea sectiei TBC in noua locatie
din Grddiste, tergiversatd pana in acest
moment de o conducere incompetenta a
SCJUA care a dezinformat pe domnul
presedinte interimar Tolea Adrian, Ministrul
Sdanatdtii dar mai ales arddenii.

Anungul facut in data de 06.09.2016 de
domnul primar Falca Gheorghe prin care




Primdria Municipiului Arad alocd 10 mil.
euro pentru constructia unei noi Maternitdafi,
consider cd este de bun augur si propun ca
aceasta sd fie numita "SFANTA MARIA”
avind in vedere cd in data de 08 septembrie
toti crestinii sarbdtorim Nagsterea Maicii
Domnului.

In urma discutiilor avute cu colegii din
sdndtate, reprezentanti ai societdatii civile
prin domnul Bulumac Sebastian propunem
infiintarea unei fundatii pentru viitorul
sandtos al Aradului care sd se numeascd
"SFANTA MARIA”. Este de dorit ca in
componenta  acestei Fundatii sa se
regaseascd reprezentanti ai societdtii civile,
ai autoritdtilor locale, cadre medicale,
reprezentanti ai mediului academic, preofi,
pastori, lucrdtori, anteprenori, oameni de
culturd, persoane fizice si institutii. Nu
sustin sloganul VREM SPITALE NU
BISERICI ci doresc ca impreund sd
contribuim la bundstarea arddenilor pentru
un SUFLET CURAT INTR-UN TRUP
SANATOS.

Rolul Fundatiei este de a constientiza
arddenii asupra necesitdtii construirii unei
noi maternititi si pediatrii cu toate
specialitatile, inclusiv adunarea de fonduri
pentru susfinerea acestui proiect si pentru a
sprijinii gravele problemele din sandtate.
Acest proiect pentru Arad trebuie sa fie mai
presus de orgoliile locale si interesele politice
si de aceea sustin personal ca domnul Primar
Falcdi Gheorghe sa fie presedintele fondator
al acestei fundatii.




D-nul. Samuel Caba
-reprezentant ONG

Punct de vedere/
intrebari/propuneri - formulate
in timpul dezbaterii

Vezi-PH privind Planul de
Dezvoltare a Sanatdatii la
nivelul Municipiului Arad
— initiativa primarului

Aradul nu a reusit sd obtina statutul de
Capitala Culturala Europeana..propun ca
Aradul si fie Capitala Sandtatii - din
Romania. Acest lucru va angrena toti actorii
responsabili din sanitate din judetul Arad,
autorititile publice locale si judetene,
societatea civila...si toti cei ce-si doresc acest
lucru... Toatd strategia trebuie sa se rezume la
acest obiectiv, cred cd toti ne dorim acest
lucru...si ne asumam acest lucru...toate
proiectele si programele ce se vor realiza de
acum incolo ar trebui sa se aseze sub acest
titlu...

Propunem implementarea proiectelor  din
PDSMA care si ducd in final la un impact
asupra starii de sanatate a arddenilor pe termen:
scurt, mediu si lung, care pot sa califice Aradul
pentru 0 asemenea propunere.

D-nul. Marin Lupas
-Consilier Local

Punct de vedere/
intrebari/propuneri - formulate
in timpul dezbaterii

Vezi-PH privind Planul de
Dezvoltare a Sandatdatii la
nivelul Municipiului Arad
— initiativa primarului

In acest moment e mai important decat
orice interes politic sau de grup si fim
rationali in investitiile pe care le vom face
in anii urmatori, vor fi probabil investitii
foarte mari ...e importantd de asemenea
locatia si calitatea lucrarilor si spatiile care
vor fi alocate in spitalul sau sectia
respectiva......va trebui sd acordam o
atentie deosebita acestor lucruri...

In ceea ce priveste sanatatea cetatenilor
Aradului...parcurile sunt foarte importante
in acest sens, de aceea propun
amenajarea a doud-trei parcuri in
municipiul Arad, acolo unde este
nevoie...in primul rand-Cartierul Vlaicu,
Micalaca-Zona 100-200 si alte zone in
functie de necesitati...la  momentul
sustinerii proiectului voi veni cu un
amendament in acest sens....

Propunere de proiect in concordanta cul
PDSMA, care trebuie implementatd cu
tematici specifice amenajarilor ,,sandtoase”.

