PRECIZĂRI privind raportarea datelor statistice aferente anului 2020
DSP BRAȘOV
Aferent fiecarui tip de SAN veți transmite dările de seamă de activitate astfel:

1) pentru unitatea sanitară cu paturi din sistemul public: 
· 19.15 Centralizatorul activității spitalului;
· M.S.60.4.4A. Cap. 2 Activitatea spitalului, a ambulatoriului integrat şi a cabinetelor medicale de specialitate;
· M.S.60.4.4A. Cap. 3 Activitatea sanatoriului, spitalului, secţiei (compartimentului), cabinetului de pneumoftiziologie pentru unitățile de profil, unitățile care au paturi TBC și unitățile care au dispensare TBC;

· M.S.60.4.4A. Cap. 4 Activitatea preventoriului pentru unitățile de profil și pentru unitățile care au secție preventorială;

· M.S.60.4.4A. Cap. 7 Activitatea stației de salvare pentru unitățile care au autosanitare proprii;

· M.S.60.4.4A. Cap. 10 Activitatea laboratorului de medicină legală pentru unitățile care au serviciu de medicină legală;
· MS 60.4.4A Cap. 14 Cheltuieli bugetare în unităţi sanitare;
· MS 60.4.4A Cap. 15 Personal sanitar;

· pct. 10 din Darea de seamă MS 60.4.2 Cap.1 - Principalii indicatori ai cunoaşterii sănătăţii.

2) pentru fiecare secţie exterioară a unităţii sanitare cu paturi:
· M.S.60.4.4A. Cap. 2 Activitatea spitalului, a ambulatoriului integrat şi a cabinetelor medicale de specialitate;
· M.S.60.4.4A. Cap. 3 Activitatea sanatoriului, spitalului, secţiei (compartimentului), cabinetului de pneumoftiziologie pentru unitățile de profil, unitățile care au paturi TBC și unitățile care au dispensare TBC;

· M.S.60.4.4A. Cap. 7 Activitatea stației de salvare pentru unitățile care au autosanitare proprii;

· M.S.60.4.4A. Cap. 10 Activitatea laboratorului de medicină legală pentru unitățile care au serviciu de medicină legală;
· MS 60.4.4A Cap. 14 Cheltuieli bugetare în unităţi sanitare;
· MS 60.4.4A Cap. 15 Personal sanitar.

3) pentru centrul multifuncțional:
· M.S.60.4.4A. Cap. 2 Activitatea spitalului, a ambulatoriului integrat şi a cabinetelor 
· MS 60.4.4A Cap. 14 Cheltuieli bugetare în unităţi sanitare;
· MS 60.4.4A Cap. 15 Personal sanitar.

4) pentru unitatea medico-socială:
· pct. 12 Mișcarea bolnavilor din M.S.60.4.4A. Cap. 2 Activitatea spitalului, a ambulatoriului integrat şi a cabinetelor medicale de specialitate;

· pct. 10 din Darea de seamă MS 60.4.2 Cap.1 - Principalii indicatori ai cunoaşterii sănătăţii;

· MS 60.4.4A Cap. 14 Cheltuieli bugetare în unităţi sanitare;
· MS 60.4.4A Cap. 15 Personal sanitar;

· situaţia socială a internaţilor;

· tabel privind personalul angajat, cheltuieli ș situaţia imobilului;

· 19.17 Centralizatorul bolnavilor ieșiți din spital;

5) pentru unitatea fără paturi:
· dările de seamă specifice profilului unității fără paturi;

· MS 60.4.4A Cap. 14 Cheltuieli bugetare în unităţi sanitare;
· MS 60.4.4A Cap. 15 Personal sanitar.

6) pentru unitatea cu paturi din sistemul privat:
· M.S.60.4.4A. Cap. 2 Activitatea spitalului, a ambulatoriului integrat şi a cabinetelor medicale de specialitate;
· M.S.60.4.4A. Cap. 7 Activitatea stației de salvare pentru unitățile care au autosanitare proprii;

· MS 60.4.4A Cap. 14 Cheltuieli bugetare în unităţi sanitare;
· MS 60.4.4A Cap. 15 Personal sanitar;

· pct. 10 din Darea de seamă MS 60.4.2 Cap.1 - Principalii indicatori ai cunoaşterii sănătăţii.

