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1. DESCRIEREA SITUATIEI ACTUALE A SPITALULUI ORASENESC “DR.VALER
RUSSU” LUDUS

1.1. Descriere

Spitalul Orasenesc “Dr.Valer Russu “Ludus este unitate sanitard cu paturi, de utilitate publica, cu
personalitate juridicd, ce furnizeaza servicii medicale. A fost infiintat in baza Dipozitiei MS nr.73/30 iunie
2000, ulterior fiind aprobata noua denumire prin Ordinul M.S. nr.253 din 16 martie 2006. Este un spital
de tip general, functioneazd in sistem pavilionar si este situat la 45 km, respectiv 65 km de doua centre
universitare Tg.Mures si Cluj Napoca cu adresabilitate nationala.

Spitalul se afla 1n subordinea Consiliului Local Ludus, prin H.C.L. nr. 152/2010 s-a aprobat
preluarea managementul asistentei medicale a spitalului din subordinea Ministerului Sanatagii si Directiei
de Sanatate Publica Mures catre Consiliul Local Ludus, prin incheierea unui Protocol de Predare - Preluare.
Spitalul a fost evaluat si in baza Ordinului Presedintelui A.N.M.C.S nr. 185 din 13.06.2023, spitalul a fost
incadrat in categoria a V-a, cu plan de conformare pentru o perioadd de maxim 12 luni de la primirea de
catre unitatea sanitara. Spitalul Ordsenesc Ludus se incadreaza la nivelul IV de competenta si este acreditat
RENAR.

1.2. Caracteristici ale populatiei deservite

Populatia deservitd de catre S.O. Ludus este de 59.725 (L.N.S. populatia dupd domiciliu aferenta
anului 2019) aceasta cuprinde orasele: Ludus, lernut, Sarmasu, comunele: Atantis, Bichis, Bogata, Chetani,
Cuci, Icldnzel, Mihesu de Campie, Papiu Ilarian, Sanger, Saulia, Taureni, Valea Larga, Zau de Campie.
Populatia se afld intr-un unui proces de imbatranire demografica, grupa de varstd 0 — 14 ani reprezentand
15 % din totalul populatiei, in contextul in care grupa de varsta 65 — 85+ ani reprezinta 19 %.

Adresabilitate regionala: adresabilitatea pacientilor cu mediul de rezidenta urband, care au necesitat
internare in 2023, a fost aproximativ egald cu cea a pacientilor internati cu mediului de rezidenta rurala
(grafic nr.1).

Grafic nr.1 Structura populatiei pe grupe de varsta, mediu §i sex din Ludusg, judet Mures si numarul
celor care au beneficiat de servicii medicale prin spitalizare continua in perioada 2021- 2023
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2022 3,454 3,322 1,084 1,820 1,634 1,431 2,023 474 378 1,369 1,233
w2021 3,058 2,959 934 1,639 1,419 1,266 1,792 432 316 1,213 1,097

Sursa :Compartiment Statistica medicala Spitalul Orasenesc “Dr.Valer Russu “ Ludusg

Urmarind populatia care se adreseaza spitalului, rezulta statistic primelor cinci categorii majore de
diagnostic (CMD) reprezentate in graficul nr.2.

Cea mai frecventa CMD este categoria-boli ale sistemului circulator la nivel national si judetean, la
nivelul unitatii spitalicesti predomina bolile sistemului respirator.
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Grafic nr.2 Indicatori ai morbiditatii spitalizate in functie de categoria majora de diagnostic in
anul 2023

Spitalul Orasenesc "Dr.Valer Russu " Ludus

Judetean r

Netiors! | e

Spitalul Orasenesc

National Judetean "Dr.Valer Russu "
Ludus
m Boli si tulburari ale sistemului nervos 314,406 7,057 158
m Boli si tulburari ale sistemului circulator 388,940 12,095 458
m Boli si tulburari ale sistemului digestiv 293,070 6,809 356
m Sarcina nastere si lauzie 215,257 5,963 559
H Boli ale sistemului respirator 367,069 8,315 808

Sursa:www.drg.ro

1.3. Structura spitalului

Spitalul Orasenesc ” Dr.Valer Russu “Ludus dispune de o structurd diversificata, oferind servicii
medicale 1n regim de spitalizare continua acuti, spitalizare continua cronici, spitalizate continud cronici cu
internare de lungd durata, paliative, in regim ambulatoriul integrat pentru specialitdti clinice, paraclinice
(analize de laborator, radiologie si imagisticd medicald), asistentd medicala de urgenta, asistentd medicala
de recuperare, servicii medicale asigurate prin programe nationale de sanatate.

La nivelul spitalului functioneaza patru linii de garda: linia de garda Sectia Chirurgie generala,
linia de garda Sectia Medicina interna, linia de garda ATI, linia de garda in medicind de urgenta, garda la
domiciliu Laboratorul de analize medicale si doud camere de gardd: Camera de garda Sectia Pediatrie,
Camera de garda Sectia Obstetrica-ginecologie.

Linia de gardd medicind internd asigurd continuitatea actului medical si pentru Compartimentul
Boli infectioase, Compartimentul Paliative si Sectia Psihiatrie cronici de lunga durata.

Numarul total de paturi este de 216 pentru spitalizare continud, astfel: Sectia Medicina interna 44
paturi, din care Compartiment boli cronice 8 paturi, Compartiment Ingrijiri paliative 12 paturi; Sectia
Chirurgie generala 30 paturi, din care compartiment ATI 5 paturi, compartiment Ortopedie-traumatologie
5 paturi; Sectia Obstetrica-ginecologie 25 paturi din care Compartiment ATI 4 paturi; Compartiment
Neonatologie 10 paturi; Compartiment Boli infectioase 20 paturi, Sectia pediatrie 32 paturi; Sectia
Psihiatrie cronici de lunga durata 55 paturi si 12 paturi pentru spitalizari de zi, 10 paturi pentru insotitori,
repartizarea acestora este 1n cadrul celor 5 sectii si 2 compartimente .

Ambulatoriul integrat functioneazd cu urmatoarele cabinete de specialitate: medicina internd, ORL,
oftalmologie, chirurgie generald, urologie, obstetrica-ginecologie, neurologie, dermatologie, pediatrie,
gastroenterologie, endocrinologie, ortopedie si traumatologie, psihiatrie, cardiologie, pneumologie,
medicina fizica si de recuperare.

Din structura spitalului mai fac parte: dispensar TBC, Cabinet de planificare familiala, Cabinet boli
infectioase si Cabinetul diabet zaharat, nutritie si boli metabolice.

Laboratoarele deservesc atat sectiile cat si Ambulatoriul integrat si sunt reprezentate de: Laborator
analize medicale, Laborator radiologie si imagisticd medicald, Laborator de recuperare, medicind fizica si
balneologie (baza de tratament), Serviciu de anatomie patologica.

Structura organizatorica a spitalului mai cuprinde: farmacia cu circuit inchis, bloc operator, unitatea
de transfuzie sanguind, puncte de sterilizare, Compartiment explorari functionale, Compartiment de
prevenire si control al infectiilor asociate asistentei medicale, Compartiment de evaluare si statistica
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medicald. Spitalul este o unitate de tip multipavilionar, functiondnd in orasul Ludus, judetul Mures in 8
locatii cu adrese diferite si o distanta intre structuri de 1- 8 km.

1.4. Situatia resursele umane
Resursele umane din sanatate constituie una din cele mai importate si mai costisitoare

resurse din acest sector, ele determinand utilizarea celorlalte resurse. Managementul resurselor umane este
privit ca o componentd importantd pentru succesul organizatiilor din sanatate, de fapt pentru succesul
intregului sistem sanitar.

