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1. MANAGEMENT ORGANIZATIONAL $1 INSTITUTIONAL
Actiuni Indicatori de produs/rezultat Termen de 

realizare
Riscuri asociate Responsabil

(subdiviziune/
institute)

1 2 3 4 5
Obiectivul nr. 1. Rationalizarea activitafii Direcfiei in baza recomandarilor analizelor functionale $i conform prioritatilor de dezvoltare strategica.

1.1. Organizarea §i 
desfa§urarea $cdin|elor.

1. Numar de §edin|e organizate;
2. Numar de procese-verbale intocmite.

Saptamanal/ 
La necesitate

1. Suprasolicitari din cauza sarcinilor 
complexe §i constrangerilor de timp.

Sef al DGASS, 
$efii 

subdiviziunilor 
structurale, 
Directorii 

Institu^iilor 
medico -  

sanitare publice 
municipale

1.2. Dezvoltarea cadrului 
normativ §i metodologic pentru 
asigurarea modemizarii serviciilor 
socio-medicale, sporirea eficien^ei 
prestarii acestora, cre§terea 
accesibilitajii §i implementarii 
standardelor de calitate.

1. Proiecte de decizii §i regulamente 
elaborate §i maintate spre aprobare.

2. Regulamente interne de 
activitate/coduri elaborate/actualizate 
§i aprobate.

3. Numarul proiectelor de decizii §i 
regulamente supuse consultarilor 
publice cu societatea civila/par^ilor 
interesate.

4. Rapoarte intocmite privind 
transparent decizionala.

Pe parcursul 
anului

1. Prevederi omise, interpretari 
confuze/eronate.

2. Participare redusa a societa^ii civile.
3. Analiza superficiala a proiectelor de catre 

parole interesate.
4. Lipsa recomandarilor din partea societa|ii 

civile/par^ilor interesate.

Sec^ia 
monitorizare, 

evaluare §i 
planificare 

strategica din 
cadrul DGASS, 
Subdiviziunile 

structurale, 
Institujiile 

medico-sanitare 
publice 

municipale
1.3. Monitorizarea 1. Pagine web/facebook ale DGASS §i Pe parcursul 1. Lipsa mijloacelor financiare/ surse DGASS,
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implementarii eadrului normativ 
privind aecesiil la informa^ie, 
transparent in procesul 
decizional $i dezvoltarea 
mecanismului de monitorizare 
permanenta a respectarii 
prevederilor normative in 
domeniul dialogului §i cooperarii 
eu soeietatea civila.

ale subdiviziunilor create/actualizate.
2. Numarul comunicatelor/anunturilor 

plasate pe pagina web a autoritapi §i a 
Primariei.

3. Mecanism instituit.

anului insuficiente.
2. Nerespectarea prevederilor normative in 

domeniul publicarii 
comunicatelor/anun{urilor.

3. Postari necalitative.

Subdiviziunile
structurale,
Institujiile

medico-sanitare
publice

municipale

3.3. Implementarea 
recomandarilor inaintate de 
organele de control ca rezultat al 
misiunilor de inspecjie/audit.

1. Numarul rapoartelor privind 
implementare recomandarilor aferent 
misiunilor de inspec|ie/audit.

2. Numarul recomandarilor implementate 
aferent misiunilor de inspect e/audit.

3. Numarul misiunilor de inspec^ie/audit 
realizate in perioada de raportare. Semestrial

1. Neintreprinderea masurilor ce se impun in 
vederea implementarii tuturor 
recomandarilor.

2. Masuri necorespunzatoare.

Sec^ia 
monitorizare, 

evaluare §i 
planificare 

strategica din 
cadrul DGASS, 
Subdiviziunile 

structurale, 
Institufiile 

medico-sanitare 
publice 

municipale
Obiectivul nr. 2. Asigurarea managementului eficient al resurselor financiare alocate $i activitafii financiar-contabile

2.1. Elaborarea propunerilor 
de buget §i monitorizarea 
executarii bugetului.

1. Proiectul bugetului pe anul 2020 
elaborat §i inaintat spre aprobare

Semestrial

1. Elaborarea bugetului in afara termenului 
propus/stabilit.

2. Planificarea defectuoasa a propunerilor de 
buget.

3. Aparina unor cheltuieli nebugetare, 
neprevazute.

4. Buget redus.

$ef al DGASS, 
Directa 

economico- 
financiara din 

cadrul DGASS

2.2. Asigurarea, organizarea §i 
gestionarea continua a eviden^ei 
contabile conform normelor 
metodologice.

1. Numarul notelor contabile intocmite.
2. Numarul contractelor executate.

Lunar

1. Intocmirea necalitativa a notelor contabile.
2. Intocmirea notelor contabile in afara 

termenului stabilit.

$ef al DGASS, 
Direc^ia 

economico- 
financiara din 

cadrul DGASS
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2.3. Asigurarea perfectarii si 
prezentarii rapoartelor 
financiare/darilor de seama 
privind aetivitatea eeonomiea a 
Direcp'ei.

1. Numarul darilor de seama intocmite Lunar, 
trimestrial 

§i anual

л "....  ...... .......
1. Intocmirea necalitativa/gresita a darilor de 

seama
2. Intocmirea darilor de seama in afara 

termenului stabilit.

§ef al DGASS, 
Direc^ia 

economico- 
financiara din 

cadrul DGASS
2.4. Institutional izarea 
proceselor de efectuare periodica 
a inventarierilor inopinate §i de 
raportare a rezultatelor 
inregistrate.

