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Introducere

Managementul trebuie abordat pe de o parte ca $tiinla, iar pe de altd pa(e, ca artf,, ca o

activitate practicA socialA.

Dupd unii cercetdtori in domeniu ,,Etiinla managementului" este o parte a cunoEtinlelor

acumulate qi recunoscute, care sunt sistematizate qi formulate in conformitate cu descoperirea

adev[rului general sau ac{iunea legit[1ilor generale. Faptele intre care a existat o leglturi pot

prezenta un interes pentru progresul artei conducerii, dar, nu au importanlA pentru Etiinla conducerii.

Cunoscuta publicalie Larousse defineqte managementul ca qtiinla tehnicilor de conducere qi

gestiunea instituliei.

Reforma in domeniul sAnitlli, inceputd prin aplicarea l-,e.gii 9512O06, coroborat[ cu reforma

contabilit[lii publice, precum;i cu instruirea managerului medic cu cunoEtinle de ordin financiar,

pentru a Eti ce sA cear[ economistului in vederea evaluirii costurilor per serviciu, vor contribui la o

mai buna gestionare a banului public, concomitent cu imbunAt[lirea st[rii de sin[tate a populaliei.

Am ales sA tratez aceasta tema, deoarece este un subiect de actualitate, managementul

serviciilor publice de sinf,tate avand un impact direct asupra vielii populaliei RomAniei gi a

standardelor de viala ale societarii in ansamblul ei.

in Uniunea European[ existi o problemd care pune in disculie rolul fiecdrui stat ;i finalitatea

construcliei europene, armonizarea serviciilor publice na{ionale qi locale cu ambiliile de realizare a

unui spajiu economic comun.

Aceasta problem[ este de actualitate deoarece existA o contradiclie aparent6 intre interesul

colectiv al serviciului public din interiorul unui stat qi deschiderea fali de concurenla europeand.

Pentru un viitor manager sunt importante detaliile teoretice legate de ce fel de manager va fii

qi ce fel de stil de conducere va avea.

Un manager bun trebuie sI Etie s[ gestioneze situa]iile qi s5 interaclioneze cu oamenii,

indiferent de situalia criticl in care se afli sau de tipul de oameni cu care ia contact, sA iqi dea seama

ce este mai bine pentru companie qi dacd el e capabil sd se adapteze cerinlelor.

Voi prezenta, in primul rdnd ce este un manager, care sunt caracteristicile acestuia qi rolul

s[u intr-o institulie, urm6nd s[ vedem cele mai des intAlnite tipuri de manageri qi caracteristicile lor,

dar qi stilurile de management reprezentative pentru societatea actuald

Deasemenea, voi prezenJa managerii care au oblinut premiul I la Gala Premiilor Capital

"Excelenla in Management".

Trebuie s[ avem cunoEtiinle dezvoltate despre tipurile de manageri qi stilul de management,

in principal, deoarece acest lucru ne va ajuta sd ne descriem "noi ca qi oameni' qi mai ales "noi ca qi

manageri".
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Managerul este reprezentat de o persoand care exercitd funcliile managementului in virtutea

obiectivelor, sarcinilor, competenlelor si responsabilitililor specifice funcliei pe care o ocupi."
(Popa I., 2018, p.71)

Caracteristicile managerilor pot fi definite in multe moduri, dar specialiqtii considerl

definitorii doar douf, dintre ele:

- "dubld profesionalizare" care se explicd prin nevoia ca pe lang[ cunoqtinlele de specialitate,

solicitate de profesia de bazi, managerii si dispund de cunoEtinle, calitati, aptitudini specifice

managementului:

- caracterul accentuat creator al activitAlii desftEurate, explicat prin faptul c[ managerii, in

activitatea pe care o desfdqoard, sunt confruntali in majoritatea cazurilor cu situalii inedite, clrora

trebuie sf, le g[seascd o solulie original5, drept pentru care trebuie s[ faci apel la creativitate" (Popa

L, 2018, p. 78)

Robert I. Katz a identificat trei tipuri de caliEli necesare managerilor gi anume: tehnice,

umane qi conceptuale. CalitAlile tehnice sunt reprezentate de abilitdlile in domeniul de specialitate Ei

capacitatea de a le pune in practic[, indiferent de domeniul de baza al managerului. Calitllile umane

constau in cunoqtiinlele din domeniul relaliilor umane qi capacitatea de a le adapta la fiecare

persoand cu ciue managerul ia contact in scopul motivirii acestuia pentru realizarca obiectivului

propus. Calitilile conceptuale sunt reprezentate de capacitatea managerului de a organiza, de a

controla qi de a conduce organizalia, calitdlile in domeniul management, implicit aplicarea funcliilor

managementului.

Cele 3 categorii de roluri pe care le indeplinegte un manager sunt:

o roluriinterpersonale;

o roluriinformalionale;

. roluri decizionale.

Rolurile interpersonale:

L Rolul de reprezentare presupune contactul cu subordonalii proprii sau ai altor firme, cu

managerii situati pe acelaqi nivel sau pe altele, in cadrul unor reuniuni oficiale, cAnd managerul,

in numele firmei. executi o acliune.

2. Rolul de conducdtor presupune direclionarea gi coordonarea activitd$i subordonalilor.

3. Rolul de legdtur[ presupune relalii cu allii in interiorul qi in afara organizaliei. Un manager

trebuie sd fie in relalii bune cu managerii altor departamente.
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Rolurile informa[ionale :

l. Rolul de observator activ implic5 examinarea mediului in organizarea culegerii informaliilor,

schimburilor, oportunitalilor si problemelor care pot sA afecteze firma.

2. Rolul de diseminator presupune furnizarea informafiilor importante subordonalilor.

3. Rolul de purtEtor de cuvAnt implicd leglturile cu alte persoane din afara compartimentului.

Roluri decizionale:

l. Rolul de intreprinzEtor este acela de a cluta noul gi aJ introduce in organizalie cu scopul

schimbdrii ei in bine, a evoluliei cdtre performanli.

2. Rolul de stabilizator revine managerului atunci cind este obligat sa ia decizii rapide in

momentul in care, datorit[ unor factori perturbatori, organizalia pe care o conduce iese din

starea stabilA.

3. Rolul de distribuitor de resurse il plaseazi pe manager in pozilia de a decide cine primegte gi cAt

din aceste resurse, care pot fi: bani, fo4d de munc5, timp qi echipamente.

4. Rolul de negociator il pune deseori pe manager in situalia de ,,a c6ntiri" cui sd ofere avantajele

unei afaceri.

Tipuri de manageri

"Tipul de manager se explicd prin ansamblul caracteristicilor principale referitoare la

calitdlile, cunoqtiinlele, aptitudinile proprii unei categorii de manageri, ce le oferi aceeaqi abordare

a aspectelor de bazi ale proceselor de management." (Popa I., 2018, p. 81)

Putem s[ considerdm semnificative urmdtoarele tipuri de manageri:

l. Participativul se caracterizeazd prin:

I solidl pregltire in domeniul de specialitate gi in domeniul managementului, de unde lipsa sa

de reticien![ pentru a aborda toate problemele, in mod deschis, impreund cu subordonalii,

qefii sau colegii

. uqurinla contactelor umane, ce are la bazi tactul de care dd dovadd ;i intelegerea naturii

umane

o aplicarea pe scard largl a delegirii in realizarea unor acliuni

o crearea unui climat de muncl deschis, favorabil dezvoltarii personalitSlii subordonalilor

2. Autoritarul. caracterizat prin:

. situarea pe prim-plan a relaJiilor ierarhice de subordonare

r utilizarea redus[ a deleg[rii qi consultlrii subordonalilor, uneori pentru a masca unele lacune

in pregdtire

o pl5cerea de a comandf,, imbinat[ cu nepriceperea, conduce la un climat de muncA auster,

nefavorabil dezvolt[rii personalitigii subordonalilor

. exces de indrumiri qi controale
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3.