D-nul. Adrian Darabantiu:
Presedinte- Asociatia
Medicilor de Familie

Doresc si fac doar cateva completari...am
auzit de medicina de familie doar o
singura data-atunci cand a fost foarte bine
asezatd la baza piramidei....medicina de

Propunere  pertinentd. Se va analiza
oportunitatea incheierii unui protocol cul
Asociatia Medicilor de Familie si DSP Arad




Punct de vedere/
intrebari/propuneri - formulate
in timpul dezbaterii

preventie si profilaxie reprezintd baza
medicinei...ar fi foarte bine dacd am
putea sa mergem pe modelul pe care a
fost construit Programul National de
Evaluare a Starii de Sandtate a
Populatiei care a adus mari beneficii prin
numdrul mare de cazuri noi depistate...s-
ar putea implementa fie la nivel local,
Jjudetean sau chiar mai departe...

pentru ducerea la indeplinire a proiectului
prezentat.

D-na. Ludmila Stanca
Medic - Primaria Arad-
Cabinet scolar

Punct de vedere/
intrebdri/propuneri - formulate
in timpul dezbaterii

Vezi-PH privind Planul de
Dezvoltare a Sandatdtii la
nivelul Municipiului Arad
— initiativa primarului

O  intrebare-sugestie  referitor la
Plan.....md intereseazd dacd ati cuprins
in planul de strategie si plantele de
carantind...in special ambrozia,
alergologii si ORL-istii stiu ce patologie in
crestere au rinitele alergice din cauza
acestor plante, care creste atit pe domeniul
privat cét si pe cel public...

In tarile europene exista legislatie
specifica pentru plantele de caranting,
programe in acest sens — inclusiv Ungaria-
unde sunt amenzi foarte ridicate pentru
nerespectarea acestor programe...chiar si
in tara noastra exista in cateva orase...

D-nul. Catana Constantin
Director Executiv - Directia
de Sanatate Publica Arad

Punct de vedere/
intrebari/propuneri - formulate
in timpul dezbaterii si in scris -
Adresa nr.59826/09.09.2016

Vezi-PH privind Planul de
Dezvoltare a Sandatdtii la
nivelul Municipiului Arad
— inifiativa primarului

D-nul. Ciatana Constantin

Principiile care stau la baza emiterii acestui
punct de vedere sunt determinantii starii de
sanatate , care se regasesc si in documentul
supus dezbaterii publice:

1) factori comportamentali: alcool, fumat,
drog, dieta, inactivitate fizica

2) factori socio-economici: saracie, somaj,
structura  cheltuielilor in  gospodarie,
excluziune sociala

3) factori de mediu: calitatea aerului, apei,
solului, alimentelor, locului de munca, a

Planul de Dezvoltare a Sanatatii
Municipiului Arad (PDSMA) este un
document strategic in care s-a avut in
vedere, in primul rand, contributia pe care
o poate avea Primaria Municipiului Arad,
ca institutie publica locala, in domeniul
sanatatii.

Avand 1n  vedere atributiile
conferite de lege, Primaria Municipiului
Arad nu este o institutie cu rol principal in
domeniul sinatitii, de aceea, in cadrul




asezirilor umane, dar si factorii fizici: zgomot

si radiatii.
L. Pentru factorii comportamentali,
departamentul Promovarea Sanitatii din

cadrul DSP Arad desfasoara campanii de
informare conform calendarului INSP. Astfel
ca suntem direct implicati in acest proiect:
“Cele 3 domenii ale planului de dezvoltare
pentru perioada 2015-2025 sunt: serviciile de
sanatate (preventive, curative si recuperatorii)
si medico-sociale; factorii comportamentali-
atitudini, obiceiuri, stil de viata; factorii de
mediu.” (pag. 16)

"Caseta 2. Teme centrale si chestiuni
prioritare. Abordarea prioritafilor de sanatate
public”: Activitate fizica; « Nutrifie si
obezitate; * Alcool; ¢ Tutun; ¢ Sanatate
mintala”(pag. 31)

Propunere de completare tehnica:

a) armonizarea calendarului de actiuni ale
celorlalfi actori implicati si nuanfarea
resposabilitatilor pe care Primaria le are in
aceste campanii de informare si promovarea
sanatatii, in sensul conturarii unei structuri din
Primirie implicate in activitatile propuse prin
plan.

b) accesul departamentului de promovarea
sanatatii la diferite manifestatii organizate de
Primarie, prin scutire de taxe, crearea unui
cadrul legal pentru a participa, etc.

¢) analizarea situatiei existente a locurilor de
joacd in aer liber pentru copii, numarul lor,
starea de functionare si in situatia in care se
impune, crearea de locuri de joaca noi, dar fara
exceptie sa se instituie verificare periodica a
starii de functionare si reparare sau inchiderea
celor care pot pune in pericol copiii.

d) analizarea starii terenurilor de sport
(baschet) in aer liber.

documentului mentionat, au fost selectate
actiuni, majoritatea propuse a fi
desfasurate in colaborare cu alte institutii
de la nivel local, in care primaria poate
avea o implicare din punct de vedere legal.