1. Acte de inventariere. Semestrial
Anual

1. $ef al DGASS, 
Direct a 

economico- 
financiara din 

cadrul DGASS
Obiectivul nr. 3. Asigurarea procesului de mana}.lenient al securitatii datelor cu caracter personal

3.1. Asigurarea masurilor de 
securitate la prelucrarea datelor cu 
caracter personal.

1. Elaborarea planului de actiuni privind 
securizarea datelor cu caracter personal.

2. Numarul rapoartelor de control §i 
monitorizare privind securitatea datelor 
cu caracter personal.

Pe
parcursul

anului

1. Conditii neconforme privind securizarea 
datelor cu caracter personal.

2. Nerespectarea de catre angajatii directiei a 
declaratiei privind prelucrarea datelor cu 
caracter personal.

3. Lipsa instruirilor.

Sef al DGASS, 
§efii 

subdiviziunilor 
structurale, 
Directorii 

Institu^iilor 
medico -  

sanitare publice 
municipale

3.2. Intreprinderea masurilor 
necesare in vederea dezvoltarii 
profesionale continue a 
personalului implicat in procesul 
de gestionare a datelor cu caracter 
personal §i asigurarea informarii 
angajatilor, privind accesul la 
informatie §i protejarea 
dezvaluirii informatiei oficiale.

1. Numarul de seminare de instruire a 
personalului implicat in gestionarea 
datelor cu caracter personal.

2. Numarul persoanelor instruite.
3. Numarul sedintelor organizate §i 

desfasurate.
4. Numarul persoanelor informate

Pe
parcursul

anului

1. Feed-back negativ al personalului instruit 
din motivul neinsusirii subiectului.

2. Fluctuatia cadrelor.
3. Lipsa asigurarii confidentialitatii.
4. Planificarea defectuoasa a activitatilor de 

informare.

Sef al DGASS, 
§efii 

subdiviziunilor 
structurale, 
Directorii 

Institu^iilor 
medico -  

sanitare publice 
municipale

Obiectivul nr. 4. Consolidarea climatului integritatii institutionale
4.1. Asigurarea promo varii 
Codului de conduita §i a 
acuzatiilor de coruptie. 
Informarea privind modalitatea de 
depunere a plangerilor impotriva

1. Plasarea informatiilor pe panourile din 
cadrul institujiei, paginile web.

2. Informarea organelor ierarhic 
superioare, privind incalcarile Codului 
de conduita §i a acuzatiilor de coruptie.

Pe
parcursul

anului

1. Utilizarea materialelor §i 
instrumentelor/proceselor insuficiente §i 
ineficiente.

2. Nedeclararea activitatilor ilegale.

$ef al DGASS, 
§efii 

subdiviziunilor 
structurale,
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abiitcrilor sau activitatilor ilegale 
a angajatilor.

Directorii 
Institupilor 
medico -  

sanitare publice 
municipale

4.2. Stabilirea prioritatilor §i 
necesitatilor de formare 
anticoruptie ( tematici inguste, 
subiecte specifice domeniului de 
activitate) a angajatilor pe grupuri 
tinta (debutanti, personal cu 
functie de conducere, de 
executie).

1. Numarul de seminare de instruire a 
personalului.

2. Numarul persoanelor instruite.

Pe
parcursul

anului

5. Feed-back negativ al personalului instruit 
din motivul neinsusirii subiectului.

6. Planificarea defectuoasa a activitatilor de 
informare.

Sef al DGASS, 
§efii 

subdiviziunilor 
structurale, 
Directorii 

Institu^iilor 
medico -  

sanitare publice 
municipale

4.3. Asigurarea informarii 
angajatilor, privind procedura de 
prevenire §i comunicare a 
influentelor necorespunzatoare.

1. Numarul sedintelor organizate §i 
desfasurate.

2. Numarul cazurilor denuntate.

Pe
parcursul

anului

1. Lipsa feed- backului din partea personalului 
informat.

2. 2. Lipsa asigurarii confidentialitatii in 
cazurile denunturilor, influentelor 
necorespunzatoare.

Sef al DGASS, 
§efii 

subdiviziunilor 
structurale, 
Directorii 

Institujiilor 
medico -  

sanitare publice 
municipale

Obiectivul nr. 5. Consolidarea sistemului de achizifii publice
5.1. Asigurarea organizarii §i 
desfasurarii achizitiilor publice in 
conformitate cu prevederile 
legale.

1. Planul anual al achizitiilor publice 
elaborat/aprobat §i publicat.

2. Numarul sedintelor de grup petrecute.
3. Numarul §i tipul procedurilor organizate 

§i desfasurate.
4. Numarul contractelor atribuite.
5. Numarul contractelor reziliate.
6. Forma de raportare unica elaborate si 

aprobata.

Pe
parcursul

anului

, Л

1. Intocmirea gresita a planului anual al 
achizitiilor publice.

2. Implementare/interpretarea eronata a 
legislafiei.

3. Conflict de interese.
4. Lipsa mijloacelor financiare suficiente 

pentru achizifii de calitate.
5. Numarul insuficient de oferte/sa unici о 

oferta prezentata.
6. Nerespectarea obligati lor contractuale.

Serviciul 
achizifii publice 
§i contractarea 

serviciilor 
sociale,

Grupul de lucru 
privind 

achizipile 
publice
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S.2. Elaborarea si 
implementarea regulamentelor 
interne privind achizitiile publice 
pentru fiecare autoritate 
contractanta.
Specificarea expresa a 
responsabilitatilor fiecarui 
membru algrupului de lucru in 
efectuarea procesului de achizitii. 
Asigurarea transparentei 
procesului de selectare, prin 
antrenarea membrilor societatii 
civile in grupurile de lucru pentru 
achizitii.

1. Regulament interne cu privire la 
activitatea grupurilor de lucru privind 
achizitiile publice elaborat/modificat si 
aprobat.

2. Ordinul GLA revizuit.
3. Anunt despre formarea grupului de 

lucru privind achizitiile plasat pe pagina 
web a PMC.

Pe
parcursul

anului

1. Personal insuficient/lipsa competen^elor.
2. Lipsa instruirilor in contextul modificarilor 

legislativi. Serviciul 
achizitii publice 
§i contractarea 

serviciilor 
sociale,

Grupul de lucru 
privind 

achizitiile 
publice

Obiectivul nr. 6. Implementarea unui management eficient al resurselor umane $i formarea unui efectiv de angajafi profesionisti
6.1. Sistematizarea 
informatiilor privind functiile 
vacante existente in cadrul 
DGASS §i directiilor teritoriale.

