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Abstract: The topicality of the scientific paper is determined by the evolution of the epidemiological situation of
SARS-Cov-2 virus infection in the Republic of Moldova and the lack of medical information systems, which would
ensure rapid collection, operational management and efficient analysis of primary data on infected persons, able to
generate consolidated reports in institutional, territorial, time profiles. As a research method, the method of
comparative analysis of primary medical documents, created within medical units, and centralized reports,
developed within the National Agency for Public Health of the Republic of Moldova, was used, and their
correspondence to the requirements of the relational data model was analyzed. As a result of this analysis, certain
logical errors in the organization and management of data within the information system of the National Agency for
Public Health of the Republic of Moldova were highlighted and concrete recommendations were formulated to
improve the existing situation.
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Rezumat: Actualitatea lucrarii stiintifice este determinata de evolutia situatiei epidemiologice de infectare cu
virusul SARS-Cov-2 in Republica Moldova si lipsa unor sisteme informationale medicale, care ar asigura
colectarea rapida, gestionarea operativa si analiza eficienta a datelor primare despre persoanele infectate,
capabile sa genereze rapoarte consolidate in profiluri institutionale, teritoriale, de timp. Ca metodd de cercetare a
fost utilizata metoda de analiza comparativa a documentelor medicale primare, create in cadrul unitatilor medicale,
si a rapoartelor centralizatoare, elaborate in cadrul Agentiei Nationale pentru Sandtate Publica din Republica
Moldova, si S-a analizat corespunderea lor exigentilor modelului relational de date. In rezultatul acestei analize au
fost evidentiate anumite erori logice in organizarea si gestionarea datelor in cadrul sistemului informational al
Agentiei Nationale pentru Sandtate Publica din Republica Moldova si au fost formulate recomandari concrete
pentru imbundtdtirea situatiei existente.
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1. Introducere

Primul caz oficial confirmat de infectare cu virusul SARS-Cov-2 pe teritoriul Republicii
Moldova a fost inregistrat pe data de 08 martie 2021, fiind un caz de import din Italia. Din acest
moment numarul cazurilor de imbolnavire cu COVID-19 a evaluat dinamic in timp, atestand
cateva valori critice (Figura 1). Din momentul aparitiei primelor cazuri de infectare cu noul
coronavirus a devenit stringentd problema de monitorizare operativd a situatiei epidemiologice
pe teritoriul Republicii Moldova in contextul lipsei unei metodologii de colectare, prelucrare si
raportare a datelor statistice medicale si a unor sisteme informationale medicale capabile sa
realizeze acest deziderat.

Ministerul Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociale din Republica Moldova (MSMPS) a
elaborat masuri medical-organizatorice de prevenire si monitorizare a situatiei de raspandire a
bolii COVID-19 pe teritoriul Republicii Moldova, stipulate intr-un sir de ordine ale ministerului.
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In scopul obtinerii informatiei medicale despre noile cazuri de infectare cu virusul SARS-
Cov-2 a fost emis ordinul nr.213 din 02 martie 2020 (MSMPS, 2020, 2 martie), care a aprobat
Buletinul de insotire a probei biologice pentru detectia virusului SARS-Cov-2 (COVID-19) (in
continuare Buletin de insotire) si Formularul provizoriu OMS pentru raportarea cazurilor
probabile si confirmate de infectie cu Covid-19 (in continuare Formular provizoriu OMS).

