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România are o pondere medie la nivel european de peste jumătate (52,27%) din decesele la copiii 
sub un an, cauzate de boli ale aparatului respirator 

Salvați Copiii România a dotat 296 de unități medicale, o investiție de peste 21 milioane de euro 

 
• Peste 70% dintre echipamente sunt utilizate foarte frecvent (zilnic), ceea ce indică integrarea lor în 

fluxurile curente de îngrijire. 

• Un efect sistemic important al programului de dotare cu aparatură medicală modernă este 
reducerea transferurilor către centrele de rang superior (unele secții raportând scăderi până la 
~70%), prin creșterea autonomiei în stabilizare și tratament local. 

 
București, 1 iulie 2026: Analizând decesele copiilor cu vârsta sub un an, observăm că în ultimii 5 ani 
pentru care există date disponibile, România are o pondere medie de peste jumătate (52,27%) la 
nivel european din decesele cauzate de boli ale aparatului respirator. În țara noastră, această clasă 
de boli determină circa 22,5% din decesele copiilor sub un an, în timp ce impactul la nivel UE este 
de doar 3,39%1. În acest context, Organizația Salvați Copiii România reiterează importanța dotării 
maternităților și secțiilor de terapie intensivă neonatală cu aparatură medicală de ultimă generație. 
Din anul 2010 și până în prezent, Organizația Salvați Copiii a dotat 296 de unități medicale (secții de 
neonatologie, terapie intensivă neonatală, secții de pediatrie și Obstetrică-Ginecologie) din toate 
județele țării, cu peste 2010 echipamente vitale, de care au beneficiat peste 600.000 de nou-născuți 
și copii 0-5 ani; o investiție de peste 21 milioane euro. În continuare, vom susține dotarea a 25 de 
unități medicale cu echipamente vitale și modernizarea a 5 centre de urmărire a copiilor cu risc.   

INVESTIȚII SALVATI COPIII 2010-2025 

În 2010, Salvați Copiii a inițiat programul Fiecare Copil Contează, prin care susține unitățile medicale 
cu aparatură de ultimă generație și oferă programe socio-medicale pentru mamele și copiii 
din comunitățile defavorizate.  
 
Doar în prima parte a anului 2026 au fost dotate 10 unități medicale cu peste 24 de echipamente 
vitale, cu o investiție de peste 400.000 euro.  
 
Până la finalul anului 2026, Organizația Salvați Copiii va accelera programul de combatere a 
mortalității infantile prin: 

• achiziționarea de echipamente medicale pentru 25 de unități medicale; 

• modernizarea a 5 centre de urmărire a copiilor cu risc; 

• modernizarea și dotarea Secției de Terapie Intensivă Pediatrică din cadrul Spitalului Județean 
de Urgență "Mavromati" Botoșani. 

Rezultatele programului: 

Unul din cinci nou-născuți din România a beneficiat de echipamentele donate în cadrul programului 
Fiecare Copil Contează. 

Faptul că în fiecare județ se înregistrează un volum semnificativ de nou-născuți beneficiari confirmă 
acoperirea teritorială integrală a intervențiilor și demonstrează caracterul național, sistemic și 
echitabil al programului. Distribuția nu este limitată la centrele universitare mari, ci reflectă o prezență 
activă în întreaga rețea spitalicească, consolidând impactul programului la scară națională. 

 
1 Sursa datelor Causes of death - infant mortality by country of residence 
[hlth_cd_ainfr__custom_21838964] 
 

https://www.salvaticopiii.ro/ce-facem/sanatate/sanatatea-mamei-si-a-copilului-interventia-integ
https://ec.europa.eu/eurostat/databrowser/bookmark/35a38f60-61ea-47cb-a593-bb8baa9585a1?lang=en&createdAt=2026-06-15T14:13:05Z
https://ec.europa.eu/eurostat/databrowser/bookmark/35a38f60-61ea-47cb-a593-bb8baa9585a1?lang=en&createdAt=2026-06-15T14:13:05Z
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Contribuție percepută la reducerea mortalității și morbidității: Interviurile și opiniile șefilor de secție 
indică în mod convergent: 

• scăderea mortalității la prematuri și nou-născuți cu greutate foarte mică; 

• reducerea transferurilor către centre de nivel superior (în unele cazuri cu până la 70%); 

• îmbunătățirea stabilizării precoce în sala de naștere; 

• reducerea complicațiilor respiratorii și neurologice; 

• creșterea siguranței actului medical și a satisfacției profesionale. 