Managementul resurse umane din Spitalul Oragenesc “Dr.Valer Russu “Ludus este in concordanta
cu necesarul de personal pentru a asigura functionarea unitatii in conformitate cu normarea si cu incadrarea
in bugetul de venituri si cheltuieli (graficul nr.3).

Grafic nr. 3 Situatia personalului pe categorii profesionale 2023

personal
. . administrativ
. L . altpersonal personal sanitar personal sanitar N TR
medici medici rezidenti . . . . muncitori ,statistica,
sanital superior mediu auxiliar
managementul
calitatii etc
M vacante 32 0 4 46 41 3 4.25
M ocupate 49 163.5 92 19 18
M aprobate 81 4 11 209.5 133 22 22.25

Sursa: Compartiment RUNOS Spitalul Orasenesc “Dr.Valer Russu “Ludug

In anul 2023 in cadrul Spitalul Orasenesc “Dr.Valer Russu “ Ludus si-au desfisurat activitatea un
numar de 352,5 angajati, dintre care 315,5 personal medical si de Ingrijire, reprezentand 89,50 % din total
personal contractual. Se constata o crestere cu 27 de cadre, dedicate procesului de ingrijire a pacientilor in

Grafic nr.4 Indicatori de management al resurselor umane 2021- 2023
Proportia medicilor din totalul personalului

Proportia medicilor din totalul Pr'op'ortla persfonalult'u de . Gradul de ocupare cu personal
. specialitate medico-sanitar din .
personalului . . specializat a CPIAM
totalul personalului angajat al...
2023 13.90 62.27 42.86
m 2022 15.88 63.36 28.57
m 2021 14.89 60.06 80.00

Sursa: Compartiment RUNOS Spitalul Orasenesc “Dr.Valer Russu “Ludus

Indicatorii de management ai resurselor umane prezentati in graficul nr. 4, reflectd evolutia
personalului in intervalul analizat, iar proportia medicilor si a personalului de specialitate medico-sanitar
in anul 2023 este mai scazuta.

1.5 Situatia dotarilor cu echipamente si aparatura medical

Spitalul asigura echipamente si aparaturd medicald pentru a putea presta servicii medicale aferente
categoriei IV de spital. Spitalului a beneficiat prin finantari de echipamente medicale dintre care: CT, PAX,
bratmobil RX, ecografe, monitoare functii vitale, injectomate, paturi, EKG, videobronhoscp, dermatoscop,
combind oftalmologica, cAmpimetru - computerizat, statie distributie oxygen, aparate de sterilizare,
laparoscoape etc.
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1.6. Activitatea spitalului

1.6.1. Servicii furnizate si indicatori ai activitatii medicale

Spitalul Orasenesc "Dr.Valer Russu" Ludus asigura servicii medicale, chirurgicale de specialitate
prin sectiile cu paturi (in regim de spitalizare continud si spitalizare de zi), servicii de urgenta prin
Compartimentul de Primiri Urgente, precum si prin Ambulatoriul integrat (consultatii de specialitate) si
prin laboratoarele paraclinice (servicii specializate). In structura unitatii spitalicesti functioneazi si unitatea
de transfuzii sagvine, punct de lucru in cadrul Sectiei Chirurgie generala.

Asistenta medicala ambulatorie de specialitate pentru specialitdtile paraclinice se asigura prin
investigatiile medicale oferite de: Laboratorul de analize medicale, Serviciul de Anatomie patologica,
Laboratorul de Radiologie si imagisticdi medicald si Laboratorul de Recuperare, medicind fizicd si
balneologie ( baza de tratament).

Grafic nr.5 Servicii furnizate in perioada 2021 -2023
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84 24 80_.
115 166 +7D
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= Spitalizare de zi 2022—Spitalizare continua cronici

Sursa: Compartiment Statistica medicala Spitalul Ordsenesc “Dr.Valer Russu “Ludusg

Serviciile de spitalizare de zi sunt intr-o conitud crestere, Incadrindu-se in tendinta nationala de
furnizare acestei activitati medicale, serviciile cronice 1si pastreaza constanta. Spitalizarea continud acuti se
afla pe o dinamica ascedent de la 2859 pacienti externati in 2021, la 3658 pacienti externati in 2023.

Activitatea cabinetelor din Ambulatoriul integrat a evoluat favorabil in ultimii 3 ani, Inregistrand
cresteri ale numarului de consultatii (graficul nr.6).

Grafic nr.6 Servicii furnizarate la nivelul Ambulatoriului integrat 2021-2023

65,540 63,998
— ik —
Ambulatoriu
w2022 m2023 |

Sursa: Compartiment Statistica medicala Spitalul Orasenesc “Dr.Valer Russu “ Ludus

Tabel nr.1 Indicatori de volum aferenti Laboratoarelor de analize medicale, radiologie si
imagistica medicala, recuperare medicina fizica si balneologie ( baza de tratament), anatomie patologica
2021-2023

Denumire servicii paraclinice si RECA 2021 2022 2023

Analize pe toate tipurile de spitalizare 535,994 539,442 568,486
Investigatii (radiografie, ecografie, CT) 7,420 6,150 10,233
Proceduri recuperare 16,484 21,060 22,756
Probe anatomie patologica 235 178 251

Sursa: Compartiment Statistica medicala Spitalul Orasenesc “Dr.Valer Russu *“ Ludus
Din analiza indicatorilor de volum a serviciilor laboratoarelor ( Tabel nr.1 ) se distinge o crestere a
tuturor tipurilor de servicii paraclinice n perioada analizata.
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1.6.2 Nivelul de finantare a spitalului

Spitalul Orasenesc “Dr.Valer Russu” Ludus este o institutie publicad finantata integral din venituri
proprii si functioneaza pe principiul autonomiei financiare.

Veniturile proprii ale spitalului provin din sumele incasate pentru servicii medicale astfel:

% contracte incheiate cu C.A.S. Mures pentru servicii de spitalizare continua acuti, spitalizare
continua cronici, paliative, spitalizare de zi, ambulator integrat si de specialitate, servicii paraclinice,
alocatia de hrana,vouchere de vacanta, influentele salariale conform normelor legale de majorari salariale.

% bugetul de stat (pentru actiunilor de sanatate - Dispensar TBC si rezidenti si programe de sanatate:
Supravegherea si controlul TBC, screening pentru depistarea precoce a cancerului de col uterin si
screening auditiv la nou nascuti)

¢ bugetul local

% venituri suplimentare din donatii si sponsorizari, coplata pentru unele servicii medicale, servicii
medicale acordate cu plata, valorificari, taxe de participare al concursuri.

Contractele de furnizare de servicii medicale ale spitalului cu C.A.S. Mures reprezinta principala
sursa a veniturilor din cadrul bugetului de venituri si cheltuieli.

Grafic nr.7 Evolutia contractarii cu C.A.S. Mures in perioada 2021-2023
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Sursa :Birou financiar contabil Spitalul Oragenesc “Dr.Valer Russu “Ludus

La nivelul anului 2021 si 2022, veniturile obtinute din contractele cu CAS sunt la nivelul
contractarilor iar in anul 2023 la nivelul realizarilor.

Analizand evolutia contractarii de catre spital cu C.A.S. MS , conform garficul nr.7 se remarca o
crestere a valorilor contractate iar sumele decontate de CAS MS sunt mai mici decat valoarea contractata.

1.6.3 Indicatori de utilizare a serviciilor medicale
Eficienta activitatii se analizeaza si prin indicatorilor de performanta realizati de spital.