. aspectele de naturd umand au o pondere redusd

Participativ-autoritarul imbini in propo(ii relativ egale caracteristici ale celor doud tipuri

prezentate anterior

Conducltorul se distinge prin:

. talent nativ deosebit

o printr-o mare capacitate de luare a deciziilor

. este penetrant in relaliile cu oamenii, respectat, atat la nivele superioare, cdt gi inferioare

o se bucurd de un inalt prestigiu qi de o mare autoritate.

Constructorul se caracterizeazd prin:

o echilibru intre calitdlile native qi cele formative

. este meticulos in tot ceea ce intreprinde, fiind preocupat de fundamentarea deciziei fErl

fisuri

5.

o evita riscurile qi preferd stabilitatea fal[ de schimbdri.

6. Distrugitorul este inclinat spre distrugerea structurilor existente, fiind de preferat pentru a

inlltura structuri invechite, ce nu mai corespund condiliilor noi apdrute in viald economico-

sociall.

7. Inovatorul este acel conduc[tor ce se situeazd in avangarda profesiei sale datorit[ inclinagiei

deosebite c[tre inova{ie, cdtre schimbiri datorate cerinfelor reale ale vietii socio-economice.

Stiluri de management

"Stilul de management reprezintd manifestarea calitdfilor, cuno;tiinlelor gi aptitudinilor

manageriale in relaliile cu subordonalii, qefii sau colegii." (Popa I., 2018, p. 83)

Stilul de management este determinat de acliunea unor factori ca:

* Autoritarismul, exprimat prin gradul de concentrare a puterii de cdtre manager, de modul

de luare a deciziilor, cu sau ltri participarea subordonaJilor

* Directivitatea, care const[ in naturd sugestiilor pe care managerii le dau subordonalilor pe

parcursul desfdEurdrii activitAlilor

'l' Relafia dintre manager gi subordonafi, in funclie de care se precizeazd structura socio-

afectivi a grupului

'l' Orientarea managerului in raport cu problemele sutrordonafilor, prin prisma priorit5lii

care se acordd problemelor organizaliei in raport cu interesele subordonalilor

* Metodele Ei tehnicite de management utilizate (Popa I., 2018, p. 83)

Stiluri de management

a. Stiluri apreciate prin atitudinea fa{i de responsabititate.

5



l. Stilul repulsiv, specific persoanelor care nu doresc a fi promovate in funclii de conducere;

se manifestd prin respect exagerat fa15 de ceilalti; au complexe de inferioritate qi o redusl

incredere in forfele proprii; adopta decizii in grab[.

Stilul dominant, specific acelor oameni caracterizali printr-un comportament orientat in

mod vddit spre ocuparea unor posturi ierarhice cdt mai inalte. Aceqti manageri sunt

dinamici, activi, generand in jurul lor un climat de tensiune Ei conflict. Persoanele care

conduc in acest stil au, in general, pdreri foarte bune despre ei inqiqi, un grad ridicat al

increderii in sine qi convingerea fermi cf, posturile superioare de conducere le revin de

drept. Din convingerea propriei superioritI$ derivd gi tendinla acestor manageri de a-Ei

menline propria opinie qi pe care qi-o impun in adoptarea deciziilor. in caz de eqec, ace;ti

manageri vor cautd explicelii exterioare persoanei lor. Se vor strldui si micqoreze propria

lor rlspundere, plasdnd responsabilitatea in sarcina subaltemilor.

3. Stilul indiferent, specific acelor persoane care nu manifesti, in mod direct, un interes

deosebit fali de evolulia lor in ierarhia instituliei/firmei. Aceste persoane dacd sunt

promovate in funclii de conducere au toate qansele si fie eficiente. EficientI acestor

manageri deriv[ din orientarea lor spre ponderatie gi strdduinld in indeplinirea atribuliilor de

conducere. Managerii care posedl acest stil au capacitatea de a-gi formd o imagine realistd

despre ei qi despre ceilalli colaboratori qi subordonali.

b. Stiluri apreciate prin autoritatea managerilor

Stilul permisiv este specific acelor manageri care pun accentul pe organizarea qi conducerea

spontand, evitand orice intervenlie in dirijarea grupului. Sunt ignorate planurile, normele de

organizare Ei funclionare, standardele de control-audit etc.

Stilul autoritar este specific celor care refuz[ orice sugestie din partea subaltemilor. Aceqti

manageri sunt preocupali de realizarea atribu{iilor Ei de controlul modului in care se execut[

sarcinile reprlizate. Managerii autoritari au incredere nelimitati in mdsurile organizatorice.

Stilul autoritar declangeaz[ rezistenli neexprimata a subaltemilor, determina aparilia apatiei

qi indiferenlei membrilor grupului. Un astfel de stil reduce interesul pentru perfeclionare al

salariafilor, genereazd tendinle de exagerare a atitudinii critice de sus in jos qi stinge interesul

profesional al membrilor grupului. in lipsa managerului, randamentul grupului scade in mod

simtitor.

Stilul democratic este caracteristic managerilor care asigura participarea subalternilor atdt la

stabilirea obiectivelor cdt qi la repartizarea sarcinilor. Acest stil determina reducerea

tensiunilor interpersonale, participarea activ5 qi cu interes sporit a subaltemilor la

indeplinirea sarcinilor. Randamentul grupului, in prezenla sau absen{a managerului, nu

prezintd oscila{ii semnificative.

1.

I
I
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Cei mai buni manageri din RomAnia la momentul actual:

ln luna iunie 2018, a fost organizat[ Gala Premiilor Capital "Excelenla in Management"

unde au fost alegi cei mai buni manageri pe diferite domenii din Rominia.

cel mai bun manager de HR: Olga Botugan este directorul de HR pentru compania

Stefanini, unul dintre marii furnizori de seruicii IT Ia nivel mondial. Ea coordoneazd strategia

departamentelor de profil din peste 15 !5ri, in birourile Stefanini din regiune lucrAnd in prezent

peste 3.500 de angajali. Doar anul trecut au fost recrutali circa 500 de specialigti, o realizere

imporlantl intr-un domeniu in care competi(ia pentru angajali este acerb[.

Cel mai bun manager de PR./Marketing: Lucreaz A in cadrul grupului Bosch de peste zece

ani, iar din 2015 coordoneaz[ comunicarea corporativA a intregului grup. Atat in 2017 cAt 9i la

inceputul lui 2018, Miruna Andriesei a supervizat gi implementat, impreun[ cu echipa de

comunicare a grupului, o noui srategie, construit5 in jurul ideii ,,Bosch: bun angajator, implicat in

educatie $i in comunitate". De asemenea ea a realizat strategia de social media a diviziei Bosch din

RomAnia.

Cel mai bun manager de v6nziri/comercial: Este ambilioasd qi vivace, are un caracter

putemic, altfel nu ar fi reuqit sd se impund intr-un sector dominat de barba1i. Aqa a ajuns sX aibd in

subordine 50 de salariali, marea majoritate fiind birbati. Din februarie 201'7, de cdnd a preluat

funclia de director comercial al Rompetrol, departamentul pe care il coordoneazl Adriana

Grigorescu a reu$it sA oblind un numlr record de clienli business, iar vAnzlrile en-gros au crescut

semnificativ.