Moldova ¥ Cases Vaccines News & Videos  Graphs

New cases | | All time |

Oct15,2020  Febs 2021  May 31, 2021

Figura 1. Evolutia cazurilor confirmate de COVID-19 ( martie 2020-august 2021)
Sursa: www.bing.com/covid

In scopul obtinerii datelor medicale centralizatoare la nivel de tard si reglementrii
procesului de raportare a cazurilor de imbolnavire cu COVID-19 de catre unitatile medicale din
teritoriu Ministerului Sanatatii, Muncii si Protectiei Sociale a emis ordinele nr. 294 din
20.03.2020 (MSMPS, 2020, 20 martie) si nr. 389 din 10.04.2020 (MSMPS, 2020, 10 aprilie), in
care sunt descrise metodologiile respective. In aceste ordine sunt specificate 5 forme de rapoarte,
care urmau sa fie elaborate in cadrul unitatilor medicale teritoriale in mod manual si transmise
sub forma de fisiere Excel organelor ierarhice superioare. Din lipsa unor sisteme informationale
medicale specializate intregul proces de colectare, organizare, prelucrare si analizd a datelor
privind situatia epidemiologica in Republica Moldova a fost realizat in regim manual, prin
elaborarea unor fisiere Excel si trimiterea lor prin posta electronica instantelor medicale ierarhic
superioare. Evident cd acest lucru a generat un sir de probleme serioase si a Ingreunat
considerabil munca personalului medical, obligat sa consume inutil orele de muncd pentru
perfectarea unor documente cu date operative zilnice.

2. Deficientele colectarii datelor privind infectarea cu virusul SARS-Cov-2
Analiza structurii Buletinului de insotire a probei biologice pentru detectia virusului
SARS-Cov-2 (COVID-19), aprobat prin ordinul Ministerului Sanatatii, Muncii si Protectiei
Sociale din Republica Moldova nr.213 din 02 martie 2020, a scos in evidenta urmatoarele
momente:
= Buletinul de insotire contine 41 de pozitii, care se completeazd manual pe suport de hartie
de catre medicul constatator, se semneaza si se parafeaza la fel manual.
* Informatia cu datele personale ale pacientului se completeazd manual, fara sa existe
posibilitatea preludrii automatizate a acestora din buletinul de identitate.
= In mod manual se completeazi datele despre cilatoriile pacientului si datele referitoare la
tranzitarea frontierei de stat.
Completarea Formularul provizoriu OMS de catre lucratorul responsabil al Agentiei
Nationale pentru Sanatate Publica prevede completarea manuala a cel putin 94 pozitii. Studiind
structura formularului se poate de constatat cd majoritatea pozitiilor ce urmeaza a fi completate
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sunt pozitii de bifare (confirmare) a unei alegeri, existand, totusi, un sir de pozitii, care ar putea fi

completate in mod automat, cum ar fi:
¢ informatia cu datele personale ale pacientului;
¢ informatia medicala despre pacient;
¢ informatia despre tara in care a calatorit pacientul;
¢ informatia cu datele testelor de laborator.

Pentru a reduce considerabil timpul consumat pentru elaborarea documentelor medicale
primare si procesarea datelor cu caracter personal si medical al bolnavilor cu COVID-19 pot fi
implementate un sir de solutii informatice din partea autoritatilor statului, cum a fi:

1. Elaborarea in cadrul Sistemul Informational Automatizat Asistentd Medicald Primard (SIA
AMP) (pagina Web www.sia.amp.md) a unei interfete Web pentru colectarea datelor
medicale primare despre pacientii bolnavi de COVID-19 si stocarea lor in baza de date
centralizata.

2. Elaborarea unei interfete Web la baza de date centralizatd din cadrul SIA AMP pentru
generarea automatd a formularelor si rapoartelor statistice necesare pentru monitorizarea in
timp real a situatiei in teritoriu si centralizarea datelor statistice.

3. Utilizarea semndturii electronice pentru identificarea medicului si autorizarea documentului
elaborat 1n Sistemul Informational Automatizat Asistentd Medicala Primara;

4. Implementarea functionalitatii de completare automatizata a datelor de rutind din formulare
(de exemplu, data perfectarii, ora expedierii, institutia medicala, etc.)