Grafic nr.8 Rata de utilizare paturi pe sectii 2021 -2023
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Sursa: Compartiment Statistica medicala Spitalul Orasenesc “Dr.Valer Russu “Ludus
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Comparand rata de utilizare a paturilor in 2023 fatd de 2021 prezintad tendintd ascedentd pe
majoritatea sectiilor si compartimentelor(grafic nr.8), scazand pe paturile de COVID-19, neonatologie,
obstetrica-ginecologie si psihiatrie.

Indicele de case-mix (ICM) a inregistrat in ultimii 3 ani o evolutie sinusoidala, cu tendinta de
crestere (graficul nr.9) care indica o adresabilitate terapeutica mai complexa.

ICM exprima tipurile de pacienti tratafi in spital in functie de diagnostic si gravitate, numar care
exprima resursele necesare spitalului in concordantd cu pacientii tratati. Cu cat ICM-ul este mai mare cu
atat performanta medical este mai buna intrucét au fost tratate cazuri mai grave cu resurse mai putine.

Grafic nr.9 Evolutia ICM pe spital 2021-2023
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Sursa: Compartiment Statistica medicala Spitalul Orasenesc “Dr.Valer Russu “Ludus

Tabel nr.3 Indicatori de utilizare a serviciilor 2023

Contractat
Denumire indicator CAS Realizat
Durata medie de spitalizare acuti 5.62 4.18
Durata medie de spitalizare cronici psihiatrie 221.46 260.98
Durata medie de spitalizare cronici medicina internd 10.81 8.69
Durata medie de spitalizare paliative 31.64 39.54
ICM pe spital 1.0048 1.1528

Sursa: Compartiment Statistica medicala Spitalul Orasenesc “Dr.Valer Russu “Ludus

Durata medie de spitalizare acuti si la cronici medicind internd este mai mica decat cea contractata
si se observa o crestere la cronici pshiatrie si paliative. ICM —ul realizat este mai mare decét cel contractat.

1.7 Situatia financiara a spitalului

Spitalele publice au obligatia de a asigura realizarea veniturilor si de a fundamenta cheltuielile in
raport cu actiunile si obiectivele din anul bugetar. Situatia financiara reprezintd documentul oficial de
prezentarea a situatiei patrimoniului aflat in administratia spitalului si a executiei bugetului de venituri si
cheltuieli aprobat, precum si a performantei financiare si a rezultatului patrimoniului.

Analizand structura veniturilor pe tipuri si servicii in functie de sursele de venit la 31.12.2023,
tabel nr.4, se evidentiaza sumele din FUNASS, urmatéd de veniturile din activitatea de spitalizare continua
DRG. Subventiile salariale depasesc ponderea veniturilor finantate de CAS Mures.

Tabel nr.4 Structurii veniturilor si ponderea acestora pe tipuri si servicii in functie de sursele de
venit 2021-2023

Tipul activitatii 2021 %2021 2022 | %2022 2023 %2023
Spitalizare continui DRG 8973.174 | 2025 | 8988793 | 17.07% | 7.067.155 | 13.98%
Spitalizare continud cronici 2,573,580 5.81% 2,555,538 4.85% 2,559,575 5.06%
[ Y 55263 125% | 905567 | 1.72% | 885957 | 1.75%
paliative
Spitalizare de zi 887.524 | 2.00% | 838565 | 1.59% | 1314753 | 2.60%
Servicii paraclinice 706,233 159% | 975978 | 185% | 1.097.688 | 2.17%
Ambulatoriul 4239.678 | 9.57% | 4.634211 | 8.80% | 4.930.333 | 9.75%
CPU 929847 | 2.10% | 1,043.771 | 1.98% | 1642584 | 3.25%
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Laboratorul de recuperare | 573 ¢s3 | 06205 | 304,676 | 0,58% | 417,547 | 0.83%
balneofizioterapie
Dispensat TBC 513,396 1.16% 530,533 1.01% 565,254 1.12%
Sume solicitate din 0 0 o
FUNNAS 23,865,904 | 53.87% | 24,751,615 | 47.02% | 27,602,200 | 54.59%
POIM 2020-2023 490,244 1.11% 6,633,632 | 12.60% 1,890,836 3.74%
ﬁrﬁa ) structuri(rezidentii, | o0 604 | 0.67% | 480025 | 091% | 590532 | 1.17%
Total 44,302,200 100% | 52,643,804 | 100% 50,564,414 | 100%
Sursa :Birou financiar contabil Spitalul Oragenesc “Dr.Valer Russu “Ludus
Tabelul nr.5 Structurii cheltuielilor si ponderea acestora pe tipuri de servicii 2021-2023
Tipuri de activitaiti 2021 % 2021 2022 %2022 2023 %2023
Spitalizare continud DRG 22,446,372 51.69% | 23,177,645 48.56% | 21012920 41,55%
Spitalizare continua cronici 6,478,702 14.92% | 7,237,606 15.16% 7007523 13,86%
ngit:tl;j:re continua INgijirt | 49 3¢ 3.80% | 2,241,805 | 4.70% | 2981747 |  5,90%
Spitalizare de zi 1,874,654 4.32% | 2,105,163 441% | 3,687,072 7,29%
Servicii paraclinice 1,837,699 4.23% | 2,613,672 5.48% | 2,508,060 4,96%
Ambulatoriu 4,485,703 10.33% | 4,903,511 10.27% | 6,114,777 12,09%
Servicii de urgenta 3,525,363 8.12% | 4,267,516 8.94% | 5,976,987 11,82%
Laboratorul de recuperare 599,668 1.38% 638,058 1.34% 728,100 1,44%
Dispensat TBC 525,924 1.21% 542,755 1.14% 553,381 1,09%
Total 43,423,467 100% | 47,727,731 100% | 50,570,567 100%

Sursa :Birou financiar contabil Spitalul Orasenesc “Dr.Valer Russu “Ludusg

In ceeace priveste structura cheltuielile pe tipuri de servicii la 31.12.2023 , tabel nr.5, ponderea cea
mai ridicatd o prezintd, ca si in cazul veniturilor, cheltuielile rezultate din spitalizarea continua DRG,
urmata de cheltuielile aferente spitalizarii continue cronici.

Grafic nr.10 Situatia bugetului de venituri pe surse de finantare perioada 2021-2023

F-r= ‘
1
Venituri din
Venituri din contracte S Alte
N . Alte venituri L
contracte incheiate cu o .. . . .. . |venituri(chirii
. . .~ " | Programe | Venituri din Subvenii din prestari Donatii si A
incheiate cu | CAS din ani : L .. |,dobanzi,influi Total
. . nationale buget stat | bugetul local | servicii si alte | sponsorizari .
CAS din care | precedenti S ente salariale
N : actiuni
: Incasate 1n ’ excedent etc.
anul curent
21,585,000 1,802,860 30,000 1,139,000 0 540,000 22,000 33,617,000 | 56,933,000
m| 19,765,000 1,781,434 64,000 1,039,000 170,000 500,000 80,000 39,469,000 | 61,267,000
| 18,440,000 1,429,750 92,000 844,000 340,000 500,000 29,000 38,416,000 | 58,661,000

Sursa :Birou financiar contabil Spitalul Orasenesc “Dr.Valer Russu “Ludusg

Structura veniturilor realizate pe surse de finantare si activitati, prezentatd in graficul nr.10, pentru
anul 2023, sursa de baza a finantarii sunt veniturile din influentele salariale acoperite din Fondul national
unic de sanatate si veniturile din contractele cu CAS.
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Grafic nr.11 Structura bugetului pe tipuri de cheltuieli 2021-2023

Total
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Cheltuieli de personal medicamente si Cheltuieli de capital Bunuri si servicii Total
materiale sanitare
m 2023 39,043,000 5,029,000 5,722,000 7,139,000 56,933,000
m 2022 36,477,000 4,543,000 12,408,000 7,839,000 61,267,000
m 2021 35,846,000 4,354,000 11,954,000 6,507,000 58,661,000

Sursa :Birou financiar contabil Spitalul Orasenesc “Dr.Valer Russu “Ludus

Ponderea cheltuielilor de personal, graficul nr.11, este cea mai reprezentativa dintre cheltuieli.
Cresterea cheltuielile cu medicamente si materiale sanitare sunt in stransd corelare cu evolutia preturilor
de achizitie a acestora. Per total este o scadere a cheltuielilor, datorita utilizarii mai eficientd a resurselor si
a ngradirii legislative din 2023. Spitalul Orasenesc Dr. Valer Russu Ludus nu prezintd datorii restante si
arierate in perioada 2021 - 2023.