7) pentru unitatea sanitară de dializă:
· M.S.60.4.4A. Cap. 2 Activitatea spitalului, a ambulatoriului integrat şi a cabinetelor medicale de specialitate;
· M.S.60.4.4A. Cap. 7 Activitatea stației de salvare pentru unitățile care au autosanitare proprii;

· MS 60.4.4A Cap. 14 Cheltuieli bugetare în unităţi sanitare;
· MS 60.4.4A Cap. 15 Personal sanitar.

Încadrarea în Cap. 1 SAN se face conform avizului respectiv la rândul 24. Dacă unitatea de dializă este punct de lucru în județul respectiv, în Cap. 1 va fi raportată unitatea la rândul 25, completând și restul capitolelor conform încadrării.
8) Pentru SAN-ul centralizat al unităţilor sanitare din reţeaua privată din mediul urban:
· Cap.1. Activitatea cabinetelor medicale de familie, stomatologice și de specialitate (urban/rural);
· MS 60.4.4A Cap. 15 Personal sanitar.

9) Pentru SAN-ul centralizat al unităţilor sanitare din reţeaua privată din mediul rural:
· Cap.1. Activitatea cabinetelor medicale de familie, stomatologice și de specialitate (urban/rural)
· MS 60.4.4A Cap. 15 Personal sanitar.

Alte precizări
Atenție! Dările de seamă vor fi completate atât de unitățile sanitare publice cu paturi, cât și de unitățile sanitare private cu paturi (conform Legii nr. 95/2006, art. 209, și Ord. nr. 919/2006), datele raportate fiind necesare constituirii unei baze de date la nivel central, accesibilă atât Ministerului Sănătății cât și Direcțiilor de Sănătate Publică. 

În chestionarul statistic "SAN" se raportează unitățile sanitare care sunt efectiv în funcţiune la 31.12.2020. Nu fac obiectul raportării unităţile nou înfiinţate, care nu au intrat încă în funcţiune (nu au primit bolnavi) chiar dacă au inventar, fonduri şi personal. 

Centrele de sănătate cu paturi de spital, indiferent dacă au sau nu personalitate juridică vor completa Dările de seamă, respectiv SAN.

Pentru fiecare unitate publică cu paturi, dacă este cazul, în numărul total de dispensare se vor cuprinde dispensarele T.B.C..
Laboratoarele medicale publice se raportează în SAN conform structurii aprobate de Ministerul Sănătății. Compartimentul de prevenire și combatere a infecțiilor nosocomiale se cuprinde ca laborator.
Se prind în raportare şi paturile închise temporar, paturi care în dările de seamă Cap. 2 pct. 12 şi Cap. 3 pct. 11 vor fi trecute numai în coloana 1 – existent la sfârşitul anului.
Paturile pentru cronici se înregistrează conform Ordinului Ministrului Sănătății și a Președintelui Casei Naționale de Asigurări de Sănătate nr.1782/587/2006 și Avizului de funcționare (acolo unde se menționează existența paturilor pentru bolnavi cronici) sau conform Anexei nr.25 privind durata de spitalizare pe secții din Ordinului Ministrului Sănătății și a Președintelui Casei Naționale de Asigurări de Sănătate nr.397/836/2018 și a duratei medii de spitalizare înregistrată efectiv la unitate.
Se vor completa, dacă este cazul, patru dări de seamă M.S. 60.4.4A. Cap. 2 Activitatea spitalului, a ambulatoriului integrat şi a cabinetelor medicale de specialitate, și anume:

1. O dare de seamă Cap.2 pentru cabinetele din structura spitalelor și pentru pct. 12 mișcarea bolnavilor în spital;

Mișcarea bolnavilor în spital – se referă la paturile de spitalizare continuă, aşa cum au fost nominalizate în Structura Organizatorică a Spitalului și aprobate de către Ministerul Sănătăţii. În paturile de spital nu se vor raporta paturile din spitalizarea de zi, din staţionarele de zi, din staţionarele laboratoarelor sau centrelor de sănătate mintală pentru bolnavi psihici, care în avizul Ministerului Sănătăţii nu figurează cu paturi de spital, ci cu locuri. 