Astfel, avind in vedere definitia
orasului sandtos, principii si conditii pe
care trebuie sd le indeplineasca,
documentul propus cuprinde aspectele la
care Primaria Municipiului Arad poate
contribui.

Referitor la observatiile prezentate

in documentul mentionat  facem
urmatoarele precizari:
PDSMA contine recomandarea

incheierii unui protocol incheiat intre
Primaria Arad si DSP Arad care sa
stabileasca toate punctele precizate in
recomandare si definirea unui Plan de
Actiune comun care sa le contina, alaturi
de structura din cadrul Primariei Arad
implicata in implementarea PDSMA.

Toate  punctele  atinse  in
recomandrea DSP constituie proiecte
specifice independente si de sine statatoare
de maxima importanta, in colaborare cu
Primaria Arad si care urmaresc
dezvoltarea Planului de Actiune comun,
rezultat in urma procolului in conformitate
si in sustinerea PDSMA .




e) pentru PL.3. Proiect privind reducerea
efectelor fumatului - pct.l. - Realizarea unei
campanii de informare a populatiei (pag. 196):
mentionAm cd in  calendarul  pentru
organizarea campaniilor Informare-Educare-
Comunicare existd doud evenimente care fac
referire la consumul de tutun si anume Ziua
Mondiala fird Tutun si Ziva Nationala fara
Tutun, motiv pentru care putem sa ne
armonizim activitatile si sa colaboram.

f) pentru PL.2. Proiect privind o alimentatie
sianitoasa -la pct. 4.- Campanie de informare
privind beneficiile alimentatiei sanatoase in
comparatie cu mancarea fast-food (pag. 196) -
cartea ’Ghidul de interventie pentru
alimentatie sdnatoasa si activitate fizica in
gradinite si scoli”, elaborata de Ministerul
Sanatatii a ajuns in toate unitatile de
invatamant din judet, inclusiv din municipiul
Arad.

II. La capitolul Factorii de mediu, enumerati
mai sus , sunt analizati /monitorizati in cadrul
unui departament din DSP.

Propunere de completare tehnica:

a) colaborarea intre institutii privind facilitai
pentru atragerea specialistilor

b) reluarea unor masuri de salubrizare pentru
ambrozie

c) nominalizarea unei structuri care sa
urmireascd realizarea masurilor propuse
pentru diminuarea zgomotului, conform hartii
de zgomot

d) stabilirea unor masuri de reducere pana la
dispariia riscurilor pentru sanatate, prin
controlul daunatorilor(insecte si rozatoare) in
zone verzi neintretinute cum ar fi: zona
fostului ponton de pe malul Muresului, lacul
de la Padurice, canalul Muresel

e) initierea unor hotarari ale Consiliului Local
Arad cu privire la animalele de companie,




amenajarea unor locuri speciale pentru acestea
in aer liber, precum si verificarea respectarii
regulamentelor de folosire a acestor locatii.
III. Concluziile legate de starea de sanatate a
populatiei prezentate la pag. 56

Propunere de completare:

a) pentru a vedea cat de imbatranitd este
populatia, se poate folosi si indicele de
populatie de peste 60/65 ani dupa o anumita
formula => concluzii mai clare pentru
populatia varstnica si strategii de servicii
medicale.

Din punct de vedere medical, la o populatie
imbatranita avem  patologie  cronica,
degenerative, nevoie de spitale de specialitate,
retea ambulatorie foarte buna, dispensarizarea
bolnavilor (prin medicina de familie), durata
medie de spitalizare lunga.

- dispensarizare foarte buna pentru patologia
cardiaca, complianta pacientilor ( nr. mic de
boli cerebrovasculare), conform tabelului de
la pag. 49

-conform EUROSTAT 2012, cauzele
principale de deces la nivel mondial sunt:
cardiopatie ischemica, boli cerebrovasculare,
tumori maligne

-concluzia: patologia cardiaca este pe primul
loc si in municipiul Arad, urmata de diabet
zaharat si apoi de tumori maligne.

IV. Conform situatiei prezentate la pag. 71, in
municipiul Arad asigurarea cu personal
medical in unititile de invatdmant este
urmatoarea:

- 8 medici de medicind scolara si 48 de
asistenti medicali,

- 6 cabinete de stomatologie, cu 6 medici
stomatologi si 6 asistenti medicali.

Necesarul este prezentat in tabelul 13 pag 71
astfel: 20 medici scolari si 15 medici




stomatologi. De asemenea conform PILL
Proiect pentru 1. Asigurarea cu personal
specific medicinii gcolare - sustinerea sanatatii
copiilor si a tinerilor (pag. 197), graficul Gantt
de realizat pana in 2025.