2. Analiza SWOT a Spitalului Orasenesc “Dr.Valer Russu* Ludus

Un instrument de analiza strategicd prin care se urmareste evidentierea punctelor tari, a punctelor
slabe, a oportunitatilor si amenintrilor din cadrul unor organizatii in vederea ludrii unor decizii pentru
atingerea unor obiective definite.

Analiza SWOT efectuata la nivelul spitalului a relevat urmatoare aspecte referitoare la:

Mediu intern
Puncte tari :

+» Implementarea unui Sistem Integrat de Management a Calitatii (ISO 9001:2008 - sistem de
management al calitatii, ISO 15189:2007

¢ Certificat RENAR

% Certificat ANMCS

+» Spitalul nu prezinta datorii, restante, arierate

** Investitii in curs pentru corpul de cladire a Sectiei psihiatrie cronici de lunga durata

¢ Depunere de proiecte europene

% Ambulatoriul integrat reabilitat si dotat cu aparatura performanta, POR 2014-2020

+¢ Finalizarea proiectului”Consolidarea capacitatii de gestionare a crizei sanitare COVID-19 “

% Existenta camerelor de garda

+» Existenta liniei de garda ATI

% Asigurarea continua a urgentelor prin camera de garda a Sectia Pediatrie, Sectia Obstetrica —
ginecologie si Compartimentul de primiri urgente (24 h)

% Compartimentului Ingrijiri paliative

¢ Asigurarea Structurii de zi

% Echipa medicala cu vechime si bogata experienta

¢ Cresterea satisfactiei pacientilor

¢ Programe nationale derulate la nivelul spitalului
Puncte slabe :

% Autorizatia sanitara de functionare conditionata de realizarea planului de conformare

+» Categoria a V-a de acreditare , cu prelungire proces de acreditare, termen remediere a

9/20 Dosar nr. 4907 / 28.03.2024



neconformitatilor standardelor sub 51% , la 12 iunie 2024

+¢ Tipul multipavilionar al cladirilor si vechimea cladirilor - cea mai veche din 1868, monument
istoric - Sectia psihiatrie cronici de lunga durata

+¢ Circuite functionale asigurate partial

+ Lipsa generatoarelor electrice in cladirile ce deservesc sectiile medicale

% Aparaturda medicald §i echipamente insuficiente, depasite moral, uzate pe unele sectii,
compartimente, laboratoare

+¢ Sistem informatic neutilizat la capacitatea maxima

+ Sectii/Compartimente cu indicatori de management scazuti

¢ CT functional intr-o structura cu autorizare pe 5 ani si doar 2 zile din saptamana

+ Distanta dintre sectii si Ambulatoriul de specialitate, a serviciilor prestate in CPU si serviciile
paraclinice si de investigatii

+ Corpuri de cladiri separate pentru sectiile chirurgicale, neasigurand un bloc operator, ATI sterilizare
centralizata

+ Lipsa unor criterii de stimulare a personalului si imposibilitatea renumerarii personalului care se
implica si care doresc rezultate

% Structura unor cladiri si lipsa fondurilor, nu permit extindere de sectii/compartimente

+¢ Lipsa linie de garda Laboratorul de imagistica medicala

% Nerealizarea indicatorilor de performanta pe unele sectii/compartimente

¢ Modificari legislative

% Migrarea medicilor catre orasele mari

Mediul extern
Oportuniti :

+¢ Sprijinul autoritatilor locale (in procesul de reabilitare, extindere a cladirilor si dotarea cu aparatura,
echipamente medicale)

% Incheierea de acorduri cadru privind finantarea de catre Ministerul Sanatatii si cofinantare de la
Consiliul Local pentru reabilitarea, extinderea cladirilor si achizitionarea de aparaturd, echipamente
medicale

% Sponsorizari, donatii personae fizice si juridice

+ Extinderea de noi servicii medicale

% Accesare noi proiecte din fonduri nerambursabile

¢ Cresterea finantarii spitalului prin programe nationale

+ Proiecte nationale pentru cresterea calitatii si a performantelor serviciilor spitalicesti
Amenintari :

% Necesitatea alinierii la standarde europene fara posibilitatea de sustinere financiara

+¢ Schimbari demografice nefavorabile

¢ Cresterea tarifelor la utilitati , materiale, medicamente, reactivi, alimente, servicii etc

+ Distanta relativ mica fatd de doua clinici universitare

+% Infiintarea de structure spitalicesti private in localitate

¢ Migratia interna si externd de personal

¢ Birocratie, centralizare, cadrul legislativ in continua schimbare

¢ Raport inegal intre asteptarile extrem de mari cu privire la imbunatatirea calitatii serviciilor
medicale oferite si insuficienta resurselor economic-financiare

¢ Cresterea numarului de pacienti, cazuri sociale

3.Identificarea problemelor critice

Pentru prioritizarea problemelor identificate au fost stabilite cinci criterii: importanta pentru spital,
importanta pentru pacient, durata de realizare in timp, costuri necesare rezolvarii problemei, resurse umane
implicate, pentru care au fost acordate punctaje corespunzdtoare importantei problemelor din punct de
vedere a tratarii riscurilor potentiale, a beneficiilor aduse activitatii spitalului si a costurilor implicite.
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In acest context se poate identifica urmitoarele problem critice :

1. Existenta Planului de conformare la A.S.F., asumat pentru o perioada mai mare de 24 de luni de la
emiterea acestuia, care include rezervele de apa si incediu, relocarea Sectiei Psihiatrie cronici de lunga
duratd, Studiu de fezabilitate si proiect extindere Sectia Obstetrica-ginecologie, extinderea Laboratorului de
anatomie patologica, asigurarea Sectiei Chirurgie generala, CPU, Compartiment Boli infectioase, Sectia
Medicina interna cu grup electrogen, extindere Laborator de Anatomie patologica, asigurarea a unui aparat
de aer conditionat cu 3 trepte de filtrare a aerului in blocul operator Sectia Chirurgie generala, Sectia
Obstetricd-ginecologie, amenajare depozit lenjerie curata Sectia Medica internd, asigurarea a doua saloane
cu baie proprie Sectia Medicind internd, amenajarea spatiului pentru depozit temporar deseuri medicale
pentru:Compartiment Boli infectioase, Compartiment Ingrijiri paliative, Laborator Anatomie-patologica,
spdlatoria, achizitionarea unei masini de spalat industriald si a unui uscator la Spalatorie.

Toate aceste neconformitati solicita surse de finantare care depdsesc capacitatea financiara a spitalului.

