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Catre: Doamna Oana MURARIU
Secretar al Camerei Deputatilor

Ref.la:  Raspunsuri la intrebari/interpelari formulate de deputati

Stimata doamna secretar,
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Va transmitem, alaturat, raspunsurile institutiilor vizate cu privire la unele

intrebari/interpelari formulate de deputati, potrivit tabelului anexat.

Cu deosebita consideratie,

NINI SAPUNARU
SECRETARDE STAT
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Stimate domnule deputat,

Referitor la interpelarea dvs. privind “Timpii de interventie in sistemul de
urgenta si capacitatea operationald a serviciilor 112 si ambulanta”, vd comunicam
urmatoarele:

In conformitate cu datele statistice aferente Bilantului 2025 al serviciilor publice
de ambulanta, in anul 2025, aceste unitati sanitare au raspuns solicitarilor telefonice venite
atat din partea populatiei cét si a altor unitati medicale, inregistrind o medie de 10.685
apeluri zilnice si o medie de 10.253 interventii zilnice, date ce indicd o crestere a
interventiilor cu un procent de 9.37% fata de valorile inregistrate in anul anterior.

In anul 2025, serviciile publice de ambulanta au gestionat 3.742.151 de interventii,
cu 320.374 mai multe fatd de anul 2024, ceea ce reprezinta o crestere de 9,37%.

La nivelul judetului Bacau, in cursul anului 2025 s-a inregistrat un numdr total de
85.263 interventii.

Un indicator esential in evaluarea activitatii serviciilor publice de ambulanti la
nivel national il reprezintd raportul dintre numarul autosanitarelor functionale si totalul
parcului auto, respectiv ponderea autosanitarelor nefunctionale. Datele statistice din bilant
evidentiaza urmatoarele valori:

Aceasta situatie indica faptul ca peste 25% dintre ambulante sunt nefunctionale din
totalul parcului auto.

De asemenea, evaluarea calitatii serviciilor medicale prespitalicesti oferite de
serviciile publice de ambulanté nu poate fi realizata fara analizarea gradului de uzuri si a
rulajului autosanitarelor din parcurile auto la nivel national, aspect evidentiat in tabelul
urmator:

Ambulante cu peste 500 mii km. parcursi 974
Ambulante cu peste 1 milion km. parcursi 203
Ambulante sub 500 mii km parcursi 1.711

Raportarea procentuald a datelor de mai sus evidentiaza urmatoarea distributie:
- 34% dintre ambulante au peste 500.000 km parcursi ;
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- 7% dintre ambulante depasesc 1 milion de kilometri;
- 59% din numarul total al ambulantelor au un rulaj sub 500.000 km.
Structura parcului de ambulante, in functie de anul de fabricatie, este urmatoarea:

Modele fabricate inainte de 2017 1382
Modele fabricate intre 2018 - 2024 1147
Modele fabricate in 2025 359

Analiza acestor date arata ca ambulantele cu o vechime mai mare de 10 ani
reprezinta 48% din total, in timp ce ambulantele noi constituie doar 12% din intregul parc
auto.

Cét priveste timpul maxim in care trebuie sd ajungd ambulanta la caz dupa apelul
la 112, acesta este stabilit prin Normele metodologice de aplicare ale titlului IV "Sistemul
national de asistenta medicald de urgenta si de prim ajutor calificat" din Legea nr. 95/2006
privind reforma in domeniul sanatatii, aprobate prin Ordinul 2021/691/2008. Actul
normativ prevede timpi diferiti in functie de tipul urgentei si de mediul in care se
actioneaza (urban/rural).

Timpii legali de raspuns ai ambulantei, conform legislatiei sunt urmatorii:
Urgente de Cod Rosu (critice, risc vital imediat)

- Mediu urban: maxim 15 minute in peste 90% din cazuri.
- Mediu rural: maxim 20 minute in peste 90% din cazuri.

In practicd, echipajele de prim ajutor calificat pot ajunge chiar mai rapid decat
timpii stabiliti prin normele legale, intervenind in 7-8 minute in mediul urban pentru
cazurile de Cod Rosu. in schimb, echipajele cu medic au ca obiectiv operational atingerea
unui timp de raspuns de 15 minute in urban si 20 de minute in rural. Aceste valori
reprezintd tinte operationale, insa timpii maximali prevazuti de legislatia in vigoare —
conform Normelor metodologice de aplicare a Titlului IV din Legea nr. 95/2006 — raman
de 15 minute in mediul urban si 20 de minute in mediul rural.