5. Preluarea datelor cu caracter personal prin utilizarea tehnicii specializate de scanare a
buletinului si obtinerea datelor personale din baze interconectate (baza de date a Companiei
Nationale de Asigurari In Medicind (CNAM), baza de date a Casei Nationale de Asigurari
Sociale (CNAS), baza de date a Politiei de Frontiera, etc.)

6. Preluarea datelor privind célétoriile pacientilor din baza de date a Politiei de Frontiera.

7. Transmiterea in regim automatizat a datelor spre institutiile medicale abilitate ale Agentiei
Nationale pentru Sanatate Publicd (ANSP)

8. Evidenta automatizata a cazurilor suspecte si confirmate si transmiterea informatiei conexe
spre Asociatiile Medicale Teritoriale (AMT) si medicii de familie vizati (in functie de locul de
trai al pacientului).

9. Generarea automatd a rapoartelor zilnice despre cazurile suspecte sau confirmate de
imbolnavire in teritorii.

Implementarea practica a recomandarile expuse mai sus ar reduce numai intr-un singur
formular al Buletinului de insotire numarul de pozitii de completat de la 41 la 17 (toate cu
caracter de bifare), reducand considerabil timpul consumat pentru perfectarea documentului.
Elaborarea in cadrul SIA AMP a unui subsistem informational de monitorizare a situatiei
epidemiologice in teritoriu ar permite solutionarea problemei raportdrii si centralizarii a datelor
statistice privind situatia curenta in teritorii.

3. Problemele raportirii datelor statistice privind infectarea cu virusul SARS-Cov-2

Obtinerea datelor operative zilnice despre numarul de cazuri de imbolnaviri si situatia la
zi in institutiile medicale din teritoriu este primordiald pentru estimarea evolutii situatiei
pandemice pe teritoriul Republicii Moldova. Practica a demonstrat existenta unor lacune si
deficiente in metodele de colectare, prelucrare, transmitere, analizd si pastrare a acestor date pe
intreaga perioadd de gestionare a situatiei pandemice si lipsa unor instrumente eficiente de
analizd a datelor acumulate. Una din cauzele de baza a timpului lung de obtinere a unor date
operative la nivel de republica consta in colectarea acestor date in regim manual si elaborarea
manuald a unor documente centralizatoare si de sinteza la diferite nivele ierarhice (spital,
asociatia medicald teritoriala, centrul de sdnatate publicd, Agentia Nationald pentru Sanatate
Publica). La fiecare nivel datele sunt supuse unor proceduri de rutind de calcul manual sau
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asistat, existand pericolul aparitiei unor date eronate. Drept confirmare a faptelor enumerate mai
sus poate servi documentul centralizator Excel al cazurilor confirmate de imbolnadvire cu SARS-
Cov-2 (COVID-19), elaborat in cadrul Agentiei Nationale pentru Sanatate Publica (documentul
este prezentat fara date cu caracter personal) (Figura 2).