Cel mai bun manager financiar: Cu o experien![ de peste 10 ani in domeniul economic $i

financiar, coordoneazl o echipd de peste 100 de persoane, fiind in acela$i timp un reprezentant al

noii genera{i de manageri. Anul trecut, Romgaz a oblinut cele mai bune rezultate financiare din

istorie, iar un mare merit i se datoreazd lui Andrei Bobar, director economic la Romgaz.

Cel mai bun CEO: Cdqtigdtorul premiului 1 al categoriei Cel mai bun CEO este Gheorghe

R[caru - CEO BLUE AIR, pentru c[ a salvat operatorul aerian Blue Air. Mai mult, datoritd

managementului profesionist compania a ajuns lider de piald oferind clienlilor servicii de calitate,

recunoscute 9i prin TripAdvisor Travelers Choice Award, distinclie primitd in primdvard. in doar

doi ani, compania qi-a dublat num[ru] de angajali qi flota.

Cel mai bun Manager de Spital. . .... .. '....

Am l[sat in suspans acest ultim paragraf, deoarece nu apare acest lucru in nici o analizd

despre management la nivel nalional , ceea ce poate spune multe: de la subfinanlarea sistemului ,la

migrajia de personal pAnd la politizarea in exces a acestui postl
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In continuare voi incerca sA dezvolt un Proiect de Management, pentru SCJU Braqov,

folosind datele statistice ale anilor 2016-2018 si raportdndu-mI la planul anual Ei multianual de

investilii, prezentat gi aprobat de forurile superioare (Consiliul Medical, Comitet Director, Consiliul

de Administralie Ei Consiliul Judelean).

Capitolul I. Prezentarea Spitalului Clinic Judetean de Urqenti Brasov

1.1 Istoria spitalului, misiunea spitalului;i caracteristici relevante ale populafiei deservite

Istoria Spitalului Clinic Judelean de Urgen![ BraEov incepe in anul 1973 cind prin

Hot[rArea Consiliului de Miniqtri nr.6l3 din dala de 29 mai 1973 s-a aprobat component comisiei

de receptive a investiliei "Spitalul general cu 705 paturi cuplat cu policlinica in municipiul Braqov"

din planul Consiliului popular al judelului Braqov. Prin unificarea Spitalului Judelean cu Spitalul

MArzescu, Spitalul de Oncologie, Spitalul de boli dermato-venerice, Spitalele uzinelor Tractorul qi

Steagu RoEu, Centrul de transfuzii sanguine, Stalia de Salvare, Centrul sanitar antiepidemic, Centrul

de stomatologie, qi mai multe policlinici qi dispensare comunale qi ordqeneqti, a rezultat un spital cu

aproximativ 2000 de paturi qi circa 3000 de salariali.

La sfdrqitul anului 1990, Spitalul Judelean BraEov funcliona independent de Direclia

Sanitard Braqov in baza Dispoziliei nr.994ll noiembrie 1990. O parte din structurile spitalului s-au

desprins funclionAnd ca entitili cu personalitate juridic[ proprie: Centrul sanitar anti-epidemic

(1990), Centrul de sAnge (1991), Stalia de salvare (1996), dispensarele medicale gi de intreprindere,

policlinicile Astra qi Tractorul, centrele de stomatologie Astra, Tractorul gi Diaconu Coresi (in anul

2000). in anul 1991 spitalul avea un numar de 1605 paturi, iar in anul 1992, un numdr de 1485 de

paturi. in anul 1996 spitalele fostelor uzine Steagu Roqu qi Tractorul se desprind din structura

Spitalului Judelean gi formeazd Spitalul Municipal Bragov, unitate sanitard cu personalitate juridicS.

in anul 2001 este pus5 in funcliune instalalia de rezonanld magnedcA RMN Philipps. in anul 2003

are loc o noua reorganizare prin includerea Spitalului Municipal in Spitalul JudeJean, astfel secliile

Astra Si Tractorul redevin seclii ale Spitalului Judelean. La 1 martie 2003, Spitalul Judelean Braqov

devine Spital Judelean de Urgen![, cu un numlr de l27l paturi. in anul 2004 ca urnare a

dezvoltdrii Facultllii de Medicind din cadrul Universidlii Transilvania Braqov, prin Ordinul MS

nr.915, spitalul iqi schimbd titulatura in Spital Clinic Judelean de Urgengi.

Misiunea Spitalului

Misiunea Spitalului Clinic Judelean de Urgenjl Bra;ov constd in asigurarea condiliilor

optime pentru investigalii medicale, tratament, caztre, igieni, alimentalie qi prevenire a infecJiilor,

in conflormilale cu legislalia in vigoare.

8
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Caracteristici relevante ale populaliei deservite

Spitalul Clinic Judelean de Urgenld se afld situat in municipiul Bragov, regedinla judelului

Bra;ov. Amplasarea geograficf, a unitllii sanitare in centrul ,t5rii, la o distanld de 168 km de

capital6, inrr-o zonl cu potential turistic uriaq, cu o populalie a jude{ului de 633.686 locuitori la I

ianuarie 2018, in crestere fal[ de anul 2017 qi cu aflux impofiant de pacienli romAni qi striini

(staliuni montane de interes nalional qi interna(ional: Predeal, Poiana Braqov, zona agro-turistici

Bran -Moeciu) face ca Spitalul Clinic Judelean de Urgenld Braqov sf, de(in[ un rol important in

cadrul regiunii centrale a t[rii. Din punctul de vedere al populatiei deservite, aceasta reprezint[ o

populalie relativ stabila material, variatf,, compusl din cea a judelului, dar gi din judelele limitrofe

Harghita qi Covasna. in totalul populalie urbane a Regiunii Centru, judelul Bra;ov are o pondere de

29,38Vo (locul I), urmat de judelele Sibiu (19,927o), Mures (19,737o), Alba (14,41Vo), Harghita

(9,317o) Si Covasna (7,269o). in funclie de gradul de adresabilitate, din totalul populaliei judetului

deservite de spital, cea mai mare pondere o au persoanele cu varsta peste 65 de ani, un procent mare

de pensionari, populalie imbdtrinit[, cu posibilitili financiare reduse Ei patologie complexi.

Populatie deservita

I Brasov

r sibiu

t Mure;

rAlba

r HarShita

lcovasna

Sursa:Institutul Nalional de Statistice

1.2. Structura gi activitatea spitalului

' in raport cu tipul de asistenli medicald acordatd, cu structura organizatorica, cu dotarea

tehnicd, cu mijloace de intervenlie qi tratament qi cu incadrarea de personal de specialitate, Spitalul

Clinic Judelean de Urgenld BraEov este clasificat ca unitate sanitard de categoria a II-a gi deline un

num6r total de paturi aprobate de 915, din care 836 funclionale (vezi perioada 2018-2019) gi un

numlr de 25 paturi de zi. Conform Ordonanlei de Urgenld nr.162/2008 privind transferul

I

I
T

I
t
t
t
It
I
t
t
t
t
t



I

I

I

ansamblului de atribu,tii gi competenle exercitate de Ministerul S[ndtalii cdtre autoritAlile

administraliei publice locale, incepdnd cu 01.07.2010 managementul asistenlei medicale al SCJUBv

a trecut in subordinea Consiliului Judelean Braqov.

in anul 2016, unitatea a primit Certificatul de Acreditare - Nivel Acreditat in baza Ordinului

Preqedintelui A.N.M.C.S. nr.603 din din 29 septembrie.