1. Proces de eviden(a implementat. Trimestrial 1 . Propuneri pentru recrutare inaintate 
conducerii DGAS eronata.

Direc|ia resurse 
umane din 

cadrul DGASS

6.2. Organizarea si 
desfasurarea procedurilor pentru 
ocuparea functiilor vacante, 
reiesind din necesitatile de 
personal estimat in cadrul 
DGASS.

1. Numarul demersurilor inaintate ANOFM
2. Numarul concursurilor organizate.
3. Numarul de functionari angajati, in 

corespundere cu cerintele functiei.

Pe
parcursul

anului

1. Organizarea si desfasurarea defectuoasa a 
procedurilor pentru ocuparea functiilor 
vacante.

2. Estimarea eronata a necesitatilor de personal 
in cadrul DGASS.

3. Lipsa cererilor de angajare.
4. Lipsa studiilor in domeniu.

Direcjia resurse 
umane din 

cadrul DGASS

6.3. Identificarea necesitatilor 
de instruire a personalului si 
planificarea activitatilor de 
instruire.

1. Planul anual de dezvoltare profesionala 
elaborat si aprobat. 01.03.2019 1. Planificarea defectuoasa a activitatilor de 

dezvoltare profesionala.

Direcjia resurse 
umane din 

cadrul DGASS

6.4. Gestionarea si 
monitorizarea procesului aferent 
activitatilor de dezvoltare 
profesionala continua a 
personalului.

1. Numarul persoanelor delegate.
2. Numarul functionarilor publici instruiti 

in raport cu numarul planificat.
3. Raport elaborat si prezentat sefului 

DGASS.

Pe
parcursul

anului

1. Participarea repetata a unor functionari la 
unui §i ace Iasi curs.

2. Costul exagerat al activitatii de instruire.
3. Lipsa de la ore a delegatului pe motiv de 

boala.

Direcfia resurse 
umane din 

cadrul DGASS
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Obiectivul nr. 8. Consolidarea principiilor de buna guvernare prin imbunata(irea activitatilor de monitorizare, evaluare $i planificare strategica
8.1. Asigurarea conformarii §i 
implementarii neconditionate de 
catre autoritatile §i institutiile 
municipale a Legii nr. 229 din 
23.09.2010 privind controlul 
financiar public intern.

1. Planul misiunilor de inspec{ie elaborat 
§i aprobat.

2. Numarul monitorizarilor 
planificate/realizate.

3. Numarul verificarilor inopinate.
4. Numarul petijii/plangerilor examinate.
5. Numarul rapoartelor intocmite.
6. Registrul riscurilor aprobat.

Ianuarie
2019

Pe
parcursul

anului

1. Dublari de sarcini pentru diverse functii din 
cadrul Directiei.

2. Delegarea gresita sau necorespunzatoare a 
atributiilor.

3. Identificarea eronata a riscurilor aferente 
obiectivelor stabilite.

4. Planificarea defectuoasa a masurilor de 
minimalizare a riscurilor identificate.

5. Implementarea ineficienta a elementelor de 
control intern.

Sec^ia 
monitorizare, 

evaluare §i 
planificare 

strategica din 
cadrul DGASS

Obiectivul nr. 9. Asigurarea efectuarii lucrarilor de secretariat
9.1. Asigurarea efectuarii 
lucrarilor de secretariat in cadrul 
subdiviziunilor structurale ale 
autoritatilor administratiei publice 
municipale, in conformitate cu 
prevederile legislatiei in vigoare.

Lucrarile de secretariat in cadrul 
subdiviziunilor structurale efectuate in 
conformitate cu prevederile legislatiei in 
vigoare. Permanent

1. Nerespectarea normelor metodologice. Serviciul peti|ii 
din cadrul 
DGASS, 

Secretar al 
§efului 

DGASS, 
Specialist din 
cadrul DAS

9.2. Asigurarea informarii 
populatiei §i acordarea 
consultatilor cu privire la 
prevederile legale din domeniul 
asistentei sociale §i sanatate.

1. Numarul petitiilor parvenite in adresa 
Directiei.

2. Numarul demersurilor parvenite in 
adresa Directiei.

Semestrial

1. Informarea eronata/gresita a cetatenilor 
audiati.

2. Pierderea cererilor/petitiilor/demersurilor 
parvenite.

Serviciul peti^ii 
din cadrul 
DGASS, 

Secretar al 
§efului 

DGASS, 
Specialist din 
cadrul DAS

COMPONENTA II. ASISTENJA SOCIALA
Obiectivul nr. 10. Asigurarea cresterii gradului de integrare in sistemul de protectie sociala a persoanelor aflate in situatie de rise

10.1. Asigurarea accesului la 
formele de asistenfa sociala 
destinate persoanelor in situatie de 
rise, prin implementarea eficienta 
a cadrului normativ care

1. Numarul cererilor de acordare a 
serviciilor §i prestatiilor sociale.

2. Numarul petitiilor referitor la unele 
aspecte privind acordarea 
serviciilor/prestatiilor sociale. Semestrial

1. Neinformarea corecta privind formele de 
as i sten|a sociala.

2. Neintrunirea condi^iilor de eligibilitate.
3. Tergiversarea termenilor de examinare a 

cererilor/petitiilor.

Serviciul
peti^ii,

Subdiviziunile
structurale,
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reglementeaza modul de acordare 
§i functionare a 
serviciilor/prestafiilor sociale.

3. Numarul beneficiarilor de asistenfa 
sociala. DAS

Obiectivul nr. 11. Susfinerea financiara/materiala a familiilor/persoanelor defavorizate din municipiul Chisinau

11.1. Stabilirea §i acordarea 
ajutorului material.

1. Numarul solicitanfilor.
2. Numarul beneficiarilor.
3. Suma acordata.

Lunar

1. Insuficienfa mijloacelor fmanciare.
2. Neintrunirea condifiilor eligibilitate.
3. Tergiversarea termenilor de examinare a 

cererilor/petifiilor.