Un efect sistemic important este reducerea transferurilor către centrele de rang superior (unele 
secții raportând scăderi până la ~70%), prin creșterea autonomiei în stabilizare și tratament local. 
Acest rezultat are valoare dublă: reduce riscurile clinice asociate transportului neonatal și degrevează 
centrele de înaltă complexitate, îmbunătățind eficiența rețelei de îngrijire.  
 
„Programul de dotare a maternităților și secțiilor de terapie intensivă neonatală este unul prioritar 
pentru Salvați Copiii. Am făcut muncă de pionierat în domeniu și, după 15 ani, programul a devenit 
unul amplu, atât în comunitățile vulnerabile, cât și în ceea ce privește întărirea capacității spitalelor în 
salvarea și îngrijirea nou-născuților. În acești 15 ani am aflat direct de pe teren, din spitale, de la 
medici, de la mame și din comunități care sunt nevoile reale și cu ce riscuri imense se confruntă o 
mamă care naște într-o maternitate ce nu dispune de aparatură medicală vitală”, a explicat Gabriela 
Alexandrescu, Președinte Executiv Organizația Salvați Copiii.   

Detalii legate de echipamente si solicitări: 

• Focalizare majoritară pe neonatologie: 76% dintre echipamentele donate au fost 
direcționate către neonatologie, confirmând prioritatea strategică acordată prematurității, 
urgențelor neonatale și managementului detresei respiratorii. Dotările includ incubatoare, 
ventilatoare neonatale, sisteme CPAP, mese radiante cu resuscitare, monitoare 
multiparametrice, analizoare de gaze sanguine, bilirubinometre și sisteme de fototerapie, 
acoperind întreg „lanțul critic” al supraviețuirii.  

• Grad ridicat de utilizare: Peste 70% dintre echipamente sunt utilizate foarte frecvent (zilnic), 
ceea ce indică integrarea lor în fluxurile curente de îngrijire. Echipamentele utilizate rar sau 
ocazional sunt, în principal, cele critice (ventilație avansată, resuscitare), cu rol vital în situații 
de urgență. 

• Funcționalitate și ciclu de viață: 85% dintre echipamente sunt încă funcționale. Rata de 
scoatere din uz este corelată cu vechimea echipamentelor (cohorte 2012–2015), reflectând 
ciclul normal de viață tehnologică (7–10 ani). Această distribuție confirmă necesitatea unui 
plan etapizat de înlocuire pentru a preveni acumularea simultană de ne-funcționalități. 

• Volum semnificativ de beneficiari: Metodologia utilizată (scoruri de utilizare, normalizare, 
evitarea dublei numărări) indică faptul că programul a deservit cel puțin 670.393 de 
beneficiari direcți, dintre care: 526.449 nou-născuți, 117.978 copii 0–5 ani, 25.966 de gravide.  

 
Cele mai frecvente solicitări primite de la unitățile medicale vizează: 
 

• Suport respirator invaziv și noninvaziv: Spitalele cer ventilatoare neonatale (inclusiv cu 
moduri avansate) și sisteme CPAP (Bubble CPAP, Infant Flow, Medin, high-flow, SNIPPV), 
precum și ventilatoare de transport. Apar și solicitări punctuale de HFOV și moduri dovedite 
în reducerea complicațiilor pulmonare la prematuri (ex. volum control, HFOV). Această 
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categorie este critică deoarece definește capacitatea locală de tratament și reduce 
dependența de transferuri pentru ventilație invazivă/avansată. 

• Termoreglare și stabilizare la naștere: Nevoile includ mese radiante cu resuscitare 
(Panda/BabyRoo/Giraffe, inclusiv configurații „full”), incubatoare închise performante, 
incubatoare hibride (închis–deschis) și incubatoare de transport. Se observă cererea pentru 
soluții care reduc manipularea prematurilor și cresc siguranța transferului 
intrahospitalicesc/interspitalicesc. 

• Monitorizare continuă (prioritate înaltă): Solicitările includ monitoare multiparametrice 
neonatale (SpO₂, EKG, NIBP, RR, temperatură), centralizare/stații centrale, monitoare de 
transport, precum și echipamente de monitorizare avansată: 

o aEEG/EEG + sistem cart pentru convulsii neonatale și management neurologic; 
o NIRS/oximetrie cerebrală pentru oxigenarea cerebrală/renală; 
o monitoare transcutanate (CO₂) și monitorizare hemodinamică neonatală (ICON). 