Structura organizatoricd inainte de reabilitare a fost aprobat[ prin Hotlrdrea Consiliului

Judelean nr.148103.04.2017, iar pe perioada lucririlor de reabilitare a corpului B din sediul central,

este aprobatd prin Hotdrdrea Consiliului Judelean nr.232121.06.2O17. DupI finalizarea lucr[rilor de

reabilitare va fi propusd o altE structur[ organizatoric[, conform anexei.

Anexa privind structurile organizatorice ale SCJUBv inainte de lucrdrile de reabilitare, in

timpul reabilitirii qi propunerea dupd finalizarea lucririlor.
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STRUCTURA
ORGANIZATORICA A
SPITALULUI CLINIC

JUDETEAN DE
URGENTA BRAS,OV

INAINTE DE
LUCRARILE DE
REABILITARE

Nr.
paturi

STRUCTURA
TEMPORARA

PROPUSA

Nr.
paturi

STRUCTURA
PROPUSA

DUPA
ELIBERARE
CLADIRE SI

REABILITARE

Nr.
paturi

Pavilion Central Pavilion Central Pavilion Central

Calea Bucure$ti nr.25 -2'7

str.Calea Bucuregti
nr.25-2'l

str.Calea
Bucuregti nr.25-
27

Sec(ia clinicd
Medicind Internd I 65

mutatS temporar
Pavilion Mdrzescu

Seclia clinicI
Medicind Internd
I din care 5 paturi
alergologie 58

Seclia clinicl
Cardiologie I 35

mutatf, temporar
Pavilion Astra

Seclia clinicE
Cardiologie I 40

Sec{ia clinicd
Cardiologie II 35

mutata temporar
Pavilion Astra

rimdne mutati la
Pavilion Astra

Compartiment Terapie
Intensivi Coronarieni l0

Compartiment
Terapie Intensiv5
Coronarieni 10 USTAAC l0

Comp. Cardiologie
interventionald l0

Comp. Cardiologie
interventionalS l0

Comp.
Cardiologie
interventionall 25

Sectia clinicd Neurologie 25
mutatl temporar
Pavilion Astra

Sec(ia clinicd
Neurologie din
care 9 paturi
compartiment
UAVCA 25

Seclia
Chirurgie Generald I 35

Seclia clinici
Chirurgie GeneralS I 30

Seclia clinici
Chirurgie 55

l0



GeneralI I
Comp. chirurgie
toracicd - 9 paturi 9

Comp. chirurgie
toracicd l5

Seclia
Chirurgie generald II,
din care:
comp.chirurgie maxilo-
faciald - 5 paturi

45

Seclia Chirurgie
generalS II, din care:
-comp.chirurgie
maxilo-faciali - 5
paturi

35

Seclia Chirurgie
generalS II 35

Comp. chirurgie
maxilo va fi
mutat in
Pavilionul
Tractorul

comp. chirurgie vasculard -
l0 paturi

mutat ?n cadrul
Secfiei clinice
Chirurgie Plasticl 6

Comp. chirurgie
vascularl 15

Sec(ia clinicd
Chirurgie generalI III,
din care: 40

mutatS temporar
Pavilion Tractorul

Chir. III
se va comasa cu
Chir. II

comp. chirurgie toracic[ -
l0 paturi

Comp.Chir.
cardiaca 5

Sec(ia clinici Chirurgie
plastici, microchirurgie
reconstructivE 31

Seclia clinicl
Chirurgie plasticd,
microchirurgie
reconstructivf, din
care compartiment
arqi 14 paturi: 34

Seclia clinicd
Chirurgie
plastic[,
microchirurgie
reconstructivd din
care unitate de
arsi 14 paturi: 34

Seclia Neurochirurgie 30 Sectia Neurochirurgie 30
Seclia
Neurochirurgie 30

Seclia clinic[ Orlopedie ;i
Traumatologie to

Seclia clinici
Otopedie qi

Traumatologie 45

Seclia clinicd
Ortopedie qi

Traumatologie 55

Sectia clinicI ATI 20 Sectia clinici ATI 20
Seclia clinici
ATI 40

Unitate de Transfuzie
Sanguinl

Unitate de Transfuzie
Sanguinl

Unitate de
Transfuzie
SanguinI

Sectia Gastroenterologie 30
Seclia
Gastroenterologie 30

Sec(ia
Gastroenterologie
din care comp. de
endoscopie 35

Seclia Diabet zaharat,
nutritie $i boli metabolice 25

mutatd temporar
Pavilion Astra

Seclia Diabet
zaharat, nutrifie qi

boli metabolice
mutatA Pavilion
Tractorul

Seclia Hematologie 25
va fi muhta temporar
Pavilion MArzescu

Sec,tia

Hematologie 25
TOTAL 534 TOTAL 259 TOTAL 502

Cu 32 de paturi
mai puline dupii
reabilitare
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13 Sali de operatie la 254
de paturi cu profil

chirurgical-5salide
operatie in Plus

l3 Sali de operatie l0 Sali de

operatie ld 244
paturi

chirurgicale (la
35 paturi I sala
conform Ord.

914120O6- cu 3
Sali in plus

STRUCTURA
ORGANIZATORICA A
SPITALULUI CLINIC

JADETEAN DE
URGENTA BRA$OV

iNuNro on
LUCRARILE DE
REABILITARE

Nr.
parurt

STRUCTURA
TEMPORARA

PROPUSA

Nr.
paturi

STRUCTURA
PROPUSA

DUPA
ELIBERARE
CIADIRE $I

REABILITARE

Nr.
paturi

Pavilion Mdrzescu
(1,5 km) Pavilion MArzescu

Pavilion
Mdrzescu

str.Cuza Vod[ nr.28 str.Cuza Vodi nr.28 ;tr.Cuza Vodd nr.28

Seclia Medicin[ Internl II,
din care: ,+5

Sec!ia Medicini
Intemd Il, din care: 15

Se va muta la
Astra seclia
Medicind lnternI
II, din care:

Compartiment Geriatrie ;i
gerontologie -
5 paturi

Compartiment
Geriatrie Ei
gerontologie -
5 paturi

Compartiment
Geriatrie gi

gerontologie -
5 paturi se vor
muta la Astra

Sec-tia clinicd ORL I 30 Sectia clinic[ ORL 30

Sectia clinicl
ORL se va muta
in pavilionul
Tractorul

Compartiment clinic
oftalmologie 15

Compartiment clinic
oftalmologie t5

Compartiment
clinic
oftalmologie se

va muta in
pavilionul
Tractorul

Compartiment Nefrologie t2
Compartiment
Nefrologie t2

Compartiment
Nefrologie

;e va muta in
pavilionul
Tractorul

Compartiment dializi
peritonealS 3

Compartiment dializl
peritoneal6 3

Comparliment
dializd
peritoneal[ se va
muta in
pavilionul
Tractorul

Compartiment ATI
(ORLri Oftalmologie) 5

Compartiment ATI
(ORL9i
Oftalmologie) 5

Compartiment
ATI (ORLsi
Oftalmoiogie) se

l2
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va muta in
pavilionul
Tractorul

Camera de gardf, Camera de gardi Camera de gardd

Seclia clinicd Oncologie
medicali 50

Seclia clinicl
Oncologie medicalS 39

Seclia clinicd
Oncologie
medicall 50

Compartiment de

ingriiiri paliative 10

Compartiment
Medicina Muncii
se va muta de la
pavilionul
Tractorul 6

Se va muta
Compartimentul
de
dermatovenerolo
gie de la
pavilionul Astra l5
Se va muta
Compartimentul
de
Endocrinologie 10