Secfia 
susfinerea 

financiara a 
populate!,

Direcfia
economico-

finaciara,

DAS
11.2. Realizare programelor cu 
destinafie speciala.

1. Numarul beneficiarilor pentru nasterea a 
3-lea copil si urmatorii copii nascuti.

2. Numarul persoanelor singuratice ingrijite 
la domiciliu, catre Sfintele Sarbatori de 
Pa§ti;

3. Numarul pensionarii in etate, catre Ziua 
Internafionala a oamenilor in etate;

4. Numarul persoanelor cu dizabilitafi de 
vedere, catre Ziua International;! a 
persoanelor cu defic ien t de vedere;

5. Numarul persoanelor cu dizabilitafi catre 
Ziua International a a persoanelor cu 
dizabi litap;

6. Alte programe.

Pe
parcursul

anului

1. Liste intocmite eronat.
2. Tergiversarea termenilor de intocmire a 

listelor.
3. Neridicarea plafilor acordate.
4. Informarea insuficienta a populafiei privind 

necesitatea ridicari plafilor sociale.

Secfia 
susfinerea 

financiara a 
populafiei,

Direct a 
economico- 

finaciara,

DAS

11.3. Susfinerea 
familiilor/persoanelor 
defavorizate din municipiul 
Chisinau in contextul 
prevenirii/limitarii/depa§irii 
situafiilor de dificultate prin

1. Numarul solicitanfilor.
2. Numarul beneficiarilor
3. Suma acordata.
4. Numarul §edinfelor Comisiei pentru 

protect a persoanelor aflate in situafii de 
dificultate.

Lunar

1. Insuficienta mij loacelor financiare.
2. Neintrunirea condifiilor eligibilitate.
3. Tergiversarea termenilor de examinare a 

cererilor/petifiilor.

Secfia 
susfinerea 

financiara a 
populafiei, 

Direcfia 
economico-

7



intermediul Serviciului social 
Suport monetar.

fmaciara,
DAS

11.4. Asigurarea unui 
management eficient al 
ajutoarelor umanitare focusat pe 
satisfacerea necesitafilor celor mai 
nevoia§i.

1. Numarul documentelor (planurilor) 
coordonate referitor la loturile de ajutoare 
umanitare spre import §i repartizare.

2. Numarul demersurilor inaintate ONG, 
asociafiilor in vederea acordarii 
ajutoarelor umanitare sub forma de 
donafii.

3. Numarul solicitanfilor de ajutor umanitar.
4. Numarul beneficiarilor de ajutor 

umanitar.

Semestrial

1. Lipsa reactiei de raspuns din partea 
organizatiile de binefacere.

2. Lipsa diversificarilor donafiilor/ajutoarelor 
umanitare in vederea satisfacerii tuturor 
necesitafilor celor nevoia§i.

3. Lipsa parghiilor de control privind asigurarea 
implementarii planurilor de ajutoare 
umanitare coordonate de catre DGASS.

DGASS,

Structurile 
teritoriale de 

asistenfa 
sociala

Obiectivul nr. 12. Protecfia persoanelor in varsta §i persoanelor cu dizabilitafi prin asigurarea accesului la serviciile sociale
12.1. Asigurarea cresterii 
calitatii serviciilor fumizate catre 
beneficiar in cadrul Serviciului de 
ingrijire sociala la domiciliu.

1. Numarul de persoane identificate.
2. Numarul de persoane luate la deservire.
3. Ponderea beneficiarilor comparativ cu 

perioada raportata a anului precedent.
4. Numarul actelor de evaluare.
5. Numarul persoanelor instruite. Lunar

1. Oferirea serviciilor de calitate redusa 
beneficiarului.

2. Adaptarea gresita a nevoilor beneficiarului al 
Serviciului.

3. Monitorizarea si evaluarea defectuoasa a 
necesitafilor beneficiarului Serviciului.

4. Stabilirea gresita a indicatorilor calitatii 
Serviciului prestat.

5. Evaluarea si monitorizarea insuficienta a 
Serviciilor prestate de catre lucrator social.

6. Insuficienta personalului calificat.

Secfia protecfia 
persoanelor in 

varsta §i 
persoanelor cu 

dizabilitafi.

Serviciul SiSD 
din cadrul DAS

12.2. Asigurarea acordarii 
flexibile Serviciului social 
„Asistenta personala” adaptat 
nevoilor beneficiarilor si in 
functie de prioritatile identificate 
in urma evaluarii §i monitorizarii.

1. Numarul de persoane identificate.
2. Numarul de persoane admise in cadrul 

Serviciului.
3. Numarul de cazuri de prevenire a 

abandonului sau institutionalizarii in 
urma prestarii serviciului „Asistenta 
Personala”.

Lunar

1. Oferirea serviciilor insuficiente nevoilor 
beneficiarului.

2. Adaptarea incorecta a nevoilor 
beneficiarului al Serviciului.

3. Lipsa condifiilor de trai necesare nevoile 
identificate a beneficiarului.

4. Stabilirea gresita a indicatorilor calitatii 
serviciului prestat.

5. Evaluarea §i monitorizarea insuficienta a 
Serviciilor prestate de catre asistent 
personal.

Secfia protecfia 
persoanelor in 

varsta §i 
persoanelor cu 

dizabilitafi,

Serviciul social 
Asistenfa 

personala din 
cadrul DAS
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12.3. Asigurarea accesului la 
serviciul social „Echipei Mobile” 
pentru a sustine integrarea 
sociala a persoanelor cu 
dizabilitafi.

1. Numarul de persoane identificate.
2. Ponderea persoanelor admise in cadrul 

serviciului comparativ cu perioada 
raportata a anului precedent.