Accesarea de noi proiecte nerambursabile pentru reorganizarea structurilor spitalului a cresterii
conditiilor hoteliere, a sigurantei pacientilor si a personalului spitalului. Necesitatea organizarii spitalului
intr-un spatiu monobloc sau cel putin a functiondrii in corpuri de cladiri apropiate, indeosebi a sectiilor
chirurgicale, a pozitionarii CPU 1n apropierea Ambulatoriului de specilitate, pentru asigurarea mai facila a
consultului interclinic si acces imediat la serviciile paraclinice.Structura Compartimentului de primiri
urgente s-a extins truchiat si necesitd o atentie deosebitd pentru a identifica modalitati de finantare care sa
asigure conditii de munca adecvate si accesibil tuturor persoanelor care se adreseaza compartimentului.
Extinderea Compartimentului Ingrijiri paliative ar asigura nevoia de ingrijire a pacientilor cu patologie
specifica.

2. Prelungirea procesului de acreditare datoritda neconformitdtilor identificate a generat existenta
graficului de remediere a acestora cu scadentd in 12 iunie 2024. Raportul de acreditare al ANMCS prezinta
neconformitdti pe un numar de doud standard, spitalul fiind incadrat in categoria a-V-a de acreditare.
Ulterior remedierii neconformitatilor constate prin Graficul de remediere, spitalul va fi incadrat in categoria
a IV-a, denumita ,,Acreditat cu Incredere redusd®, in contextul existentei Planului de conformare la A.S.F.
asumat pentru o perioada mai mare de 24 de luni de la emiterea acestuia.

3. Actuala structurd organizatoricad a spitalului nu corespunde nevoilor de ingrijiri ale populatiei,
impunandu-se actualizarea/ adaptarea acesteia prin imbogatirea infiintarea in cadrul Ambulatoriului de
specialitate a urmatoarelor structure: Cabinet de 1ingrijiri paliative, Cabinet Oncologie, Cabinet
Reumatologie, Cabinet alergologie precum si prelungirea programului de functionare a urmatoarelor
cabinete medicale cu adresabilitate maritd Cabinet Neurologie, Cabinet cardiologie, Cabinet diabet zaharat
si boli de nutritie (prin Incadrarea de personal medico-sanitar suplimentar).

Includerea de paturi de recuperare in cadrul Sectiei Medicina internd, a paturilor de urologie in Sectia
Chirurgie generala si utilizarea paturilor de ortopedie.

4. Echipamentele si aparatura medicala, parcul auto, mobilierul necesita Tmbunatatire si suplimentare

5. Pregatirea Laboratorului de analize medicale pentru mentinerea acreditirii RENAR.

6. Infrastructura multipavilionara a spitalului organizatd in 8 cladiri implica costuri ridicate de
administrare si ingreuneaza activitatea medicala.

7. Conditiile hoteliere si cele care se referd la protectia si siguranta, pacientilor internati, vizitatori/
apartinatori, precum si a personalului contractual, nu se ridicd la nivelul standardelor, criteriilor si
cerintelor si este necesar a se accesa fonduri nerambursdabile pentru extindere, structura noua spital, dotari
etc.

8. Cresterea satisfactiei pacientilor si binenteles si a angajatilor, deriva din toate celelalte probleme
semnalate la punctele anterioare iar realizarea intr-o masurd cat mai mare a acestora asigurd calitatea
actului medical cu ajutorul unui personal calificat, pregatit profesional si cu certitudine multumirea
pacientilor.

Diferenta o face fiecare persoana, prin implicare, colegialitate, profesionalism, etica si integritate.
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Matricea de prioritizare:

Aria de Tmbunatatit

Importanta
pentru spital

Importanta
pentru
pacient

Durata
realizare
in timp

Raport
cost/
beneficiu

Resurse
umane
implicate

Total

Infrastructura
sanitara cu

Autorizatie
plan  de

conformare

Accesare surse de finantare
pentru dezvoltarea
infrastructurii spitalului
Obtinerea  acreditdrii  si
pregatirea spitalului pentru 5 5 5 5 5 125
ciclul IIT

Actua}izare. ' struc.turé 5 5 5 4 3 22
organizatorica a spitalului
Echipamentele si aparatura
medicald, parcul auto,
mobilierul necesita
imbunatatire si suplimentare
Mentinerea acreditarii
RENAR a Laboratorului de 5 5 4 2 4 20
analize medicale
Scor 1-5; 1= prioritate minima, 5=prioritate maxima

. Infrastructura -Autorizatie sanitara cu plan de conformare

. Obtinerea acreditarii si pregdtirea spitalului pentru ciclul 11

. Actualizare structurd organizatoricd a spitalului

. Echipamentele si aparatura medicald, parcul auto, mobilierul necesitd imbunatatire si suplimentare
. Mentinerea acreditarii RENAR a Laboratorului de analize medicale

DA W -

4. Selectionarea unei probleme/unor probleme prioritare, cu motivarea alegerii facute
Problemele prioritare selectionate, ludnd in considerare rezultatul obtinut in urma coroborarii celor

cinci criterii de prioritizare a problemelor identificate la nivelul Spitalului Ordsenesc “Dr.Valer Russu “
Ludus, sunt:

1. Obtinerea acreditarii si pregatirea spitalului pentru ciclul III

2. Existenta autorizatiei sanitare cu plan de conformare. Accesarea fonduri europene

3. Actualizare structura organizatorica a spitalului

4. Mentinerea acreditarii RENAR a Laboratorului de analize medicale

Motivatie

Realizarea infrastructurii fizice conform normelor este necesara in asigurarea conditiilor optime de
desfasurare a actului medical astfel incét ingrijirile si serviciile acordate sa conducd la imbunatatirea si
mentinerea stdrii de sdnatate a pacientului venind In Intdmpinarea valorilor si asteptarilor celor care
beneficiaza de aceste servicii.

Adaptarea structurii organizatorice a spitalului si accesarea de fonduri nerambursabile pentru acces
facil la servicii medicale.

Acreditarea unitatilor sanitare reprezintd procesul de validare a conformitdtii caracteristicilor
serviciilor de sanatate efectuate de catre unitatile sanitare, cu standardele de acreditare adoptate de catre
ANMCS si aprobate in conditiile legii, in urma caruia unitatile sanitare sunt clasificate pe categorii de
acreditare pentru a conferi incredere in competenta tehnico- profesionald si organizatoricd a acestora.
Existenta planului de conformare la auforizatia sanitara de functionare are impact negativ inclusiv in
stabilirea categoriei de acreditare a spitalului.
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Tredul actual al nevoilor de ingrijire a populatiei deservite de unitatea spitaliceascd inpun
modificari de structura si o atentie deosebitd asupra calitatii serviciilor medicale, a calitatii conditiilor
hoteliere si a mediului de lucru, precum si o imbunatatire continud a cunostintelor dobandite de personalul
implicat in activitatile necesare functionarii unei structuri spitalicesti.

Asigurarea prin mentinerea acreditdrii RENAR a calititatii analizelor medicale. Acreditarea este
atestarea de catre o tertd parte, care reprezintd confirmarea oficiald a faptului cd un organism este
competent sa efectueze sarcini specifice de evaluare a conformitatii. Acreditarea contribuie la cresterea
competitivitatii produselor si serviciilor, in contextul globalizarii pietelor. RENAR acrediteaza organisme
de evaluare a conformitatii in domeniul reglementat, pe baza Regulamentelor si Directivelor Europene.