Centrul de Hemodializd
- 8 aparate

Centrul de

Hemodializd
- 8 aparate

Centrul de
Hemodializ[ - 8
aparate se va
muta in
pavilionul
Tractorul

Sec{ia clinicl
Medicinl Intemd I de
la Pavilionul central 57

Sec!ia clinici
Medicind Internl
I mutatd inapoi
la Pavilionul
central

Sec!ia Hematologie
de la Pavilionul
Central 25

Seclia
Hematologie
mutati inapoi la
Pavilionul
Central

Total 160 Total 231 Total 9t
2 Sali de operatir ORL cu 2

Sali de operatie Oftalmo
(cu 2 Sali in plus)

2 Sali de operalie
ORL cu 2 s i de

operalie Oftalmo (cu
2 slli in plus)

cu 140 de paturi
mai pujine dupd
eliberarea unei
cladiri de pe
platforma
M[rzescu
Se elibereazd
pentru Spitalul de

Pneumoftiziologi
e o clldire din
MArzescu

13
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STRUCTURA
ORGANIZATORICA A
SPITALULUI CLINIC

JUDETEAN DE
URGENTA BRA$OV

ivl.rNro oB
tucnAnrun oo
REABILITARE

Nr.
paturi

STRUCTURA
TEMPORARA

PROPUSA

Nr.
patur

i

STRUCTURA
PROPUSA

DUPA
ELIBERARE
CLADIRE $I

REABILITARE

Nr.
paturi

Paviliott Astra (200m) Paviliott Astra Pavilion Astra

str.Calea Bucure$ti nr.2
str.Calea Bucureqti
nr.2

str.Calea
Bucuresti nr.2

Compartiment
Endocrinologie 10

Compartiment
Endocrinologie 9

Compartiment
Endocrinologie
se va muta la
Tractorul

Seclie Reumatologie 25 Sec-tie Reumatologie 25
Seclie
Reumatologie 25

Compartiment
Dermatovenerologie 15

Comparliment
Dermatovenerologie ()

Se va muta
Compartiment
Dermatovenerolo
gie la Tractorul

Seclia Recuperare,
Medicin[ Fizici ;i
Balneologie I - 25

Sectia Recuperare,
Medicind Fizic6 qi

Balneologie I 25

Seclia
Recuperare,
Medicinl Fizicd
si Balneologie I 40

Seclia Diabet
zaharat, nutrilie ;i
boli metabolice de la
Pavilionul central 25

Seclia Diabet
zaharat, nutri(ie $i
boli metabolice
mutat inapoi la
Pavilionul
Tractorul

Sectia clinic6
Cardiologie I de la
Pavilionul Central 31

Sectia clinici
Cardiologie I se

muta la
pavilionul central

Sec!ia clinicd
Cardiologie II de la
Pavilionul Central 26

Seclia clinicd
Cardiologie
cronici II 25

Seclia Inteme II
de la MArzescu se

mutd in
pavilionul Astra
din care

compartiment de

Geriatrie qi

gerontologie - 5
paturi 30

Sec!ia clinicd
Neurologie de la
Pavilionul Central 25

Seclia clinicl
Neurologie se

mut[ inapoi la
Pavilionul
Central

l4



Seclia
Recuperare,
MedicinE FizicI
;i Balneologie II
se va muta de la
Tractorul 30

Total t5 Total 175 Total 150

Cu 25 cle paturi
mai puline dupii
relocare sectii

STRUCTURA
ORGANIZATORICA A
SPITALULUI CLINIC

JUDETEAN DE
URGENTA BRASOV

INAINTE DE
LUCRARILE DE
REABILITARE

Nr.
paturi

STRUCTURA
TEMPORARA

PROPUSA

Nr.
paturi

STRUCTURA
PROPUSA

DUPA
ELIBERARE
ctADrRE $r

REABILITARE

Nr.
paturi

Pavilion Tractorul
*(2,5 km)
- str.Oltet nr.S

Paviliort Tractorul
*(2,5 km)
- str.Oltet nr.2

Pavilion
Tractorul
*(2,5 km)
- str.Oltet nr.2

Secliaclinicd Medicinl
Inteme III, din care: 60

Seclia clinici
MedicinI Interni III,
din care: 60

Seclia clinicl
Medicind Internd
III, din care: 40

Compartiment alergologie
gi imunologie - 5
paturi

Compartiment
alergologie ;i
imunologie 5
paturi

Compartiment
alergologie qi

imunologie
se muta la
Central

Seclia recuperare, medicind
fizicd gi balneologie II 25

Seclia recuperare,
medicini fizicd si
balneologie II 25

Seclia recuperare,
medicinl fizicd gi

balneologie II se

va muta la
pavilionul Astra

Compartiment Medicina
Muncii 6

Compartiment
Medicina Muncii 6

Compartiment
Medicina Muncii
se va muta la
pavilionul
Mdrzescu

Sec!ia clinicI Urologie,
din care:
-compartiment transplant
renal - 5 paturi

50

Seclia clinicE
Urologie, din care:
-compartiment
transplant renal
- 5 paturi

50

Seclia clinici
Urologie, din
care:
compartiment
transplant renal
- 5 paturi

45

-Compartiment ATI
(Urologie)

- 5 paturi

-compartiment ATI
(Urologie)

- 5 paturi

Compartiment
ATI (Urologie ,

ORL qi

Oftalmologie) -
20 paturi 20

Sectia clinicd 25 Sectia clinici



Chirurgie III de la
Stalionarul Central

Chirurgie III de
la Stalionarul
Central se va
comasa cu sec[ia
Chir. Generall II
Seclia ORL se va
muta de la
pavilionul
MArzescu 30
Compartimentul
chirurgie maxilo-
facialE se va muta
din pavilionul
central 9
Compartimentul
Oftalmologie se

va muta de la
Pavilionul
MArzescu l5
Compartimentul
de nefrologie qi

dializd
peritoneald se va
muta de la
pavilionul
Marzescu l5
Centrul de dializa
se va muta de la
pavilionul
Mdrzescu cu - 8
aparate
Seclia Diabet
zaharat, nutrigie ;i
boli metabolice

25
Total t4t Total 166 Total 199

Bloc operator 2 sili =
I cistoscopie

Cresc cu 33
numarul paturilor
prin relocarea
Farmaciei de la
parterul
pavilionuui in
zona de Planning
si ambulator
Sportivi care se
muta la Marzescu

Bloc operator cu
4 Sali de operatie
si 1 sala de
cistoscopie

l6



Total nr. paturi inainte de reabilitare 915
Total renovare

836 paturi

TOTAL
GENERAL
Dropus 942

ALTE STRUCTURI
STRUCTURA ACTUAI.A, STRUCTURA PROPUSA

Unitate de Primire Urgenre (UpU)-SMURD
Unitate de Primire Urgenle
(UPU).SMURD

Cabinet MedicinA Dentar5 de Urgenla
Cabinet Medicind Dentarl de
Urgenl5

Punct de lucru-centru multifunctional
Victoria

Spitalizare de zi hemodializi - 8 paturi
Spitalizare de zi hemodializd
- 8 paturi

Spitalizare de zi - 25 paturi Spitalizare de zi - 25 paturi
Farmacii cu punct de lucru Farmacii cu punct de lucru