Documentul centralizator cu cazurile confirmate de COVID-19 este actualizat zilnic in
regim manual de catre persoand responsabild din cadrul Agentiei Nationale pentru Sanatate
Publicd. Obtinerea informatiei de sinteza si listelor in profil teritorial, perioada de timp, sex,
varstd, provenientd, etc. se realizeazd, de asemenea, In regim manual, prin aplicarea unor filtre
simple sau personalizate, combinate pe anumite coloane cu date de referinta. Datele cantitative
se calculeazd manual cu aplicarea functiilor statistice Excel. Documentul centralizator se
actualizeazad in baza documentelor similare transmise catre ANSP de catre centrele de sanatate
publica din teritoriu.
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C:::m Dacii da,
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Nr. |, “"‘ * |Virsta| Sex M‘u‘“n]'m Oras/sat Strada Crban/ debutului | lain ‘l:fm _ | returului | Tmport ((tampon nazo-faringian sistemul “Is‘"m lucmlcrrulm (A)l?' Gmn_dm Trimestru hs‘_“ l
investigat /Raion Rural X .| vizitatd | ) ) ) medical/ medical AMU, |(Da/Nu) ANSP
boli  |ultime inRM Mocal |/material cadaveric) medical? ) (LI, IO N
proba 14 Da/Nu felcer/ detaliar AMP, (gripa@ansp.
Zile pcrs.cn?ml etc) gov.md)
= - - - - = = - Dars = = - = llIIIlI?"" = = = - =
1 [ANSP 48 f |Floresti |Floresti |str Dacia 80-1] U 28feb-20 | Da |ltalia T-mar-20 1 Tezpon naze- Gingian §f oro-ingizn 8-mar-20
2 |ANSP 60 f |Chisiniu |Chisindu |str lesilor, 23-§ U | 20fzb-20 | Da |ltakia 26-feb-20 1 Temponnazo- i cto-Eringiz 10-mar-20
3 |ANSP 60 | m |B: Abaclia | Abaclia R Smar2) | Da |ltakia 3-ian-20 1 Teaponnazo- 21 oto-Eriaglzn 10-mar-20
4 |ANSP L f |Chisindu |Chisindu |str. McelBitiy U Da |[talia I Tezponnazo- Sringian sl oro-fringizn 11-mar-20
5 |ANSP 6 f |Chisiniu |Chisindu |str. N.Costin, 6| U Da |ltalia T-mar-20 1 Temponnaze- Sringlan gf oro-Bringizn 11-mar-20
6 [ANSP 4 f |Chisinin |Chisingu _|str. Alecsandri] R 11-mar-20 | Da |Italia 3-sept-20 1 ampon 1z ian g oro-Gringizn 12-mar-20
7 |ANSP bl m [Soroca  |Soroca str. Padwrilor3] U 1l-mar-20 | Da |Italia 3-an-20 I Tempon naze- Gringien ¢l oro-fringizn 13-mar-20
8 |ANSP 60 f |Hincesti [Bilceana |Balceana R T-mar-20 | Da |ltalia 3-mar-20 I Tezponnazo- Seingian 5l aro-ringlan 13-mar-20
9 |ANSP 32 | m |Chisinau |Chisindu |str. COthejuhul U Da |MareaB 3-dec2) 1 Temponnazo- Sringian sl oro-Bringizn 14-mar-20
10 |ANSP po3 f |Chisindu |Chisindu |Gritiesti R L Tampon nazo- Bringian 5i oro-Gringizn Da 1 14-mar-20
11 |ANSP 63 £ |Cabnl Hulubozia |Huliboaia R Da_|Franta 3-00t-20 1 Tempon nazo- Sringian i oro-ringian 14-mar-20
12 |ANSP 68 | m |Chisinau |Chisiniu u L Tempon naze- Gringien ¢l oro-fringizn 14-mar-20
13 |ANSP 4 f |Hincesti |Bilceana |Bilceanz R L Tazpon naze- Seingian ¢l oro-Bringlzn 153-mar-20
14 |ANSP 36 f |Hincesti |Bilceana |Balceana R 10-mar-20 L Tezponnaze- & oro-Brngiz 15-mar-20
15 |ANSP g f |Chisiniu |Chisindu |str. T.Stisca| U 14mar20) | Da |Elvetia | 13-mar20 I Tempon nzze- i ore-Eringizn 13-mar-20
16 |ANSP 9 f |Hincesti |Sofia Sofia R L Tempan nazo- i ono-faringiza 15-mar-20
17 |ANSP 31 | m |Hincesti |Sofia Sofia R 10-mar-20 L Temponnazo- i oro-fringizn Nz | Asistent m| Asistent medical AMP 15-mar-20
18 |ANSP i) m_|laloveni |Sociteni | Sociteni R 12-mar-20 | Da |MareaBl 3-nov-20 1 Temponnazo- i oro-Bringizm 13-mar-20
19 |ANSP 3 m_|Chisiniu |Chisindu |str.ReduMic| U 9-mar-20 L Tezponnazo- Seingian 5l aro-ringlan 15-mar-20
20 |ANSP 64 f |Chisiniu [Chisindu |str.RediuMic| U 9mar) | Da |ltalia 3-sept-20 I Tezponnazo- Seingian sl aro-Bringizn 15-mar-20