In anul 2026, serviciile publice de ambulanta inregistreaza un deficit de personal
de 44% la nivel national. Situatia este detaliata in tabelul de mai jos, care reflecta cel mai
fidel dimensiunea acestui deficit:

Total personal Medici As. Med. | Ambulantieri/ Operatori
operativ : soferi Registratori
In prezent 11,274 654 4,932 5,085 474
Normativ 20,171 1,582 8,079 9,693 817
DEFICIT nr | -8,897 -928 -3,147 -4,608 -343
DEFICIT % | 44% 59% 39% 48% 42%

Acest deficit major de personal afecteaza in mod direct capacitatea de interventie,

conducand la suprasolicitarea echipajelor si la necesitatea efectuarii unui numar ridicat de
garzi suplimentare. In consecinta, creste atat presiunea operationala asupra personalului,
cat si volumul cheltuielilor generate de orele lucrate peste norma de baza.
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Reducerea timpilor de interventie in mediul rural reprezinta una dintre principalele
provocari ale sistemului de urgentd, iar autoritatile au initiat o serie de masuri concrete
pentru imbunatatirea reactiei operative. Printre acestea se numadra modernizarea si
extinderea parcului de ambulante, inclusiv prin achizitia de autosanitare 4x4 destinate
zonelor greu accesibile, precum si suplimentarea flotei cu aproximativ 1.200 de ambulante
prin PNRR. De asemenea, reorganizarea teritoriala a serviciilor de ambulanta, prin
comasarea structurilor judetene si eficientizarea lantului de comanda, urmareste o
dispecerizare mai rapida si o coordonare optima a resurselor.

Utilizarea tehnologiilor moderne — drone, sisteme avansate de localizare,
comunicatii imbunatatite si extinderea misiunilor aeromedicale — contribuie la accesul
mai rapid in zone izolate si la sprijinirea echipajelor terestre. In paralel, cresterea
capacitatii logistice si tehnice prin dotarea ambulantelor cu echipamente moderne, precum
si redistribuirea unei parti a personalului administrativ catre activitati operative, sporesc
eficienta interventiilor. Consolidarea sistemului integrat ISU-Ambulanti~-SMURD
completeazd acest proces, printr-o coordonare operationald unificatd si eliminarea
suprapunerilor.

in ansamblu, mésurile esentiale pentru reducerea timpilor de interventie in mediul
rural includ: extinderea flotei de ambulante 4x4, reorganizarea teritoriala, utilizarea
tehnologiei avansate, cresterea capacitatii aeromedicale, redistribuirea resurselor umane
catre activitatea operationala si implementarea unor investitii strategice pe termen lung.

Ministerul Sanatatii nu detine date statistice referitoare la procentul apelurilor
nejustificate la 112.

in conformitate cu prevederile art. 4 alin. (2) din Ordonanta de urgenta a
Guvernului nr. 34/2008 privind organizarea si functionarea Sistemului national unic
pentru apeluri de urgentd, administratorul Sistemul national unic pentru apeluri de urgenta
(SNUAU) este Serviciul de Telecomunicatii Speciale.

Cele mai importante masuri de modernizare a sistemului de urgenta sunt finantate
prin Planul National de Redresare si Rezilienta (PNRR), care include cea mai ampli
investitie realizatd vreodata in parcul de ambulante: achizitia a 1.200 de autosanitare noi
(1.000 tip B 4x4 si 200 tip C 4x4), destinate in special zonelor rurale si greu accesibile.
Toate aceste ambulante vor fi operationale pana in august 2026, contribuind semnificativ
la cresterea capacitatii de interventie si la reducerea timpilor de raspuns.

Modernizarea asistentei medicale de urgentd este, de asemenea, finantatd prin
PNRR, cu termen de implementare 31 august 2026, si include investitii in infrastructura
logisticd, echipamente moderne, sisteme de comunicatii, coordonare si digitalizare
operationala. Reinnoirea flotei SMURD si a serviciilor publice de ambulanti, realizata
prin colaborarea Departamentului pentru Situatii de Urgentd, Ministerului Sanatatii,
Ministerul Investitiilor si Proiectelor Europene si Guvernului Romaniei, urmireste
uniformizarea standardelor de interventie, cresterea sigurantei echipajelor si reducerea
timpilor de reactie in zonele izolate.
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Totodata, reorganizarea operationala si optimizarea dispecerizarii, parte a reformei
sistemului de urgenta, vizeaza alocarea mai rapida a echipajelor si imbunatatirea timpilor
de interventie, in special in mediul rural.

Colaborarea dintre Ambulanta, SMURD, Politie si celelalte structuri de interventie
este asigurata printr-un sistem integrat unic, coordonat centralizat, in care toate institutiile
actioneaza impreund incd din momentul apelului la 112, functionand prin mecanisme
operationale clare. Actionarea integrata in teren prin misiuni comune/integrate permite
interventii rapide, eficiente si adaptate fiecarui tip de urgenta.

Cu deosebita consideratie,

SECRET llyéSTAT
DR. STEVA FIRU

Camera Deputatilor
Domnului deputat Pascalini Nini Alexandru
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