Bloc Operator I - Sediul Central
BlocOperatorl-Sediul
Central

Bloc Operator II - pavilion Tractorul
Bloc Operator II - pavilion
Tractorul

Sdli de operalii - Oftalmologie, ORL
Sterilizare Sterilizare

Laborator clinic analize medicale
Laborator clinic de analize
medicale

Laborator Radiologie si Imagistici Medicall
Laborator Radiologie gi

Imagisticd Medicall
Serviciu Anatomie PatologicA Serviciu Anatomie Patologici

- Compartiment Citologie
- Compartiment

Citologie

- Compartiment Histopatologie
- Compartiment

Histopatologie
- Compartiment Prosecturd - Compartiment Prosecturd

Laborator Radioterapie Laborator Radioterapie
Laborator Medicind Nuclear6
Laborator angiografi e 9i cardiologie
intervenlional6

Laborator angiografi e gi cardiologie
intervenlionalS

Serviciul Judelean de MedicinI Legali Serviciul Judelean de MedicinI Legall

Compartimente exploriri funclionale Compartimente exploriri funclionale

Compartiment endoscopie Compartiment endoscopie

Serviciul de prevenire a infecliilor asociate
asistentei medicale

Serviciul de prevenire a infecliilor asociate
asistenlei medicale

Compartimente recuperare! medicinl fizici qi Compartimente recuperare, medicini fizicd gi

balneologie (baze de tratament) balneologie (baze de lralament)

Cabinete planificare familiald sediul Astra
Cabinete planificare familial5 sediul Tractorul

Cabinete medicina muncii Cabinet medicina muncii

17



Centru judetean diabet zaharat, nutrilie qi boli
metabolice

Centru judetean de diabet zaharat, nutritie $i boli
metabolice

Cabinet oncologie medicali Cabinet oncologie medicali

Ambulatoriul In SCJUBV

STRUCTURA ACTUALA
STRUCTURA
PROVIZORIE

STRUCTURA
PROPUSA

Sediul - Calea Bucuresti nr.25-27
Sediul - Calea Bucuresti
nr.25-27

Sediul - Calea
Bucuresti
nr.25-2'l

Cabinet MedicinI IntemI
se muti temporar in
Pavilionul Astra

Cabinet
Medicini
Interni
Cabinet
Alergologie qi

Imunologie
clinici

Cabinet Cardiologie
se mutS temporar in
Pavilionul Astra

Cabinet
Cardiologie

Cabinet Chirurgie PlasticS, Microchirurgie
Reconstructivf,

Cabinet Chirurgie Plasticd,
Microchirurgie Reconstructivi

Cabinet
Chirurgie
PlasticS,
Microchirurgie
Reconstructivi

Cabinet Ortopedie $i Traumatologie
Cabinet Ortopedie qi

Traumatologie

Cabinet
Ortopedie gi

Traumatologie

Cabinet Obstetricd-Ginecologie
se mutd temporar in
Pavilionul Tractorul

Cabinet Oftalmologie
se muti temporar in
Pavilionul Mirzescu

Cabinet
Oftalmologie

Cabinet ORL Cabinet ORL Cabinet ORL

Cabinet Neurologie
se mut5 temporar in
Pavilionul Astra

Cabinet
Neurologie

Cabinet Gastroenterologie
Cabinet
Gastroenterologie

Cabinet
Gastroenterolo
gie

Cabinet Chirurgie Generalf,
Cabinet Chirurgie
GeneralS

Cabinet
Chirurgie
GeneralS

Cabinet Chirurgie Oral5 9i Maxilo-
Faciald

Cabinet Chirurgie Orall
gi Maxilo-Faciald

Cabinet Neurochirurgie Cabinet Neurochirurgie
Cabinet
Neurochinrrgie

Cabinet Hematologie
se mutl temporar in
Pavilionul Mdrzescu

Cabinet
Hematologie

Cabinet Chirurgie toracicf,
Cabinet Chirurgie
toracicA

Cabinet
Chirurgie
toracicd

Cabinet Chirurgie vasculard Cabinet Chirurgie Cabinet



vasculara Chirurgie
vascularf,

Sediul Oltet nr.2(Tractorul)
Sediul Oltet
nr.2(Tractorul)

Sediul OlteI
nr.2(Tractorul

Cabinet Recuperare, Medicin[ Fizicd ;i
Balneologie

Cabinet Recuperare. Medicini
Fizic5 gi Balneologie

Cabinet Medicinl Interni Cabinet MedicinA InternA

Cabinet
Medicini
Intemi

Cabinet Urologie Cabinet Urologie
Cabinet
Urologie

Cabinet Obstetrici-Ginecologie
Cabinet Obstetric[-
Ginecologie

Cabinet
Obstetricd-
Ginecologie

Cabinet Alergologie ;i Imunologie
clinich

Cabinet Alergologie qi

Imunologie clinicd
Cabinet ORL
Cabinet BMF
Cabinet
Oftalmologie
Cabinet
Nefrologie
Cabinet Boli
Infectioase
Cabinet
Pneumologie

Sediul Cuza Vodi nr.28 (MArzescu)
Sediul Cuza VodI nr.28
(Mirzescu)

Cabinet Oftalmologie Cabinet Oftalmologie
Cabinet ORL Cabinet ORL
Cabinet Medicinl InternX Cabinet MedicinI Internl
Cabinet Nefrologie Cabinet Nefrologie
Cabinet Geriatrie Cabinet Geriatrie

Cabinet Hematologie de
la Pavilionul central

Ambulator
Sportiv
(demisol)
Cabinet
Planning
Cabinet
Dermatovener
ologie
Cabinet
Endocrinologi

Sediul Astra - Calea Bucuregti nr.2
Sediul Astra - Calea
Bucuresti nr.2

Sediul Astra -
Calea
Bucuresti nr.2

Cabinet Dermatovenerologie
Cabinet
Dernatovenerologie

Cabinet Endocrinologie Cabinet Endocrinologie



Cabinet Reumatologie Cabinet Reumatologie
Cabinet
Reumatologie

Cabinet Boli Infeclioase Cabinet Boli lnfeclioase
Cabinet Pneurnologie Cabinet Pneumologic

Cabinet Recuperare, Medicini Fizicl gi

Balneologie
Cabinet Recuperare, Medicinl
FizicI si Balneologie

Cabinet
Recuperare,
Medicind
Fizicd qi

Balneologie
Cabinet Cardiologie de
la Pavilionul Central

Cabinet MedicinI IntemI de la
Pavilionul Central

Cabinet
MedicinI
Internd

Cabinet Neurologie de la
Pavilionul Central

Ambulatoriu pentru Sportivi (ASTRA)
Cabinete Medicini Sportivd

Ambulatoriu pentru Sportivi
(Tractorul)

Cabinete Medicini Sportivd

Ambulatoriu
pentru Sportivi
MArzescu
Cabinete
MedicinI
Sportivl

Compartiment Recuperare Medicin[ Fizicd
qi Balneologie

Compartiment Recuperare
Medicini FizicI qi Balneologie

ASTRA

(bazI de tratament)
(bazd de tratament)

Aparat Funclional

Centrul Judelean de Diabet zaharat, Nutri(ie
qi Boli Metabolice care funclioneazd in

Pavilionul Tractorul.

Centrul Judelean de Diabet
zaharat, Nutrilie qi Boli

Metabolice care funclioneazd in
Pavilionul Tractorul.

Centrul Judelean
de Diabet zaharat.
Nutrilie qi Boli
Metabolice
Pavilionul
Tractorul.

* Laboratoarele deservesc atat sec.tiile cu paturi cit qi Ambulatoriul lntegrat.