3. Numarul de cazuri privind excluderea 
din serviciu.

4. Numarul de intervenfii la domiciliul 
beneficiarilor.

Lunar

1. Oferirea serviciilor insuficiente nevoilor 
beneficiarului.

2. Identificarea incorecta a nevoilor 
beneficiarului al Serviciului.

3. Monitorizarea §i evaluarea defectuoasa a 
nevoilor beneficiarului al Serviciului.

4. Lipsa condifiilor tehnice-sanitare necesare 
nevoile identificate ale beneficiarului.

Secfia protecfia 
persoanelor in 

varsta §i 
persoanelor cu 

dizabilitafi,

Echipa Mobila,

DAS
12.4. Identificarea necesitafilor 
de instruire a personalului din 
cadrul Serviciilor Ingrijire sociala 
la domiciliu, Asistenfa personala 
§i Echipa Mobila si planificarea 
activitatilor de instruire.

1. Evaluarea continua a personalului §i a 
nevoilor de formare profesionala a 
acestora.

2. Numarul chestionarelor adaptate §i 
perfectate nevoilor personalului

3. Planul anual de dezvoltare profesionala 
elaborat si aprobat pentru fiecare 
serviciu.

4. Inaintarea de propuneri catre institutiile 
abilitate privind organizarea unor cursuri 
care sa corespunda nevoilor stabilite in 
planul de formare.

5. Numarul instruirilor interne §i exteme 
organizate §i desfasurate in comparatie 
cu anul precedent.

6. Numarul personalului instruit.

Pe
parcursul

anului

1. Planificarea defectuoasa a activitatilor de 
dezvoltare profesionala a personalului 
Serviciului.

2. Completarea gresita/incompleta a 
chestionarelor de catre personalul 
Serviciului intru identificarea nevoilor de 
formare profesionala continua.

3. Costuri exagerate al activitatilor de instruire 
exteme

4. Feed-back negativ al personalului instruit 
din motivul neinsusirii subiectului.

5. Asimilarea partiala a materialului informativ 
prezentat.

6. Frecventa redusa a personalului la orele de 
instruire.

Secfia protecfia 
persoanelor in 

varsta §i 
persoanelor cu 

dizabilitafi,

Serviciul social 
Asistenfa 

personala §i 
Serviciul 

ingrijire sociala 
la domiciliu din 

cadrul DAS,

Echipa Mobila,

12.5. Asigurarea monitorizarii §i 
evaluarii continua a calitatii 
Serviciilor Ingrijire sociala la 
domiciliu, Asistenfa personala §i 
Echipa Mobila fumizate prin 
stabilirea unor indicatori in acest 
sens.

1. Numarul actelor de monitorizare 
intocmite de catre §efii de servicii

2. Gradul de satisfacere a beneficiarilor cu 
privire la serviciile acordate.

3. Procentul de beneficiari care considera 
ca s-a imbunatatit situatia, calitatea 
vietii, sanatatea in rezultatul prestarii 
serviciilor.

4. Numarul misiunilor de inspecfie interne 
§i rapoarte intocmite in acest sens.

Lunar

Pe
parcursul

anului

1. Stabilirea gresita a indicatorilor calitatii 
Serviciului prestat.

2. Evaluarea §i monitorizarea insuficienta a 
serviciilor/interventiilor prestate de catre 
personal.

3. Gradul de satisfacere scazut/satisfacator sau 
nesatisfacator a beneficiarilor cu privire la 
serviciile acordate.

Secfia 
monitorizare, 

evaluare §i 
planificare 
strategica,

§efii DAS,

§efii Serviciilor
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1.1. Asigurarea accesului ^ 
persoanelor in varsta §i cu 
dizabilitati la servicii de 
reabilitare/recuperare.

1. Numarul persoanelor primari luate in 
evidenta.

2. Numarul biletelor distribuite.
3. % persoanelor beneficiare de bilete 

comparativ cu perioada raportata anului 
precedent.

Lunar

Trimestrial 
Pe parcursul 
perioadei de 

raportare

1. Numarul insuficient de bilete repartizate 
catre solicitanti.

2. Valorificarea intarziata a biletului de catre 
beneficiar la Centre de 
reabilitare/recuperare.

3. Prezentarea intarziata a solicitantului la 
Directiei pentru a ridica biletului de 
reabilitare/recuperare.

Secfia protecfia 
persoanelor in 

varsta §i 
persoanelor cu 

dizabilitafi,

$efii DAS,

Speciali§tii din 
cadrul DAS

1.2. Asigurarea dezvoltarii §i 
cresterii accesului persoanelor in 
varsta si cu dizabilitati la 
mijloacelor ajutatoare tehnice §i 
protetico-ortopedice.

1. Numarul beneficiarilor de mijloace 
ajutatoare tehnice §i protetico-ortopedice.
2. Numarul demersurilor inaintate catre 
organizatiile de binefacere privind 
acordarea ajutorului umanitar sub forma de 
mijloace de locomotie.
3. % Numarul solicitanfilor primari luate in 
evidenta comparativ cu perioada raportata 
anului precedent.

Pe
parcursul
perioadei

de
raportare

2. Informarea eronata a cetatenilor cu privire la 
serviciu.

3. Insuficienta mijloacelor de deplasare.
4. Lipsa conlucrarii cu organizatiile de 

binefacere.
5. Lipsa reactiei de raspuns din partea 

organizatiile de binefacere.
6. Insuficienta mijloacelor de locomotie si 

protezare
7. Lipsa reactiei de raspuns din partea 

organizatiilor de binefacere.

Secfia protecfia 
persoanelor in 

varsta §i 
persoanelor cu 

dizabilitafi,

Felcerii din 
cadrul 
DAS

12.6. Asigurarea accesului 
persoanelor social vulnerabile la 
serviciile de alimentare gratuita in 
cantine sociala.

1. Numarul solicitanfilor primari.
2. Numarul beneficiarilor de serviciile de 

alimentare gratuita.
3. Gradul de satisfacere a beneficiarilor cu 

privire la serviciile acordate.
4. Ponderea beneficiarilor in varsta §i celor 

cu dizabilitati.
5. Cheltuieli efective.