Mișcarea bolnavilor în spitale Faza I, Faza II și Suport se va raporta astfel:
A) spitale faza I și spitalele de suport (care au paturile integral pentru pacienți COVID) pentru pacienții testați pozitiv sau suspecți cu virusul SARS-CoV-2 raportarea se va face astfel:
· pentru perioada de funcționare normală (de la 1 ianuarie până la apariția ordinului prin care sunt nominalizate spitale ca fiind Faza I sau suport) vor raporta mișcarea bolnavilor pe secțiile din structura aprobată de Ministerul Sănătății înregistrând la mișcare pe paturi existente 0 iar de la  medie până la om-zile spitalizare activitatea desfășurată în această perioadă ;

· pentru perioada de funcționare ca spitale faza I și spitalele de suport mișcarea bolnavilor vor fi înregistrate pe paturi pentru pacienți COVID, la mișcare pe paturi existente fiind înregistrat numărul de paturi din ultima structură aprobată de Direcția de Sănătate Publică.

Numărul de paturi existente la 31 decembrie, adunând cele 2 perioade trebuie să fie cel din ultima structura aprobată de Direcția de Sănătate Publică.

B) spitale faza II pentru pacienții testați pozitiv sau suspecți cu virusul SARS-CoV-2 raportarea se va face astfel:
· separat mișcarea pentru secțiile din structura aprobată de Ministerul Sănătății care funcționează pe patologia specifică (secțiile neutilizate pentru pacienți COVID);

· separat pe paturi pentru pacienți COVID, la mișcare pe paturi existente fiind înregistrat numărul de paturi din ultima structură aprobată  de Direcția de Sănătate Publică, 
· numărul de paturi existente la 31 decembrie trebuie să fie cel din ultima structura aprobată de Direcția de Sănătate Publică.

C) spitalele de suport pentru pacienții testați pozitiv sau suspecți cu virusul SARS-CoV-2 care au nominalizate doar anumite secții, raportarea se va face astfel:

· pe secțiile care nu sunt nominalizate COVID se vor raporta mișcarea bolnavilor pe secții conform structurii aprobate de Direcția de Sănătate Publică;

· pentru secțiile care nu sunt nominalizate COVID dar la care a fost redus numărul de paturi se vor raporta mișcarea bolnavilor pe secția din structura aprobată de Direcția de Sănătate Publică înregistrând la mișcare pe paturi existente numărul de paturi din ultima structură aprobată (adunând perioada prepandemică cu perioada pandemică);

· pentru secțiile destinate pacienților COVID se vor raporta mișcarea bolnavilor pe paturi pentru pacienți COVID, la mișcare pe paturi existente fiind înregistrat numărul de paturi din structura aprobată de Direcția de Sănătate Publică.

Numărul total de paturi existente la 31 decembrie trebuie să fie cel din ultima structura aprobată de Direcția de Sănătate Publică.”


Atenție!!!
Numărul de paturi pentru pacienți COVID trebuie să fie același cu totalul din Chestionarul Statistic SAN Cap.4 linia 1 coloana 3.
1. O dare de seamă Cap.2 pentru activitatea din ambulatoriu integrat;

Consultațiile stomatologice din cabinetele în care în Aviz nu scrie că asigură urgența, se trec la pct.1 a dării de seamă Cap.2 Activitatea spitalului, a ambulatoriului integrat şi a cabinetelor medicale de specialitate. Se vor completa toate tabelele, nu numai consultațiile și tratamentele, acolo unde sunt date statistice privind activitatea ambulatoriului integrat.

În darea de seamă Cap.2. Activitatea spitalului, a ambulatoriului integrat și a cabinetelor medicale de specialitate se înregistrează cabinetele funcţionale care au activitate. 

Atenție! Se va trece și numărul de cabinete din Centrele de sănătate mintală.
2. O dare de seamă Cap.2 pentru ambulatoriu de specialitate;