5. Dezvoltarea proiectului de management pentru problemele prioritare identificate
a. Scop
Prezentul proiect are ca scop:

% Obtinerea acreditarii si pregatirea spitalului pentru ciclul III. Finalizarea procesului de acreditare
Ciclul I AN.M.C.S . — iunie 2024 prin desfasurarea activitatilor ce se impun pentru neconformitatile
mentionate, obtinerea unui nivel de acreditare superior si desfasurarea actiunilor care privesc monitorizarea
post acreditare

% Cresterea calitatii ingrijirilor medicale care este raportatd de obicei la competenta tehnica,
respectarea protocoalelor si a ghidurilor de practica, folosirea masurilor de control al infectiilor
intraspitalicesti, informare si consiliere, integrarea serviciilor de sdnatate, managementul eficient

+» Cresterea calitatii perceputd de pacient conduce spre un comportament pozitiv al pacientului,
complianta crescuta la tratament, scaderea ratei de abandonare a tratamentului si un feedback pozitiv

¢ Asigurarea circuitelor si infrastructurii spitalului pentru cresterea sigurantei actului medical,
siguranta pacientului, apartindrilor, a cadrelor medicale si nemedicale in conformitate cu legislatia in
vigoare

% Imbunititirea calitatii serviciilor medicale si asigurarea unui mediu de ingrijire si de munca optim,
care sa conduca la rezultate pozitive ale satisfactiei pacientilor si ale personalului

% O buna planificare si organizarea a serviciilor medicale furnizate de catre spital, reprezinta o
componentd a nevoilor de ingrijire a pacientilor si a asteptarilor acestora

% Dezvoltarea, diversificarea structurii spitalului.

b. Obiective
I.  Obtinerea acreditarii si pregatirea spitalului pentru ciclul I1I
II.  Imbunitatirea infrastructurii spitalului prin realizarea planului de conformare, la A.S.F. Accesare
surse de finantare pentru dezvoltarea infrastructurii spitalului si a dotarii acestuia.
III.  Adaptarea spitalului la noile cerinte in concordanta cu nevoia de ingrijire a pacientilor.
IV.  Mentinerea acreditarii RENAR a Laboratorului de analize medicale.

c. Activitati, definire, incadrare in timp, resurse necesare — umane, materiale, financiare,
responsabili

Obiectivul I - Pregatirea spitalului pentru reacreditare de catre ANCMS in ciclul III de acreditare
si, ulterior pentru ciclul IIT de acreditat
I.1. Remedierea neconformitatilor inscrise n graficul de remediere si incarcarea dovezilor de conformare
Termen : trim. 1T 2024
Resurse necesare — umana - responsabili : CD, RMC
Resursa financiara : nu e necesara
[.2. Solicitarea catre ANMCS a analizarii si verificarii Graficului de remediere, in vederea reincadrarii
spitalului in altd categorie de acreditare
Termen : trim. 11 2024
Resurse necesare — umana - responsabili : CD, RMC
Resursa financiard : nu e necesara
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1.3. Pregatirea spitalului pentru Ciclul IIT de acreditare

Termen : trim. III 2024 — trim 11 2028

Resurse necesare — umana - responsabili : CD, RMC, responsabili liste verificare standarde

Resursa financiard : in raport cu necesitatile identificate uletrior publicarii listelor de verificare

I.4. Comunicarea permanentad cu ANMCS in cadrul procesului de monitorizare reglementat prin legislatia
incidentda a ANMCS

Termen : trim. 11 2024 — trim 11 2028

Resurse necesare — umana - responsabili : CD, RMC, responsabili liste verificare standarde

Resursa financiara : in raport cu necesitatile identificate uletrior publicarii listelor de verificare

Obiectivul I — Imbunitirea infrastructurii spitalului prin realizarea planului de conformare, asigura
circuitele, suprafetele, dotarile si alte aspecte referitoare la structura functionald, a compartimentelor si
serviciilor din spital
II.1. Achizitia si instalarea unui rezervor de acumulare apd pentru asigurarea continud a necesarului de apa
cu o rezerva de consum de 1-3 zile si rezerva incendiu, in locatia Sectiei Chirurgie generala
Termen : trim. IV 2024
Resurse necesare — umana - responsabili : CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii, Juridic
Resursa financiara : Fonduri proprii 300,000 lei
I1.2. Achizitia si instalarea unui generator energie electricd, in locatia Sectiei Chirurgie generala
Termen : trim. IV 2024
Resurse necesare — umana - responsabili : CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii, Juridic
Resursa financiara : Fonduri proprii 48,000 lei
I1.3. Achizitia si instalarea unui aparat de aer conditionat cu 3 trepte de filtrare a aerului in blocul operator
in locatia Sectiei Chirurgie generala
Termen : trim. IV 2025 — trim. IV 2026
Resurse necesare — umana - responsabili : CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii, Juridic
Resursa financiara : BL/BS/ Fonduri proprii/fonduri europene 450,000 lei
I1.4. Intocmirea documentatiei necesara mansardarii cladirii care deserveste sectia : studiu de fezabilitate si
proiect, pentru locatia Sectiei Obstetrica-ginecologie
Termen : trim. 11 2024 — trim. IV 2026
Resurse necesare — umana - responsabili : CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii, Juridic
Resursa financiara : BL/BS/ Fonduri europene/Fonduri proprii 200,000 lei
IL.5. Achizitia si instalarea unui rezervor de acumulare apa pentru asigurarea continud a necesarului de apa
cu o rezervd de consum de 1-3 zile si rezerva incendiu, in locatia Sectiei Obstetrica-ginecologie
Termen : trim. III 2024 — trim. IV 2024
Resurse necesare — umana - responsabili : CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii, Juridic
Resursa financiara : Fonduri proprii 300,000 lei
I1.6. Achizitia si instalarea unui aparat de aer conditionat cu 3 trepte de filtrare a aerului n blocul operator
in locatia Sectiei Obstetrica-ginecologie
Termen : trim. IV 2024 — trim. IV 2026
Resurse necesare — umana - responsabili : CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii, Juridic
Resursa financiara : BL/BS/fonduri proprii/fonduri europene 450,000 lei
I1.7. Amenajarea unui depozit lenjerie murdara pentru Sectia Medicina interna
Termen : trim. 11 2024
Resurse necesare — umana - responsabili : CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii, Juridic
Resursa financiara : Fonduri europene 20,000 lei
I1.8. Amenajare a 2 saloane cu grup sanitar pentru Sectia Medicina interna
Termen : trim. IV 2024 — trim IV 2025
Resurse necesare — umana - responsabili : regie proprie, CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii,
Juridic
Resursa financiara : fonduri proprii 50,000 lei
I1.9. Achizitia si instalarea unui rezervor de acumulare apd pentru asigurarea continud a necesarului de apa
cu o rezerva de consum de 1-3 zile si rezerva incendiu, in locatia Sectiei Medicind internd
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Termen : trim. IV 2025 — trim IV 2026

Resurse necesare — umana - responsabili : CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii, Juridic

Resursa financiara : BL/BS/fonduri proprii/Fonduri europene 300,000 lei

I1.10. Achizitia si instalarea unui rezervor de acumulare apa pentru asigurarea continud a necesarului de apa
cu o rezerva de consum de 1-3 zile si rezerva incendiu, in locatia Sectiei pediatrie

Termen : trim. III 2024 — trim IV 2024

Resurse necesare — umana - responsabili : CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii, Juridic

Resursa financiara : Fonduri proprii 291,000 lei

IL.11. Instalarea unui generator energie electricd, in locatia Compartimentului Boli infectioase

Termen : trim. III 2024 — trim IV 2024

Resurse necesare — umana - responsabili : CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii, Juridic

Resursa financiara : Fonduri proprii 48,000 lei

I.12. Amenajarea spatiului pentru depozit temporar deseuri medicale - Compartiment Boli infectioase,
Compartiment Ingrijiri paliative,L laborator Anatomie patologica, spalatorie

Termen : trim. II 2024 — trim IV 2024

Resurse necesare — umana- responsabili : regie proorie, CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii,
Juridic

Resursa financiara : Fonduri proprii 15,000 lei

I1.13. Achizitia si instalarea unui rezervor de acumulare apd pentru asigurarea continud a necesarului de apa
cu o rezervd de consum de 1-3 zile si rezerva incendiu, in locatia Compartimentului Boli infectioase
Termen : trim. IV 2025 — trim IV 2026