Lunar

1. Lipsa indicatorilor calitatii serviciului 
prestat.

2. Evaluarea §i monitorizarea insuficienta a 
serviciului.

3. Calitatea redusa a serviciului prestat.
4. Respectarea partiala a contractului de 

prestari a Serviciului de alimentare gratuita a 
persoanelor aflate in situatii de rise

Direcfia
economico-

finaciara,

Secfia prestafii 
sociale din 

cadrul DAS
Obiectivul nr. 13. Sporirea accesului la prestatii sociale persoanelor in varsta si cu dizabilitati din municipiul Chisinau.

13.1. Asigurarea stabilirii si 
acordarii compensatiei pentru 
unele categorii de persoane pentru 
calatoria in transportul public 
urban si suburban din municipiul

1. Numarul beneficiarilor de compensatie.
2. Numarul solicitanfilor de compensatie 

primari luati in evidenta comparativ cu 
perioada raportata anului precedent.

3. Suma achitata.

Lunar,

Pe
parcursul

anului

1. Nerespectarea prevederilor legale.
2. Insuficienta resurselor financiare necesare 

pentru achitarea compensatiei
3. Introducerea eronata a datelor primare a 

solicitantului de compensatie in baza de

Direcfia
economico-

finaciara,
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Chisinau. 4. Ponderea persoanelor in varsta, 
persoanelor cu dizabilitafi medii, 
beneficiarilor de pensii de urma§ §i 
beneficiarilor de pensii ale institufiilor 
de forfa.

date.
4. Neeliberarea recipiselor la primirea cererii.
5. Stabilirea eronata aparifiei dreptului la 

compensafie.
6. Informarea redusa de catre beneficiari 

privind depa§irea venitului in vederea 
suspendarii compensafiei.

Secfia prestafii 
sociale din 

cadrul DAS

13.2. Asigurarea evidentei 
beneficiarilor de abonamente 
pentru calatorie in transportul 
urban si suburban in raza 
municipiului Chisinau.

1. Numarul beneficiarilor de abonamente.
2. Numarul solicitanfilor de abonamente 

primari luati in evidenta comparativ cu 
perioada raportata anului precedent.

3. Suma achitata.

Lunar,

Pe
parcursul

anului

1. Perfectarea §i eliberarea intarziata a 
abonamentului.

1. Insuficienfa resurselor financiare necesare 
pentru perfectarea abonamentelor.

2. Dublarea dreptului la 
compensafii/abonamente.

2. Nerestituirea abonamentelor in cazul 
suspendarii/incetarii dreptului.

Direcfia
economico-

finaciara,

Secfia prestafii 
sociale din 

cadrul DAS
13.3. Asigurarea stabilirii si 
acordarii compensatiei pentru 
serviciile de transport.

1. Numarul beneficiarilor de compensatie.
2. Numarul solicitanfilor de compensafie 

primari luati in evidenta comparativ cu 
perioada raportata anului precedent.

3. Suma achitata.
4. Numarul rapoartelor de monitorizare §i 

evaluare elaborate.

Trimestrial

Pe
parcursul

anului

1. Recepfionarea setului de acte incomplete de 
la solicitant de compensafie.

2. Achitarea intarziata a compensafiei.
3. Insuficienfa resurselor financiare necesare 

pentru achitarea compensatiei.
3. Introducerea eronata a datelor primare a 

solicitantului de compensatie in baza de 
date.

4. Stabilirea eronata a periodicitafii dreptului la 
compensafii/abonamente.

Direcfia
economico-

finaciara,

Secfia prestafii 
sociale din 

cadrul DAS

Obiectivul nr. 14. Implemeniarea politicelor de protecfie sociala a veteranilor
14.1. Stabilirea si acordarea 
compensatiei in legatura cu 
cheltuielile suportate la 
organizarea funeraliilor pentru 
veteranii §i invalizii de razboi.

1. Numarul beneficiarilor de compensatie.
2. Numarul solicitanfilor de compensatie 

primari luati in evidenta comparativ cu 
perioada raportata anului precedent.

3. Suma achitata.

Pe
parcursul

anului

1. Inregistrarea cererii solicitantului de 
compensafiei cu setul de acte prezentat 
incomplet.

2. Recepfionarea setului de acte incomplete de 
la solicitant de compensatie.

3. Insuficienta resurselor financiare necesare 
pentru achitarea compensafiei.

Direcfia
economico-

finaciara,

§efii DAS

14.2. Asigurarea evidentei 
beneficiarilor de taloane de

1. Numarul beneficiarilor de taloane de 
calatorie in statele membre C.S.I.

Pe
parcursul

1. Inregistrarea cererii solicitantului de 
compensatiei cu setul de acte prezentat Sefii DAS
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calatorie in statele membre C.S.I. 2. Numarul solicitanfilor de compensatie 
primari luati in evidenta comparativ cu 
perioada raportata anului precedent.

anului incomplet.
2. Recepfionarea setului de acte incomplete de 

la solicitant.
3. Tergiversarea completarii bazei de date.

Obiectivul nr. 15. Acordarea asistentei sociale comunitare pentru prevenirea si depasirea situatiilor de dificultate
15.1. Sustinerea familiilor 
defavorizate prin acordarea 
ajutorului social si ajutorului 
pentru perioada rece a anului.

1. Numarul total de cereri, dintre care:
2. inregistrate;
3. verificate/val idate;
4. Numarul de acte de verificare a datelor 

incluse in cereri intocmite la domiciliu.
5. Numarul de decizii pozitive.
6. Numarul de decizii negative.