1.3. Structura de personal (resursele umane)

Dimensionarea resurselor umane line cont de nevoile secfiilor, de sursele de finanlare gi de
normativele de perspnal in vigoare (O.M.S. nr.122412010). Ca in majoriatea spitalelor publice din
RomAnia, numdrul de posture ocupate este mult mai mic decAt numdrul de posture normate, mai
ales pentru medici Ei personalul mediu sanitar.

20
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Anexa privind structura de personal (posturi normate, aprobate gi ocupate) la data de
I ianuarie 2019 este urmltoarea:

I
I
I
I
t
I
I
T

T

T

T

I
I
T

I

Func!ie Specialitate medicali Nr.
posturi
normate

Nr.
posturi
aprobate

Nr.
posturi
ocupate

Medic Alergologie-imunologie I I 1

Anatomie patologicl 7 7 6

Anestezie Terapie Intensivi 20 20 18

Recuperare, Medicini Fizici gi

Balneologie 4 3 3

Boli lnfectioase 3 3 0

Cardiologie l9 19 t7
Chirurgie generall l8 18 l6
Chirurgie toracicl 3 3 2

Chirurgie vasculari 3 3 3

Chirurgie bucomaxilofaciald 3 3 2

Chirurgie plasticd, microchirurgie
reconstructiva 5 5 4

Dermato-venerologie 4.5 4.5 4.5

Diabet Zaharat, nutrilie ;i boli
metabolice 5 5 5

Endocrinologie 2 2 2

Eidemiologie 3 3 1.5

Gastroenterologie 4 1 4

Geriatrie, Gerontologie 1 1 1

Hematologie 4 4 3

MedicinI de Familie 4 4 3

Medicini de Laborator 10.5 10.5 9.5

Medicin[ de urgentd 29 21 t'7

Medicinl generald 4 1 2

Medicind dentarl 3 3 0

Medicinl intemd 22.5 21.5 18.5

Nefrologie 4 4 3

Medicini l,egald 1 1 6

Medicina muncii 2 2 2

Medicina nucleari I I I

Medicina Spotivl 3 3 1

Neurochirurgie 5 4 4

Neurologie 5 5 5

21

t
T

T

I



o.R.L. 8 8 7

ObstetricS-Ginecologie 3 3 3

Oftalmologie 4 3.5 2.5

Oncologie medicalS 8 8 6

Orlopedie-traumatol ogie lt 10.5 10.5

Pneumologie I I 0

Radiologie gi imagisticd medicall l8 t7 ll
Radioterapie I I I

Reumatologie 3 3 2

Urologie 7 6.5 5.5

Asistenti medicalui 854 841 155

Infirmiere 366 353 292

ingriiitoare 155 109 52.5

Brancardieri 94 64 56

Autopsieri 7 7 3

Registratori medicali
- posturi fixe 30 30 23

Statisticieni medicali
- posturi fixe 4 1 3

Biologi 1 3.5 3

Biochimisti 2 2 l

Chimisti 2 2 2

Farmacisti 9 8 3

Fizician 2 2 I

Fiziokinetoterapeuti '7 '7 4.5

Psiholog 1 I 0

Manipulant bunuri 11 l1 8

Garderobieri 9 9 5

$oferi 8 8 1

Muncitori 102 102 89

TESA Serviciul RUNOS o 9 9

Financi arlcontabilitate ll 11 10

Serviciul Achizitii Publice,
Aprovizionare si Contractare t0 t0 9

Serviciul Tehnic- Administrativ 12 12 11

Compartiment iuridic 2 2 2

Comp securitatea muncii, PSI,
Protectie civila si situatii de urgenta 2 2 2

Compartiment audit 2 2 I



I
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I
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I

I

I
I
I
I
t
t
:

t
I
I
I
I
t
I

Compartiment informatica 4 1 4

Compartiment relatii cu publicul I I I

Comitet Director 4 4 4

Serv.de management calitate 6 6 2

TOTAL 2000.5 r892.5 1576.5

Sursa: Serviciul RUNOS

in spital se desfiqoara qi activitili de invd{imdnt medico-farmaceutic, postliceal, universitar qi

postuniversitar, de educalie medicalS continua, precum Ei de cercetare qtiintifica medicalS, avAnd

incadrali un num[r de 263 de medici reziden]i.

Reparti!ie resurse umane

r Medici

I Att personal superior

r Asistenti medicali

! Person al auxiliar

r tleg istratori medicali

r Personal admi nistrativ

r Muncitori

Sursa: Serviciul RUNOS

1 .4. Activitatea spitalului in perioada 2016'2018

Performanlele serviciilor fumizate de Spitalul Clinic Judelean de Urgenl[ Braqov sunt

evaluate pe baza unor indicatori, stabilili prin acte normative (oMS nr.1567/14.09.2OO7) gi asumali

de manager, actualizali in condiliile unor modificiri legislative, modificlri de structur[, etc. Aceqti

indicatori trebuie monitorizali de cetre toate nivelele de management spitalicesc.
Indicatorii de performanlI ai managementului spitalului sunt:

- Indicatori de management ai resurselor umane
- lndicatori de utilizare a serviciilor
- Indicatorieconomico-financiari
- Indicatori de calitate
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Indicatorii de management ai resurselor umane realizali in perioada 2016-1018:

Sursa:serviciul RUNOS qi Serviciul Evaluare Statisticd Ei Informatica Medicald

Se poate remarca num[rul mare de consultalii/medic in UPU, dar qi num[ru] sc[zut de consultalii

/medic in ambulatoriul de specialitate in anul 2018, gradul de realizare fiind de 56,887o.

INDICATORI DE NI{NAGEMENT RESIjRSE UMANE

Vahdta raatird r S.'frf .!.'tr2
2016 (x) 2017 (16) 20lt e,a)

!E: sdt$s*
lrr

2

!ta
,

:E!;rr

!lr

i

l-Propo4ie ocdicilot db tdlul !.fid.hlui
2-Piof.4i. Fis.luu ocdi:et dh talnl pc*mrlotri .r8!jd d .piduhn
l-Propa.ta ptrsoo.ltutrl mcdicd cu !!dii npaiio.rc dia tlelul pclloeluhi oadicrf
,lNuoftul racdiu & cosultrlii pc u acd- b atol*ciu
tt'luDirol Ecdiu & boltevi crtctn4i (3Pttsliz.rE c'.nn'r) pc rra mcdic

Gl{uo& mcdiu & toslqii pc ocdk h UPU

Sursa:Serviciul RUNOS qi Serviciul de Evaluare;i Statisticd Medicald

Indicatorii de utilizare a serYiciilor

Activitatea primordiala a spitalului este acoperirea patologiei de urgen!6. Toate acestea sunt

acordate in mod sistematic intr-o varietate de specialitili medico-sanitare, care iqi desfEEoari

activitatea intr-o structura organizatorica vastA, compartimentatA in seclii, seclii clinice Ei

laboratoare. Serviciile medicale acordate de spital sunt: preventive, curative, de recuperare qi

paleative.
Este singurul spital din judel care asigurA urgenlele majore prin Unitatea de Primire Urgenle

(UPU.SMURD).
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Nr.crt. Indicator Valoare
realizald
2016 (Va)

Valoare
realizatd
201'7(Va)

Valoare
realizatd
2018 (7o)