Propunere de completare tehnica:

a) scurtarea perioadei de timp pentru
realizarea acestui plan, prin masuri de atragere
a medicilor scolari

b) tinind cont de patologia raportata a
copiilor (viciile de refractie, viciile de postura,
alte boli cronice ale aparatului locomotor,
obezitatea neendocrind, astmul brongic si
tulburarile de vorbire), pand la o remediere si
noi masuri, propunem o colaborare mai
stransd pentru crearea unui cadru legislativ
care si permitd angajarea pe posturile de
medici scolari a medicilor rezidenti in ultimul
an din specialitagile pediatrie si medicina de
familie

V. La capitolul ’Recomandari majore: Grup
comun de initiativa, intre Consiliul Judetean
Arad si Primiria Arad, privind dezvoltarea
unei strategii de a construi un nou spital”
(pag.69)

Propunere de completare:

-pentru cresterea calitatii actului medical si
implicit cresterea gradului de satisfactie cu
privire la sistemul de sanatate local, trebuie
avuti in vedere si atragerea specialistilor si a
medicilor rezidenti in specialitati unde este un
deficit de personal, prin crearea unor
facilitati(de ex. locuinte), printr-o strategie cu
un timp de realizare de max. 10 ani.

V1. Pentru PIL.4 Proiect pentru susfinerea
asistentei medicale inclusiv de urgentd in
municipiul Arad-pct. 4 Crearea unui numar de




4 centre de permanenta fixe sau mobile (pag.
85)

- 1n acest moment sunt 7 centre de permanenta
fixe in municipiu, toate functionand in spatii
private

VILFactorii care influenteaza starea de
sanatate : l)venitul si statutul social si 2)
educatia (pag.77).

Propunem si analiza urmdtorilor indicatori:
a) Indicele de colarizare-pentru a caracteriza
nivelul instructiv-educativ la populatia de 6-
24 ani

b) Indicele populatiei de peste 60/65 raportat
la populatia de 0 -14 ani-pentru a interpreta
structura pe grupe de varsta

¢) Rata de inlocuire -arata populatia economic
active

d) Indicele populatiei passive- pentru
aprecierea mai bine a volumului sarcinilor
sociale

e) Indicele de dependenta-arata nr. tinerilor si
varstnicilor din populatie sub limita apta de
munca

D-na. Carmen Neamtu
-Decanul Facultatii de
Medicina-U.V.V.G Arad

Punct de vedere/
intrebari/propuneri - formulate
in timpul dezbaterii

Vezi-PH privind Planul de
Dezvoltare a Sandatdtii la
nivelul Municipiului Arad
— initiativa primarului

Salut initiativa Primdriei si a CJA.....ma bucur
cd sandtatea reprezintd un obiectiv strategic la
nivelul municipiului si judetului Arad...

In urma citirii materialului propunem
/solicitim introducerea ca si obiectiv
strategic general — al 5-lea punct: "Aradul te
mentine arddean sdandtos” ...

De asemenea, solicit si un sprijin conjugat al
PMA si a Spitalului Judetean Arad pentru
recunoasterea Centrului Universitar Medical
Aridean ca centru de elitd, in scopul de a opri
exodul pacientilor aradeni spre alte centre
universitare...trebuie s mentinem aradenii la
ei acasi...sd nu-i punem pe drumuri, sd le
putem oferi aici starea de sanatate, mai ales ca

Sugestia facuta va fi introdusa in PDSMA la
capitolul respectiv.




avem cadre didactice-medicale tinere si bine
pregdtite, up-gradate necesitatilor medicale...
Exista si deficiente...in anumite domenii parte
din aparaturd e uzata fizic si moral dar
indreptarea acestui lucru se poate realiza cu o
minima investitie...

Dr. Martin Adriana Dana
-Medic Radiolog:

Punct de vedere/intrebari
propuneri - formulate in scris
Adresa Nr.59107/06.09.2016

1. Cine raspunde pentru esuarea proiectului
de unificare a spitalelor intr-o singura
structurd SCJU Arad? Si-a atins aceastad
megastructura creata artificial pe hartie macar
dezideratul initial de acreditare ca spital de
grd.I1?

2. intrucat recunoasteti necesitatea
construirii unui nou spital, puteti preyenta un
proiect concret cu surse de finantare, cu
termeni de executie, dotare si dare in
folosintd?

Cele doua intrebari ale Doamnei fac baza
unui alt studiu, fiind in afara ariei de
acoperire a subiectului PDSMA.
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