Pe
parcursul

anului

1. Procesarea cererii solicitantului de ajutor 
social cu informatii declarate eronat sau 
incomplet.

2. Neinformarea despre schimbarile ce au 
intervenit in com ponent §i venitul familiei.

3. Functionarea defectuoasa periodica a 
programului SIAAS.

4. Lipsa parghiilor de verificare a prestatiei 
primite nejustificat.

5. Lipsa mecanismului privind obligarea 
beneficiarilor de prestafie in vederea 
restituirii sumelor achitate necuvenit.

Secfia asistenfa 
sociala 

comunitara,

Secfia prestafii 
sociale din 

cadrul DAS,

§efii SASC,

Asistenfii
sociali

15.2. Asigurarea aplicarii juste a 
procedurii managementului de 
caz.

1. Numarul persoanelor identificate si 
evaluate;

2. Numarul planurilor individuale de 
asistenta elaborate si implementate;

3. % sedintelor de grup organizate §i 
desfasurate comparativ cu perioada 
raporta a anului precedent;

4. §edinte de supervizare organizate §i 
desfasurate;

5. Numarul vizitelor de monitorizare 
organizate §i desfasurate;

6. Numarul controalelor interne organizate 
§i desfasurate

7. Ponderea rapoartelor de monitorizare 
intocmite

Pe
parcursul

anului

1. Realizarea procedurii managementului de 
caz partial §i defectuos.

2. Estimarea eronata a necesitafilor de personal 
in cadrul sedintelor de supervizare 
individuals sau de grup.

3. Intocmirea planului individualizat de 
asistenta cu identificarea parfiala a nevoilor 
beneficiarului.

4. Planificarea defectuoasa a activitatilor de 
control.

5. Perioada stabilita intru efectuarea 
controlului intern coincide cu alte activitati 
de baza al Direcfiei.

6. Lipsa personalului calificat.
7. Stabilirea gresita a obiectivelor controlului.

Secfia asistenfa 
sociala 

comunitara,

§efii DAS,

§efii SASC,

Asistenfii
sociali

15.3. Referirea cazurilor de 
complexitate inalta spre serviciile 
inalt specializate.

1. Numarul de cazuri identificate.
2. Numarul de cazuri evaluate.
3. Numarul de cazuri referite.

Pe
parcursul

anului

1. Insuficienfa/lipsa resurselor
materiale/financiare pentru dezvoltarea 
serviciilor.

Secfia asistenfa 
sociala 

comunitara,
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Dezvoltarea acestora la nivelul 
municipiului Chi§inau.

4. Elaborarea proiectelor de decizii §i a 
regulamentelor de dezvoltare serviciilor 
de natura sociala.

§efii SASC,

Asistenfii
sociali

15.4. Consolidarea sistemului de 
protectie si sprijin a victimelor 
violenfei in familie.

1. Numarul cazurilor inregistrate 
comparativ cu anul precedent.

2. Numarul actelor de evaluare intocmite.
3. Numarul dosarelor perfectate.
4. Ponderea cazurilor solutionate.
5. Numarul acordurilor de parteneriat cu 

institufii/organizafii in domeniul 
violenfei in familie.

Pe
parcursul

anului

1. Refuzul victimei violenfei in familie in 
conlucrare cu reprezentanfii Direcfiei.

2. Identificarea insuficienta/lipsa a prestatorilor 
de servicii in domeniul violentei in familie.

3. Adaptarea gresita a nevoilor beneficiarului 
al Serviciului.

4. Insuficienfa resurselor financiare necesare 
pentru prestarea serviciilor calitative §i 
eficiente.

Secfia asistenfa 
sociala 

comunitara,

§ef DAST

§ef SASC

15.5. Evaluarea cunostinfelor 
personalului Serviciului de 
asistenta sociala comunitara.

1. Numarul asistenfilor sociali evaluafi.
2. Numarul rapoartelor de evaluare 

intocmite.
3. Planul de instruire profesionala continua 

aprobat.

Ianuarie,

Pe
parcursul

anului

1. Planificarea gresita a activitatilor de 
dezvoltare profesionala a personalului 
Serviciului.

2. Completarea inexacta a chestionarelor de 
catre personalul Serviciului pentru 
identificarea nevoilor de formare 
profesionala a acestora.

Secfia asistenfa 
sociala 

comunitara,

§ef DAST

SefSASC
Obiectivul nr. 16. Acordarea asistentei medicale si rein teg rarea sociala a potentialelor victime /victime ale TFU $i populafiei de etnie roma

16.1. Oferirea asistentei 
medicale §i sociale victimelor si 
potentialelor victime ale TFU, 
referirea spre servicii sociale, 
facilitarea accesului la prestafii 
sociale.

1. Numarul persoanelor identificate
2. Acfiuni intreprinse in cazul solufionarii 

problemelor identificate.
3. Numarul materialelor distribuite Pe

parcursul
anului

1. Refuzul potenfialelor victime in conlucrare 
cu reprezentanfii Direcfiei/institufiilor 
medicale.

2. Identificarea insuficienta/lipsa a prestatorilor 
de servicii in domeniul dat.

3. Insuficienfa resurselor financiare necesare 
pentru prestarea serviciilor calitative §i 
eficiente.

Secfia asistenfa 
sociala 

comunitara, 
Secfia sanatate, 

SefSASC, 
Institufiile 

medico-sanitare 
publice 

municipale
16.2. Asigurarea accesului 
persoanelor de etnie roma la 
formele de asistenfa sociala §i la 
serviciile medicale.

1. Numarul familiilor identificate.
2. Numarul familiilor beneficiare de 

servicii /prestafii sociale.
3. Numarul persoanelor supuse controlului 

profilactic.

Pe
parcursul

anului

1. Refuzul persoanelor de etnie roma in 
conlucrare cu reprezentanfii 
Direcfiei/institufiilor medicale.

Secfia asistenfa 
sociala 

comunitara, 
Secfia sanatate, 

SefSASC,
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Institufiile
medico-sanitare

publice
municipale

COMPONENTA III. ASIST EN JA  MEDICALA
Obiectivul nr. 17. Implementarea politicilor de sanatate in funcfie de necesitafile $i problemele identificate ale populafiei municipiului Chisinau

17.1. Asigurarea accesului 
populafiei municipiului Chisinau 
la servicii medicale de calitate.

1. Numarul de sedinfe ale Consiliilor 
Calitatii organizate in cadrul IMSP 
municipale.

Pe
parcursul

anului

1. Activitatea defectuoasa a Consiliilor de 
Calitate din IMSP municipale.

2. Masuri implementate in domeniul calitafii 
fara efectul scontat.

3. Litigii in instanta.

Secfia sanatate 
din cadrul 
DGASS, 

Institufiile 
medico -  

sanitare publice 
municipale

17.2. Asigurarea cu aparate 
auditive a persoanelor cu 
deficienfe de auz.

1. Numarul solicitanfilor primari.
2. Numarul beneficiarilor.
3. Numarul persoanelor excluse.

Pe
parcursul

anului

1. Neintrunirea condifiilor de eligibilitate.
2. Termen indelungat de a§teptare a randului.
3. Insuficienfa resurselor financiare.