Figura 2. Document centralizator Excel cu cazurile confirmate de COVID-19
Sursa: Agentia Nationald pentru Sandtate Publica

La data de 31.05.2021 documentul centralizator din Figura 2 continea informatia despre
255176 de cazuri confirmate de infectare cu virusul SARS-Cov-2. O simpla analizd a acestui
document denota un sir de probleme de organizare a datelor in el. Vom enumera cateva din ele.

In cadrul documentului centralizator nu sunt implementate mecanismele de validare a
datelor introduse in celule, care ar impiedica inserarea unor date eronate. Drept urmare, se
manifestd o redundantd logicd, cand o institutie medicala apare in document In mai multe
variante de scriere, ceia ce nu permite generalizarea datelor in profil institutional (Figura 3).
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Figura 3. Inconsistenta datelor in coloana Institutia medicald
Sursa: Agentia Nationala pentru Sandtate Publica
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O situatie similard se manifestad si in coloanele cu localitatile de trai ale cetatenilor
infectati (Figura 4), ceia ce nu permite generalizarea datelor in profil teritorial. Una si aceiasi
strada poate fi scrisd in diverse variante: cu litere majuscule sau minuscule, sau combinarea lor;
cu diacritice sau fara ele; fara spatii Intre cuvinte; cu transcriere fonetica diferitd (de exemplu,
”Corolenco”, ”Korolenco”, ”V1.Korolenco™); cu sau fara ”str.”, ”’strada”, ”bd.” etc. Mai mult de
atat, In coloana strada persista si eroare logica, regasindu-se in ea atat denumirea strazii, cat si
numarul casei, a blocului locativ, numarul apartamentului.

Situatia similard se atestd si pentru coloana Tara vizitatd (de exemplu, "Belarus” si
”Belarusia”; “Rusia” si “Federatia Rusd”; “Romania” si "Romaénia”), fapt care nu permite
generalizarea corecta a datelor in profil de tard de import a virusului.
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Figura 4. Inconsistenta datelor cu adresele bolnavilor
Sursa: Agentia Nationala pentru Sandtate Publica

>

In document lipseste informatia arondarii bolnavului la o Asociatie Medicala Teritoriala
(cazul municipiului Chisindu), fapt care nu permite sistematizarea si generalizarea datelor in
profil de institutie medicald responsabild de tratament la domiciliu, informarea operativd a
managerilor institutiilor medicale si medicilor de familie responsabili de monitorizarea cazurilor
cu tratament la domiciliu despre noile cazuri de imbolnavire in zona lor de responsabilitate.
Acest fapt determind managerii AMT si medicii de familie sd efectueze zilnic munca de rutind de
cautare manuala a noilor cazuri de imbolnavire in sectoarele deservite de ei si duce la pierderea
inutild a timpului pretios.

in documentul analizat se manifestd izolarea datelor calendaristice. Astfel, datele
referitoare la data debutului bolii si sosirii din straindtate sunt reprezentate in diferite formate
(text, data calendaristica, custom) (Figura 5), fapt care nu permite utilizarea filtrarii listei dupa
anumite intervale de timp, precum si utilizarea functiilor calendaristice si statistice pentru
obtinerea datelor generalizatoare in profil de perioadd de timp (zi, s@ptdmana, luna, an). Trebuie
de mentionat si faptul cad varsta bolnavului poate fi determinatd in mod automatizat (si nu
introdusd in mod manual), reiesind din data la care s-a efectuat testul si data de nastere a
bolnavului.
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Figura 5. Izolarea datelor calendaristice
Sursa: Agentia Nationald pentru Sandtate Publica

In structura documentului lipseste rubrica referitoare la data efectudrii testului, ea fiind
substituitd cu data transmiterii listei la ANSP, astfel existand posibilitatea ca datele din document
sd nu refere corect evolutia bolii la bolnav. Nu este indicat nici faptul daca testul este efectuat
gratis in baza politei medicale sau contra platd. Acest fapt nu permite obtinerea datelor
generalizatoare in profilul cheltuielilor financiare.