3. O dare de seamă Cap.2 pentru activitatea din Centrul multifuncțional, acolo unde există.

În darea de seamă M.S.60.4.4A. Cap.3 Activitatea sanatoriului, spitalului, secţiei (compartimentului), cabinetului de pneumoftiziologie la pct.3 Consultaţii şi tratamente în reţeaua ambulatorie coloanele cu consultaţii şi tratamente stomatologice se vor completa cu date privind activitatea cabinetelor stomatologice ce asigură urgenţa conform structurii aprobate de MS.
La completarea dării de seamă MS 60.4.4A Cap. 14 Cheltuieli bugetare în unităţi sanitare trebuie să se ţină seama de următoarea situaţie: dacă avem paturi şi mişcare în darea de seamă Cap. 2 “Activitatea spitalului, a ambulatoriului integrat şi a cabinetelor medicale de specialitate” pct. 12. Mişcarea bolnavilor în spital și Cap. 3 “Activitatea sanatoriului, spitalului, secţiei (compartimentului), cabinetului de pneumoftiziologie” pct. 11 Mişcarea bolnavilor în spital obligatoriu trebuie să avem cheltuială în darea de seamă MS 60.4.4A Cap. 14 Cheltuieli bugetare în unităţi sanitare pct. 2 Repartizarea cheltuielilor pentru medicamente din spital pe secţiile şi compartimentele componente. În coloana nr. 48 Alte se introduc cheltuielile secției/compartimentului îngrijiri paliative.
În darea de seamă MS 60.4.4A Cap. 15 Personal sanitar se trec persoanele fizice, NU posturile. Aceste capitole vor fi completate de către Serviciul RUNOS.

În darea de seamă 19.15 Centralizatorul activităţii spitalului cheltuielile realizate de spital, unitățile ambulatorii de specialitate, sanatorii tbc etc. se completează detaliat pe aceleaşi secţii ca în M.S.60.4.4 A - Cap. 2 Activitatea spitalului, ambulatoriului integrat şi a cabinetelor medicale de specialitate, pct. 12. - Mişcarea bolnavilor în spital și M.S.60.4.4 A - Cap. 3 Activitatea sanatoriului, spitalului, secției (compartimentului), cabinetului de pneumoftiziologie, pct.11. - Mişcarea bolnavilor în spital. Nu se admit secţii sau compartimente care au mişcare şi nu au cheltuială.

Precizări privind completarea machetei electronice


În sheet-ul c2Sp_Sext_cab_spital se trec: 

· Consultațiile și tratamentele din cabinetele aprobate în structura MS (cabinete de spital) din darea de seamă M.S. 60.4.4A Cap. 2;
· Consultațiile și tratamentele din pct. 3 Activitatea structurilor de urgență din darea de seamă M.S. 60.4.4A Cap. 2;
· pct. 10. Infecții asociate asistenței medicale din Darea de seamă MS 60.4.2 Cap.1 - Principalii indicatori ai cunoaşterii sănătăţii pe anul 2020;
· Punctul 12 Mișcarea bolnavilor în spital din darea de seamă M.S. 60.4.4A Cap. 2. 
În sheet-ul c2Sp_Sext_cab_ambulator se trec:

· Consultațiile, tratamentele și restul activității din ambulatoriile integrate din darea de seamă M.S. 60.4.4A Cap. 2;

În sheet-ul c2Amb_spec se trec:

· Consultațiile, tratamentele și restul activității din ambulatoriile de specialitate din darea de seamă M.S. 60.4.4A Cap. 2.

În sheet-ul c2Sp_Sext_cab_centre_multifuncționale se trec:
· Consultațiile, tratamentele și restul activității din Centrele de sănătate multifuncționale, din darea de seamă M.S. 60.4.4A Cap. 2, în fișierul codificat corespunzător acestor centre multifuncționale.
· Personalul sanitar se completează pe coloana ambulatoriu integrat.
În sheet-ul c3tbc Sp_Sext se trec:

· Consultații și activitatea sanatoriului, spitalului, secţiei (compartimentului), cabinetului de pneumoftiziologie din darea de seamă M.S. 60.4.4A Cap. 3;

· Paturile de pneumologie tbc, TBC extrapulmonar, pneumologie şi chirurgie toracică din secţiile de tuberculoză, care se raportează numai pe darea de Seamă M.S. 60.4.4A Cap.3, conform structurii aprobate;

· pct. 10. Infecții asociate asistenței medicale din Darea de seamă MS 60.4.2 Cap.1 - Principalii indicatori ai cunoaşterii sănătăţii pe anul 2020.
În sheet-ul c14 se trec:

· Cheltuieli bugetare în unităţi sanitare.


În sheet-ul c15 se trece:

· Personalul sanitar cu studii superioare, personalul mediu sanitar, personalul auxiliar sanitar, muncitori, personalul de servire și personalul din aparatul funcțional, pe categorii de unități și grupe de vârstă.
1