Secfia sanatate 
din cadrul 
DGASS, 

AMT
17.3. Sporirea calitafii viefii §i 
sprijinul medico-social al 
populafiei cu deficienfe de vaz.

1. Numarul solicitanfilor primari.
2. Numarul total de beneficiari, dintre care:
3. Numarul beneficiarilor de dispozitive 
medicale §i non medicale.
4. Ponderea beneficiarilor membrii ai 
Asociafiei Nevazatorilor.
5. Numarul dispozitivelor 
nefuncfionale/restituite.

Pe
parcursul

anului

1. Neintrunirea condifiilor de eligibilitate.
2. Termen indelungat de a§teptare a randului.
3. Insuficienfa resurselor financiare.
4. Calitatea redusa a dispozitivelor.

Secfia sanatate 
din cadrul 
DGASS,

AMT

17.4. Asigurarea cu ochelari a 
persoanelor cu deficienfe de vaz.

1. Numarul solicitanfilor.
2. Numarul beneficiarilor.

Pe
parcursul

anului

1. Neintrunirea condifiilor de eligibilitate.
2. Insuficienfa resurselor financiare.

Secfia sanatate 
din cadrul 
DGASS,

AMT
17.4. Asigurarea cu accesorii 
pentru determinarea glicemiei la 
persoanele cu diabet zaharat

1. Suma alocata.
2. Numarul solicitanfilor.
3. Numarul beneficiarilor.

Pe
parcursul

anului

1. Insuficienfa resurselor financiare. Secfia sanatate 
din cadrul 
DGASS, 

AMT, CS, IMS 
private,
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Clinica
universitara

17.5. Livrarea gratuita a 
preparatelor lactate in primul an 
de viafa.

1. Numarul copiilor beneficiari de preparate 
lactate.

Pe
parcursul

anului

1. Insuficienfa resurselor financiare.
2. Informarea redusa a potenfialilor beneficiari.

Secfia sanatate 
din cadrul 
DGASS, 

AMT
17.6. Acordarea asistentei 
medicale stomatologice 
persoanelor din grupul social- 
dezavantajat din municipiul 
Chisinau.

1. Numarul solicitanfilor primari.
2. Numarul beneficiarilor.
3. Ponderea categoriilor de beneficiari.

Pe
parcursul

anului

1. Neintrunirea condifiilor de eligibilitate.
2. Termen indelungat de a§teptare a randului.
3. Insuficienfa resurselor financiare.
4. Calitatea redusa a dispozitivelor.

Secfia sanatate 
din cadrul 

л DGASS, 
I.M. Centrul 
stomatologic 

municipal
17.7. Susfinerea persoanelor 
neasigurate din familiile social 
dezavantajate prin acoperirea 
cheltuielilor de tratament.

1. Numarul persoanelor identificate.
2. Numarul persoanelor beneficiare.
3. Cheltuieli.

Pe
parcursul

anului

1. Numar impunator de persoane fara domiciliu 
in municipiul Chisinau.

2. Insuficienfa resurselor financiare.
3. Neconfirmarea statului de persoana 

dezavantajata

DGASS, 
Institufiile 
medico -  

sanitare publice 
municipale

17.8. Organizarea controlului 
medical al recrutilor §i 
premilitarilor

1. Numarul total de persoane examinate, 
dintre care:
2. Numarul recrutilor.
3. Numarul premilitarilor.

Pe
parcursul

anului

1. Insuficienfa resurselor financiare.
2. Dificultafi organizatorice.

Secfia sanatate 
din cadrul 
DGASS, 
Comisia 

medico-sanitar
17.9. Asigurarea profilaxiei §i 
controlului eficient al bolilor 
infecfioase cu impact social, 
controlului maladiilor 
netransmisibile, bolilor 
profesionale, promovarea §i 
educarea de timpuriu a modului 
sanatos de viafa prin 
implementarea programelor 
nafionale.

Acoperirea vaccinala a populafiei cu 92%. 
Reducerea cu 2% a mortalitafii prin 
maladiile netransmisibile.

Pe
parcursul

anului

1. Activitate ineficienta la nivel de medicina 
primara.

2. Refuzuri neargumentate.

Secfia sanatate 
din cadrul 
DGASS, 

AMT

Obiectivul nr. 18. Modernizarea §i renovarea continua a bazei tehnico-materiale a institufiilor
18.1. Monitorizarea actiunilor 
privind consolidarea bazei

Numar de institutii cu reparafii efectuate. Pc
parcursul

1. Estimarea incorecta a costurilor reparafiilor.
2. Riscurile derivate din exploatarea cladirilor,

Secfia sanatate 
din cadrul
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tehnico-materiale a IMSP 
municipale prin executarea 
lucrarilor de reparatii capitale.

anului,
conform
planului

instalatiilor.
3. Tergiversarea termenilor de organizare §i 

desfa§urare a procedurilor de achizifii 
publice.

DGASS, 
Institufiile 
medico -  

sanitare publice 
municipale

18.2. Monitorizarea actiunilor 
privind dotarea cu utilaj si 
echipament medical a institutiilor 
medico-sanitare publice 
municipale.

Numarul de utilaj si echipament medical, 
achizitionat

Pe
parcursul

anului,
conform
planului

1. Planificarea defectuasa a procurarii de utilaj 
§i echipament medical

2. Lipsa surselor financiare necesare.
3. Riscurile derivate din utilizarea 

echipamentelor medicale.

DGASS, 
Institufiile 
medico -  

sanitare publice 
municipale

§ef interimar al Directiei: Carolina OLARIJ
(numele, prenumele) (semn

an.
(data)

2019
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