Redundanta logica persista si in identificarea tipului de test efectuat (Figura 6) , lucru
care nu permite obtinerea datelor generalizatoare in profilul tipului de test efectuat.

Text Filters k
Search (&ll) Jaliv

- ¥ Angiten 2
[+ Anigen

-+ Antigen

[+ Antijen

..[w] Eley

-.[#] Exsudat nazal
-] Exudan nazal
-] Exudat nazal

< - >
Figura 6. Inconsistenta datelor referitoare la tipul testului efectuat
Sursa: Agentia Nationald pentru Sandtate Publica

In document sunt reflectate numai cazurile confirmate ale infectrii cu virusul SARS-
Cov-2. Astfel, din documentul Excel nu pot fi obtinute datele de sinteza referitoare la numarul
total de teste efectuate, numarul total de teste primare pozitive/negative, numdrul de teste
repetate pozitive/negative, numarul total de teste gratis/contra platd etc. in profil teritorial,
institutional si temporal. Acest lucru nu permite estimarea unor indicatori statistici necesari
analizei evolutiei situatiei pandemice 1n spatiu si timp.

Documentul Excel nu permite identificarea si modificarea in timp real a gravitatii bolii la
persoanele infectate (asimptomatic, formd usoara, formd severa, intubare), nici statutul
bolnavului (bolnav, vindecat, decedat), nici modalitatea de tratament aplicata (la domiciliu,
spitalizare), nici institutia medicala in care urmeaza tratamentul bolnavul (AMT, spital), nici
bolile cronice ale pacientului decedat care au provocat decesul lui . Lipsesc datele referitoare la
data Tnsandtosirii sau decesului bolnavului. Respectiv nu pot fi generate 1n mod automat datele
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de sinteza cu referire la aceste cazuri (de exemplu, numarul total de persoane decedate in urma
infectarii cu virusul SARS-Cov-2; numarul bolnavilor intubati in spitalul clinic municipal
”Sfanta Treime” la o datd concretd; numarul locurilor libere in reanimare; numarul bolnavilor
monitorizati In cadrul AMT Centru la o datd concretd; numarul persoanelor vindecate pe
parcursul ultimii luni n raionul Glodeni, etc.).

Documentul evidentiazd doar cazurile de Tmbolnavire a personalului medical in profilul
functiei si institutiei medicale in care lucreaza cadrul medical, dar nu permite determinarea
incidentei cazurilor de Tmbolnavire a cadrelor medicale in functie de numarul de bolnavi
COVID-19 in spitalul respectiv, nici gravitatea situatiei in asigurarea spitalului cu cadre
medicale (numirul medicilor infectati raportat la numirul total de medici). In acelasi timp,
lipseste posibilitatea obtinerii altor date generalizatoare in profilul specialitatilor cu risc sporit de
imbolnavire (cadre didactice, politisti, etc.).

