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OBIECTIVE REZULTATE

¢ Realizarea unei retele de cabinete de medicina familiei care

Furareg  |Nrmediei |Fopulatia

sa colecteze date din asistenta medicala primara; Participanti / Aria geografica Bur 1o i ez
* Pregatirea infrastructurii retelei de dispensare santinels; ) . Sentru 13 263
* Pregatirea medicilor din cadrul retelei santinela in vederea colectarii = 142 cereri de participare ord-Est 16 35811
de date - 100 medici au fost acceptati Hodven 1z 53560
£ = 2 MF au renuntat (1 pers la modulul 1 si 5 0 ETVE]
0 pers. inainte de modulul 3) i = T
SCOP — 42 MF au fost respinsi e = e
t i — 28 dintre cursantii MATRA + 69 MF
* Colectarea datelor in vederea cunoasterii: de la SNMEMG Vest 3 15919
o Morbiditatii (incidentd, prevalenta) din asistenta medicald primara; Tonl 98 | 18615
y St_ryr:turu Semc'.”m oferite de cab.lnetele de_medu:lna 100 medici de familie au colectat date in perioada 2001 — 2004,
familiei (proceduri efectuate in cabinetul medical in scop Datele au fost analizate de Centrul Nafional de Studii peniru
de diagnostic sau tratament), trimiteri la consult interdisciplinar; Medicina Familiei:
o Obtinerea informatiilor necesare pentru organizarea -incidenta, prevalenta bolilor in AMP;
programelor de educatie medicald continua. - structura ep'soadelar_de in_grijwe n AMP:

-numdrul de proceduri de diagnostic gi tratament efectuate in cabinet,
trimiterile la consult interdisciplinar;
-Rezultatele au fost publicate si pot fi accesate la

METODOLOGIE Fae 40w e

Rata de renuntare a medicilor participanti, dupé 5 ani de activitate de voluntariat,

a fost de 30%.
* Stabilirea esantionului: 100 medici de familie, pe baza structurii listelor
de pacienti (pe grupe de varsta, sex i distributia urban-rural);
» Realizarea unui sistem informatic pentru colectarea datelor in cabinetul
de medicina familiei (programul MedINS);
* Alegerea sistemelor de clasificare utilizate: ICPC (Clasificarea
International pentru Asistenta Medicalé Primara), CIM-10 (Clasificarea
Internationala a Maladiilor, revizia 10), ATC (Clasificarea internationala
pentru produse farmaceutice), codificare intema pentru programul MedINS;
* Selectionarea a 100 de medici de familie din toate judetele 14100 2029 039 4049 ED5Y B0SY >70
tarii + training;
* Dotarea cu calculatoare + conexiune la Internet;

» Datele sunt transmise prin Internet la un server central.

CONCLUZII

Colectarea datelor din asistenta medicala primara prin
intermediul unei retele de dispensare santinela:
Avantaje:

+ Efortul depus este mai mic

* Plus de operativitate

* Costuri mai mici

= Control al calitatii inregistrarii

» Permite cercetarea in profunzime a unor aspecte ale starii 7 | R |Awgssttawss | am| 2]
de sanatate, nivel de trai etc. : .

Dezavantaje: [re | _ur |Cistaateimectiuinare | 58] 246
= Legate de controlul erorilor de egantionare, care pot fi insa 2 | wes saarg | aar| 22
corectate T L S T T
Conditii : : i27]

- Activitatea trebuie remunerata
- Se impun o serie de facilitati legate de modul de raportare
uzual (eliminarea rapoartelor neunitare, reducerea birocratiei).
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