Resurse necesare — umana- responsabili : CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii, Juridic

Resursa financiara : BL/BS/fonduri proprii/Fonduri europene 300,000 lei

II.14. Igienizare recompartimentare spatiu Laboratorului Anatomie patologica

Termen : trim. IV 2024 — trim IV 2026

Resurse necesare — umana- responsabili : CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii, Juridic

Resursa financiara : BL/BS/fonduri proprii/Fonduri europene 160,000 lei

II.15. Relocarea Sectiei Psihiatrie cronici de lunga durata, achizitia proiectului tehnic de executiei a
lucrarilor necesare in vederea obtinerii autorizatiei sanitare de functionare

Termen : trim. III 2024 — trim IV 2026

Resurse necesare — umana- responsabili : CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii, Juridic

Resursa financiara : BL/BS/fonduri proprii/Fonduri europene 7,750,000 lei

I1.16. Achizitia si instalarea unui rezervor de acumulare apd pentru asigurarea continud a necesarului de apa
cu o rezervd de consum de 1-3 zile si rezerva incendiu, in locatia Laboratorului de recuperare medicina
fizica si balneologie

Termen : trim. IV 2025 — trim IV 2026

Resurse necesare — umana- responsabili : CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii, Juridic

Resursa financiara : BL/BS/fonduri proprii/Fonduri europene 300,000 lei

II.17. Achizitionarea si instalarea unei masini de spalat industriald si uscétor de 10 1 1a nivelul Spalatoriei
Termen : trim. III 2024 — trim IV 2024

Resurse necesare — umana- responsabili : CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii, Juridic

Resursa financiara : BL/BS/Fonduri proprii/Fonduri europene 107,000 lei

II.18. Analizarea oportunitatilor de finantare prin fonduri nerambursabile, Intocmirea si depunerea
documentatiilor de proiecte.

Termen : trim. III 2024 — permanent

Resurse necesare — umana- responsabili : CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii, Juridic

Resursa financiara : BL/ Fonduri proprii

I1.19. Accesare fonduri PNNR 2022/C12/MS/12.4- Echipamente si materiale destinate reducerii riscului de
infectii nozocomiale in valoare de 9,752,318 lei, PNNT 2022/C12/MS/I1.3 — Unitéti de asistenta medicala
ambulatorii In valoare de 3,904,481 lei — PNNR 2023/C7/I3,3- Investitii in sistemele informatice si in
infrastructura digitald a unitdtii sanitare publice n valoare de 1,469,248 lei.. Proiecte depuse, aprobate si
sunt pe lista de rezerva a MS.

Termen : trim. I 2024 — trim 11.2026
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Resurse necesare — umana- responsabili : CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii, Juridic
Resursa financiara : Fondurii proprii consultant 93,000 lei ,fonduri nerambursabile europene

I1.20. Accesare axa —Investitii in infrastructura publicd a ambulatpriilor implicate in implementarea de
programe de screening.

Termen : trim. I 2024 — trim. IV 2027

Resurse necesare — umana- responsabili : CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii, Juridic

Resursa financiara : BL/ Fonduri proprii/ fonduri nerambursabile

Obiectivul 11l — Adaptarea spitalului la noile cerinte de pe nevoia de Ingrijire a acestuia precum si
de capacitate structurald a spitalului
III.1. Elaborarea nota de fundamentare a propunerii privind noua structura organizatorica
Termen : trim. II 2024 — permanent
Resurse necesare — umana- responsabili : CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii, Juridic, Runos
Resursa financiara : nu este necesara
II1.2. Elaborarea si inaintarea catre autoritatea tutelara, pentru aprobare, a propunerii privind noua structura
de organizare a spitalului si inaintarea catre Ministerul Sanatatii.
Termen : trim. III 2024 - permanent
Resurse necesare — umana- responsabili : CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii, Juridic, Runos
Resursa financiard : nu este necesara
III.3. Primirea noii structuri de organizare al spitalului §i luarea masurilor necesare in vederea
implementarii acestuia
Termen : trim. IV 2024 - permanent
Resurse necesare — umana- responsabili : CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii, Juridic, Runos
Resursa financiara : nu este necesara
II1.4. Obtinerea autorizatiei sanitare de functionare pentru noile structure aprobate
Termen : trim. IV 2024 - permanent
Resurse necesare — umana- responsabili : CD, Sef sectie, CPIAAM, Sef AAT, Achizitii, Juridic, Runos
Resursa financiara : fonduri proprii 2,000 lei

Obiectivul IV - Mentinerea acreditarii RENAR a Laboratorului de analize medicale
IV.1. Pregatirea dosarului cu documentatia de specialitate ce va fi pusa la dispozitia evaluatorilor RENAR-
pentru vizitele anuale - Mentinerea acreditdrii RENAR si pregdtirea pentru urmatoarea vizita
Termen : trim. II 2024 — trim. II 2025
Resurse necesare — umana- responsabili : CD, Sef laborator, Juridic, personal laborator
Resursa financiara : fonduri proprii 20,000 lei
IV.2. Pregatirea dosarului cu documentatia de specialitate ce va fi pusa la dispozitia evaluatorilor RENAR
pentru reacreditare
Termen : trim. I 2025 — trim 11 2026
Resurse necesare — umana- responsabili : CD, Sef laborator, Juridic, personal laborator
Resursa financiara : fonduri proprii 20,000 lei
IV.3. Obtinerea reacreditarii RENAR
Termen : trim. I 2026
Resurse necesare — umana- responsabili : CD, Sef laborator, Juridic, personal laborator
Resursa financiara : fonduri proprii 20,000 lei
IV .4. Pregatirea dosarului cu documentatia de specialitate ce va fi pusa la dispozitia evaluatorilor RENAR-
pentru vizitele anuale - Mentinerea acreditarii RENAR si pregdtirea pentru urmatoarea vizita
Termen : trim. III 2026 — trim. 11 2028
Resurse necesare — umana- responsabili : CD, Sef laborator, Juridic, personal laborator
Resursa financiara : fonduri proprii 20,000 lei

16 /20 Dosar nr. 4907 / 28.03.2024



incadrarea in timp a activititilor — Graficul GANTT

Activitate 2024 2025 2026 2027 2028

Imjmnr (v |1 |m | |1v |1r|ojuar|rmv|{r|moj|juj|Iv |1 II

1.1
Obiectiv 1 1.2
1.3
14

II.1
11.2
I1.3
1.4
IL.5
I1.6
I1.7
I1.8
I1.9
11.10
Obiectiv 11 11.11
11.12
I1.13
11.14
II.15
I.16
11.17
I1.18
11.19
11.20

1II.1
ObiectivIIl | 1.2
111.3
111.4

V.1
ObiectivlV | 1v.2
V.3
V4

d. Rezultate asteptate
% Obtinerea autorizatiei de functionare a spitalului fara plan de conformare
¢ Asigurarea circuitelor functionale cu un grad sporit de siguranta a actului medical
% Asigurarea unui mediu prietenos de desfasurarea a activitatilor personalului functional
¢ Organizarea spitalului intr-o structurd monobloc cu acces facil la toate tipurile de ingrijiri medicale
% Extinderea paletei de servicii medicale oferite pacientilor
¢ Dezvoltarea sistemului informatic la spitalului, updatarea aparaturii in unitate
% Asigurarea de servicii paraclinice de calitate in contextul mentinerii acreditarii RENAR
¢ Adaptarea, dezvoltarea si diversificarea panelului de servicii medicale oferite n functie de adresabilitate
si problemele de sanatatea ale populatiei deservite
+» Asigurarea si imbunatatirea continud a calitatii serviciilor de sandtate si a sigurantei pacientului, prin
standardizarea si evaluarea serviciilor de sandtate si acreditarea unitatii sanitare
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% Cresterea gradului de valorificare a competentelor personalului

