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PLAN ANUAL DE ASISTENȚĂ MEDICALĂ 

COMUNITARĂ  

UAT: BUCOVĂȚ 

Anul: 2025-2026 

Responsabil: Asistent Medical Comunitar-Dna Bîlc Alexandra-Nicpleta 

 

I. Date generale despre comunitate 

• Populație totală: 3.160 locuitori 

• Categorii vulnerabile estimate (pe baza proporțiilor medii în rural): 

o Copii 0–5 ani: ~252 

o Gravide (anual): ~25 

o Vârstnici >65 ani: ~650 

o Persoane cu dizabilități: ~103 

o Persoane fără venit sau în risc social: 14 

o Persoane fără medic de familie: ~40 

o Persoane cu boli cronice (HTA, diabet etc.): 412 

 

II. Obiective generale 

1. Oferirea de îngrijiri medicale de bază și prevenție pentru populația vulnerabilă. 

2. Promovarea sănătății în rândul întregii comunități. 

3. Creșterea gradului de acces la servicii medicale și sociale integrate. 

4. Suport activ în campaniile naționale de sănătate publică. 

 

III. Obiective specifice și activități 

Nr. Obiectiv Activitate 
Indicatori de 

realizare 
Termen Responsabil 

1 Sprijin gravide 
Identificare, informare, 

monitorizare 

25 gravide 

monitorizate 
Lunar AMC 

2 
Supraveghere 

copii 0–5 ani 

Vizite la domiciliu, 

monitorizare 

creștere/dezvoltare 

100 copii 

evaluați/an 
Trimestrial AMC 

3 
Campanii 

vaccinare 

Informare, mobilizare, 

sprijin MF/DSP 

95% rată 

acoperire 

vaccinală 

Conform 

calendarului 
AMC, MF 



Nr. Obiectiv Activitate 
Indicatori de 

realizare 
Termen Responsabil 

4 Educație sanitară 

Campanii școli, grupuri 

vulnerabile (igienă, 

nutriție, boli) 

6 sesiuni/an Bianual 

AMC, 

Consilier 

scolar 

5 
Monitorizare 

boli cronice 

Vizite la domiciliu, 

consiliere aderență 

tratament 

200 pacienți 

monitorizați 
Lunar AMC 

6 
Sprijin persoane 

vulnerabile 

Mediere acces servicii 

sociale, integrare 

50 cazuri 

asistate 
Continuă AMC, AS 

7 
Anchete 

epidemiologice 
Sprijin operativ DSP 

Răspuns 

prompt la 

100% solicitări 

La nevoie AMC 

8 
Raportare 

activitate 

Foaie de observație, 

rapoarte lunare 
12 rapoarte/an Lunar AMC 

 

IV. Resurse necesare 

• Personal: 

o 1 Asistent medical comunitar 

o Colaborare cu asistent social -Referent asistenta sociala -angajatul  primăriei 

o Consilier școlar  

• Logistice: 

o Materiale sanitare, trusă mobilă, echipament protecție 

o Telefon de serviciu, laptop 

o Acces la transport (propriu) 

• Suport administrativ: 

o Spațiu în cadrul dispensarului medical local 

o Buget minim de funcționare (consumabile, medicamente de strictă necesitate, 

etc.) 

 

V. Monitorizare și evaluare 

• Evaluare lunară a activităților pe baza indicatorilor. 

• Întocmirea de rapoarte către DSP . 

• Participare la ședințe de coordonare interinstituțională (DSP, primărie, MF). 

• Ajustarea activităților pe parcurs în funcție de nevoile emergente (ex. focare, migrație, 

crize sociale). 

 

VI. Concluzii 

• Se recomandă implicarea activă a autorității locale pentru asigurarea mijloacelor 

logistice minime. 



• Pentru localitățile mici, rolul AMC este esențial în prevenție și educație sanitară. 

• Colaborarea cu medicii de familie, asistenții sociali și DSP este crucială pentru 

atingerea obiectivelor.

 

 