• Echipamente pentru icter neonatal și screening: Sunt menționate frecvent lămpi fototerapie 
LED, tuneluri fototerapie, BiliBed/BiliLux, păturică fototerapie, ochelari de protecție, precum 
și bilirubinometre transcutanate (noninvazive). Aceste dotări sunt cerute atât în neonatologie, 
cât și în zone de rooming-in, deoarece reduc recoltările invazive, accelerează decizia clinică și 
scad riscurile asociate icterului sever. 

• POCUS/ecografie și diagnostic „la patul pacientului”: Multe spitale solicită ecografe 
(portabile sau staționare) cu sonde dedicate (microconvexă, liniară, convexă, cardiacă, 
transfontanelară). Nevoia este justificată explicit prin POCUS la nou-născut critic (hemoragii 
cerebrale, canal arterial persistent, evaluare pulmonară, abdominală, șold etc.).  

• Resuscitare și acces vascular: Spitalele cer NeoPuff/NeoPIP, kituri resuscitare, 
videolaringoscop (mai ales pentru intubație și metode moderne precum LISA), laringoscoape 
și dispozitive de vizualizare vene (AccuVein/transiluminator).  

• Administrarea sigură a tratamentului și nutriției: Sunt menționate frecvent 
injectomate/infuzomate, pompe volumetrice, încălzitoare de fluide/produse de sânge/NP, 
hotă flux laminar pentru prepararea soluțiilor perfuzabile/nutriției parenterale, plus 
echipamente pentru bucătăria de lapte și pompe de muls profesionale.  

• Controlul infecțiilor și sterilizare: Se solicită autoclave/sterilizatoare, inclusiv specificații de 
capacitate mare și regim continuu, hote cu flux laminar, mașini de spălat 
biberoane/instrumentar, lavoare cu senzori.  

• Analize point-of-care și laborator: O parte dintre solicitări au în vedere analizoare gaze 
sanguine/electroliți/CRP, inclusiv recoltare capilară.  

 
Cei care vor să sprijine programul de combatere a mortalității infantile pot dona lunar 2 euro, 
trimițând la numărul 8844 un SMS cu textul SALVEZ. 
 
Persoană de contact: 
Ștefania Mircea, Coordonator program,  stefania.mircea@salvaticopiii.ro , tel. 0745.375.148.  
 
____________________ 
Despre Organizația Salvaţi Copiii:   
De 36 de ani, Salvați Copiii România construiește programe sociale, politici publice și practici solide în 
beneficiul copilului din România. Expertiza și complexitatea proiectelor la nivel național fac din organizație 
o instituție socială esențială, al cărei rol este medierea între societate și autoritatea publică, în beneficiul 
copilului. În cele peste trei decenii de activitate, Salvați Copiii a intervenit activ în societate, identificând 
soluții concrete pentru protejarea și sprijinirea copiilor vulnerabili, și a militat, în același timp, pentru o 
colaborare viabilă cu autoritățile decidente, pentru asigurarea interesului superior al copilului. Salvați Copiii 
și-a asumat rolul de supraveghere vigilentă a autorităților publice, în așa fel încât acestea să implementeze 

mailto:stefania.mircea@salvaticopiii.ro
http://www.salvaticopiii.ro/
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politici publice de durată care să corecteze cauzele care duc la vulnerabilizarea copiilor. Totodată, 
organizația a reușit să creeze rețele active de solidaritate, prin încurajarea responsabilității sociale a 
companiilor și a societății, în sens larg. În calitate de membru al Save the Children, cea mai mare organizație 
independentă din lume care promovează drepturile copilului și care cuprinde 30 de membri și desfășoară 
în prezent programe în peste 100 de țări, VIZIUNEA noastră este o lume care respectă, pentru fiecare copil, 
dreptul său la supraviețuire, educație, protecție și participare, asumându-ne MISIUNEA de a obține 
progrese importante privind modul în care copiii sunt tratați și producerea schimbărilor imediate și de 
durată în viața acestora. Peste 4.522.000 de copii au fost implicați în programele și campaniile Organizației 
Salvați Copiii.  
 