¢ Furnizarea unui mediu optim pentru dezvoltarea educationala si profesionald pentru intreg personalul

% Calitatea tehnica a ingrijirilor medicale este raportata de obicei la competenta tehnica, respectarea
protocoalelor clinice si a ghidurilor de practicd, folosirea masurilor de control al infectiilor, informare si
consiliere, integrarea serviciilor de sandtate, management eficient. Existenta acestuia conduce catre un
mediu de munca eficace si eficient, rezultatele pozitive ale tratamentului, urmate de satisfactia pacientului
si, nu in ultimul rand, de satisfactia furnizorului

¢ Perfectionarea personalului privind cultura de management a calitatii, implica un serviciu acordat
pacientilor de o calitate crescuta si cu o constientizarea a managementul riscului - riscuri mai putine privind
evenimentele adverse. Implementarea si imbunatatirea continua a protocolelor si procedurilor

% Pentru aceste obiective iesim in intdmpinarea pacientilor pentru cresterea calitatii serviciilor medicale,
hoteliere si cresterea gradului de siguranta a tuturor persoanelor care se adreseaza spitalului.

e. Indicatori — evaluare, monitorizare
. . Rezultate Evaluare,
Indicatori o e
asteptate | monitorizare
Indeplinirea graficului de remediere ANMCS 100% Permanent
Cresterea gradul de implementare a standardele de acreditare, opozabile | Minim Permanent
spitalului pentru ciclul 111, includere spital intr —o categorie superioara T7%
Monitorizarea implementarii in termen a Planul de conformare DSP in | Minim Trimestrial
termenele propuse 80% Permanent
Structuri functionale — extindere, modernizare Permanent
Studiu de fezabilitate extindere, modernizare cladiri Minim 2
Accesare proiecte fonduri nerambursabile
Obtinerea modificarii de structura si implementarea acestora 100% Anual
Indicatori de managemet ai resurselor umane Minim
% Gradul de ocupare cu  personal specializat a 60 % Trimestrial
serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei Semestrial
medicale Minim Anual
% Gradul de satisfactie a angajatilor 80%
Indicatori de utilizare a serviciilor Crestere Trimestrial
¢ Rata de utilizare a paturilor pe spital minim 5% Semestrial
Anual
Indicatori economico-financiari Minim Trimestrial
¢ Executia bugetara fata de bugetul de cheltuieli aprobat 85% Semestrial
+»  Utilizare buget alocat pregatirii profesionala 100% Anual
Indicatorii de calitate 3%-7%
¢ Rata infectiilor asociate asistentei medicale pe total spital (Ia 100
pacienti externati) Crestere Trimestrial
% Numarul mediu de consultatii/ medic in ambulatoriu minim 5% | Semestrial
% Realizarea anuald a unui studiu de prevalentda de moment a — Anual
. . . . . . . . e e Minim 1
infectiilor asociate asistentei medicale si a consumului de antibiotice pe
baza metodologiei elaborate de Institutul National de Sénatate Publica
Indicatorii de integritate 100% Trimestrial
% Functionarea consiliului etic Semestrial
Anual
% Grad de satisfactie a pacientilor privind conditiile hoteliere Minim Trimestrial
80% Semestrial
Anual
% Actualizare si informatii site-ul spital 100% Permanent
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Ingrijirile medicale de calitate sunt acele ingrijiri care satisfac nevoile reale ale pacientului, sunt
disponibile si accesibile, raspund asteptarilor rezonabile ale pacientului, permit o coordonare eficace intre
personal si organizatie, se bazeaza pe un nivel 1nalt de cunostinte privind gestiunea serviciilor de educatie,
prevenire, diagnostic si tratament si se acorda intr-un mediu care confera siguranta fizica pacientului.

A atinge o satisfactie durabild a pacientilor si o imbunatatire permanenta si constanta a eficacitatii si
eficientei, sunt posibile prin implicare, daruire si Intr-un proces continu si dinamic.

f) Cunoasterea legislatiei relevanta
1. Legeanr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, cu modificarile si completarile ulterioare;
2. Ordinul nr. 921/2006, pentru stabilirea atributiilor comitetului director din cadrul spitalului public;
3. Ordinul ministrului sandtétii nr. 320/2007, privind aprobarea continutului contractului de administrare a
sectiei/ laboratorului sau serviciului medical din cadrul spitalului public, cu modificérile si completarile
ulterioare;
4. Ordinul ministrului sandtatii publice nr. 1043/2010, privind aprobarea Normelor metodologice pentru
elaborarea bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului public, cu modificarile si completarile ulterioare.
5. Ordinul 1384/2010 privind aprobarea modelului — cadru al contractului de management si a listei
indicatorilor de performantd a activitatii managerului spitalului public, cu modificarile si completarile
ulterioare;
6. Ordinul Ministrului Sanatatii Publice nr. 914/2006, pentru aprobarea Normelor privind conditiile pe
care trebuie sd le Indeplineascd un spital in vederea obtinerii autorizatiei sanitare de functionare a
spitalelor, cu modificarile si completarile ulterioare ;
7. Ordinul ministrului sanatatii nr. 377/.2017 privind aprobarea normelor tehnice de realizare a
programelor nationale de sandtate publica pentru anii 2017- 2018, cu modificarile si completarile
ulterioare;
8. Legeanr. 46/2003 , privind drepturile pacientului, cu modificarile si completarile ulterioare ;
9. Ordinul nr. 600/2018 pentru aprobarea codului controlului intern/managerial al entitatii publice;
10. H.G.R. nr. 140/2018 pentru aprobarea pachetelor de servicii si a Contractului — cadru care
reglementeaza conditiile acorddrii asistentei medicale, a medicamentelor si dispozitivelor medicale in
cadrul sistemului de asigurari sociale de sanatate pe anii 2018-2019.
11. H.G.R. 521/2023 pentru aprobarea pachetelor de servicii si a contractului cadru care reglementeaza
conditiile acordarii asistentei medicale, a medicamentelor si dispozitivelor medicale in cadrul sistmeului de
asigurari sociale de sanatate. Normele de aplicare a contractului cadru.

Bibliografie:

1. ”Management spitalicesc” — Scoala Nationala de Sandtate Publica si Management
Sanitar,Bucuresti 2012

2. WWW.INsp.gov.ro

3. www.spital-ludus.ro

4. www.drg.ro

5. http://statistici.insse.ro

6. Plan strategic al Spitalului Orasenesc “Dr.Valer Russu “Ludus

7. Program de conformare al Spitalului Orasenesc “Dr.Valer Russu “Ludus

8. Date furnizate de spital

Abrevieri:

ASF — Autorizatie sanitara de functionare

ATI — Anestezie si terapie intensiva

ANMCS — Autoritatea nationala de management a calitdtii in sdnatate
AAT — Achizitii, administrativ, transport

CAS — Casa de asigurari de sanatate
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CD — Comitet director

CPIAAM — Compratiment de prevenire a infectiilor associate asistentei medicale
CPU — Centru de primiri urgente

CT — Computer tomograf

FUNASS — Fondul national unic de asigurari sociale de sanatate
POR — Programe operationale regionale

PNRR — Planul national de redresare si rezilienta

RENAR - Asocitatia de acreditare din Romania

RMC — Responsabil de managementul calitatii

S.O. Ludus - Spitalului Orasenesc “Dr.Valer Russu “ Ludus
Nota:
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