4. Concluzii

In urma analizei situatiei existente privind monitorizarea operativa a cazurilor de
infectare cu virusul SARS-Cov-2 pe teritoriul Republicii Moldova s-a constatat lipsa in sistemul
medical al republicii a unor mecanisme fiabile si sigure de achizitionare, modificare, verificare,
cautare si prelucrare operativa a datelor cu caracter personal si medical 1n regim de timp real cu
conexiune securizata de la distanta si autentificarea persoanelor responsabile de gestionarea
datelor. Sistemul informational existent in cadrul ANSP este unul preponderent manual si nu
permite gestionarea operativa si eficientd a datelor. In cadrul lui nu este posibild generarea
operativa a diverselor rapoarte si grafice de sinteza in profil teritorial, institutional, de timp, pe
categorii de varstd si ocupatie, etc. din cauza lipsei unei baze de date cu datele operative,
furnizate de unitatile medicale din teritoriu. Lipsesc mecanisme de pastrare securizatd si de
reconstituire In caz de fortd majord a datelor si de asigurare a accesului selectiv la date pentru
diferite categorii de utilizatori autorizati.

Sistemele informationale din domeniul sdnatitii publice nu asigurd la momentul dat
functionalitatea necesard pentru monitorizarea a situatiei pandemice si generarea automatd a
rapoartelor statistice necesare pentru luarea unor decizii la nivel de conducere de tara. Acest fapt
determind necesitate stringentd de proiectare si constituire a unui sistem informational de
monitorizare a situatiei epidemiologice (SIMSE), interconectat cu sistemele informationale
guvernamentale si cu acces la bazele de date cu caracter personal si medical.

Pentru functionarea eficienta in timp real a SIMSE sunt necesare date de intrare, ce
reflecta situatia de facto la nivel de teritoriu si republicd. Prin esenta lor aceste date sunt date de
sinteza si pot fi obtinute in rezultatul procesarii datelor primare factologice, obtinute in urma
efectudrii testelor de verificare la virusul SARS-Cov-2. Datele primare, obtinute in rezultatul
testarii cetdtenilor, pot fi inregistrate in regim online intr-o baza de date, gestionata pe serverul
Agentiei Nationale pentru Sdnatate Publica. Aceastd baza de date poate servi drept sursd de date
factologice pentru SIMSE, care va genera in baza acestor date diferite forme si rapoarte de iesire.
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Figura 7. Schema conceptuala a bazei de date pentru monitorizarea cazurilor de COVID-19
Sursa: autorul

Schema conceptuald a bazei de date, propuse pentru implementare in cadrul Agentiei
Nationale pentru Sandtate Publicd, este prezentatd in Figura 7. Modelul relational al bazei de
date descrie entitatile Pacient, Laborator, Medical unit (Unitate medicala), UTA (Unitate
teritorial-administrativa). Intre entititile date sunt stabilite relatiile Test (Testare), Cure
(Tratament), Location (Localizare). Atat entitatile, cat si relatiile sunt caracterizate prin atributele
lor specifice, cu posibilitatea de extindere a acestora in caz de necesitate, reiesind din regulile de
afaceri ale domeniului.

Schema conceptuald a bazei de date permite elaborarea in baza ei a unei baza de date
relationale a Agentiei Nationale pentru Sandtate Publicd. Aceastda baza de date va permite
colectarea de la distantd in timp real a datelor zilnice operative. In acest scop urmeazi sa fie
elaboratd si implementatd pe serverul ANSP o interfatdi Web, care ar permite lucratorilor
medicali autorizati sa se conecteze la baza de date si sa introduca datele operative obtinute in
cadrul unitatii medicale.

Structura propusa a bazei de date permite aplicarea unor algoritmi de calcul si obtinerea
automata a datelor de sintezd, necesare pentru raportarea zilnicd operativd a situatiei
epidemiologice pe teritoriul Republicii Moldova (de exemplu, numarul zilnic de cazuri noi de
infectare, numarul total de cazuri inregistrate in teritoriu, numarul cazurilor noi de import,
numarul total de teste repetate pozitive, etc.). Implementarca bazei de date propuse va permite
Agentiei Nationale pentru Sanatate Publicd sd realizeze monitorizarea operativd a situatiei
epidemiologice si sa obtind informatia necesara pentru luarea unor decizii la nivel de stat.
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