I Propo(ia medicilor din totalul personalului 11,28 I 1,07 I1,19

2. Propo(ia personalului medical din totalul personalului

angaiat al spitalului
56,82 55,62 55,96

3. Proporlia personalului medical cu studii superioare din
totalul personalului medical

45,33 47,24 49,3t

4. Numlrul mediu de consultalii pe un medic in
ambulatoriu

923,10 6t6,t2 614

5. Num[rul mediu de bolnavi externali (spitalizare

continuA) pe un medic
21t,t4 238,65 227,46

6. Num[r mediu de consultalii pe medic in UPU r.t32,o4 860,73 52t,71

t20
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Nr.crt. Indicator Valoare
realizatia

20t6

Valoare
realizatd

2017

Valoare
realizati

2018

I Numirul de pacien!i externali (spital) 31.204 33.t72 33.664

2. Durata medie de spitalizare pe spital 6,'73 6,76 6,12

3. Rata de utilizare a paturilor (7o) 12,14 72,66 16,98

4. ICM 1,6073 I ,63 l7 1,6'783

5. Procentul bolnavilor cu intervenlii chirurgicale din
totalul bolnavilor externati din sec{iile chirurgicale

83,01 84,42 86,36

6. Proporlia bolnavilor internati din totalul pacienlilor
prezenti la camera de gardl (7o)

55,17 51 qq 53,85

1. Proporlia bolnavilor internali cu programare din
total bolnavi internati

44,83 46,01 46,15

8. Numirul consultaliilor acordate in ambulatoriu 85,904 6q oo5 82,94t
9. Procentul pacienjilor cu complicalii Ei

comorbidit5ti din totalul pacienlilor externa.ti (Va)

96,09 96,36 95,89

! | | comorbiditlti din totalul pacienli
! Surta:Serviciul de E\aluarc !i Statislica Medicala

r Se observd:

I - trendul ascendent al ICM-ului.
- menlinerea procentului privind rata de ocupare a paturilor (in contextul in care din luna august

I 
2017 au fost inchise pentru reabilitare un numlr de 79 paturi).

Anex5 - Repartizarea indicatorilor din secliile de cronici: Medicina muncii, Compartiment

I 
Geriatrie, Recuperare Medicin[ Fizicd qi Balneologie Astra gi Tractorul

Nr.crt. Indicator Valoare
realizatia

2016

Valoare
realizatd

2011

Valoare
realizati

201 8

I Numlrul de bolnavi externali t704 1151 1902

2. Durata medie de spitalizare pe spital 40,r2 38,74 39,32

3. Rata de utilizare a paturilor 340,12 330,49 343,99

4. Proporlia bolnavilor internali cu bilet de trimitere din
total bolnavi interna{i

400 .+00 400

t ,::":1"''' 
de Evaruare qi Statistici Medicari

I ;rr";"^*:r"" 
numdrului de bolnavi extemali, gradul de realizare fiind de ll87o fald de valoarea

I Anexi indicatori economico-Iinanciari

Nr.crt. Indicator Valoare
realizati

2016

Valoare
realizatd

2017

Valoare
realizatd

Valoare
negociatd
qi asumatl

2018

1. Executia bugetar6 fa{[ de bugetul aproba 92,91 89,84 83,24 94

2. Procentul cheltuielilor de personal din
totalul cheltuielilor spitalului

56,21 62,48 16,06 6l

T
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I
I
I
I
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3. Procentul cheltuielilor de personal din
totalul sumelor decontate de CAS din
Fondul national unic de asiguriri
sociale de sdn[tate pentru serviciile
medicale furnizate, precum gi din
sumele asigurate din bugetul MS cu
aceastA destinatie

69,43 7q 11 79;74 60

4. Procentul cheltuielilor cu
medicamentele din totalul cheltuielilor
spitalului

12,32 11,13 6,O1 l8

5. Costul mediu pe zi de spitalizare 540,47 641,13 851,41 390
6. Procentul veniturilor proprii din totalul

veniturilor spitalului

) 1 <6 20,81 21,63 22

Sursa:Serviciul de Evaluare gi Statistici Medicali

Se remarcd sclderea cheltuielior cu medicamentele, gradul de realizare al acestui indicator,
Irind de 18,94Vo. Totodatd a crescut costul mediu pe zi de spitalizare, ponderea este de 219,869o
fati de nivelul asumat de 390 lei.

Indicatori de calitate

1.5. Situafia financiari a SCJUBv

Spitalul Clinic Judelean de Urgenld Braqov este o institulie public6 finanlat5 integral din
venituri proprii, aflat[ in subordinea Consiliului Jude]ean Bragov, Ei funcJioneazd pe principiul
autonomiei financiare.

1.5.1. Structura trugetului de venituri

Veniturile spitalului, cuprinse in bugetul de venituri $i cheltuieli provin din urmAtoarele sume:
o Venituri din contractele incheiate cu CJAS Bragov pentru servicii medicale qi influenle

financiare in vederea acoperirii creqterilor salariale;
o Venituri din contractele incheiate cu CJAS Bragov pentru finanlarea programelor nalionale

de slndtate finanlate din FNUASS;
o Venituri din bugetul Ministerului S5ndtS{ii de la bugetul de stat pentru finan{area

programelor nalionale de sAndtate;
o Venituri din contractul incheiat cu Institutul de Medicini kgal[;

26

Nr.crt. Indicator' Valoare
realizattr

2016

Valoare
realizatd

2011

Valoare
realizatl

2018
I Rata mortalitltii intraspitalicegti 4,22 4,40 4,87
2. Rata infectiilor nosocomiale 0,65 0,67 0,78

-r. Rata bolnavilor reintemati in intervalul de 30
de zile de la extemare

11,88 il,31 10,96

4. Indicele de concordanld intre diagnosticul la
intemare si diagnosticul la externare

0,701 8 o,1s93 0,7685

5. Procentul bolnavilor transferali catre alte
spitale din totalul bolnavilor interna{i

0,42 o,74 0,81

6. Numdrul de reclamafii/plAngeri ale
pacientilor inre gistrate

15 15 25

Sursa:Serviciul de Evaluare 5i Statisticd Medicali
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. venituri din contractele incheiate cu Direclia de Sdnitate Publicd Bragov pentru finanlarea

de la bugetul de stat qi din venituri proprii ale Ministerului s[nata]ii, pentru unitatea de

primire uigen1e (UPU-SMURD), cabinetele de medicin[ sportiv[, cabinetul de planificare

familiald qi medicii rezidenli.
o venituri proprii din diverse surse: cop1a6, taxe de spitalizare Ei inchirieri spalii;

o Venituri din contractul incheiat cu Casa Judeleand de Pensii'

Structura veniturilor pe anii 2016,2Ol8 qi 2018 se prezintd astfel:

@re considerabil[ a veniturilor provenite din inchirierea

spaliilor, astfel:
-2016 - s-a incasat suma de 623.689,32let
-2017- s-a incasat suma de 548.864'42lei
-2018 - s-a incasat suma de 27 4.327 ,92lei

VEMTURI 2016

tl a2 a3 aa 15 a6 17 18 19 lto

-lei-

Nr.crt Tip venit
Venituri

2016

Venituri
201'7 Venituri

2018

I Venituri incheiate cu CJAS BraEov 89.421 .466 88.913.35 I 85.588.818

2. Venituri din programele de sAnatate rt.t22.421 t3.575.242 8.208.365

3.

CAs-lnfluen1e financiare Pentru
acoperirea cregterilor salariale 3.006.352 32.856. I 57 65.491.118

4.

Venituri din contractele incheiate cu

directiile de sdnltate Publicl 20.991 .603 26.5t8.323 39.427.498

5.

Venituri din contractual incheiat cu

lnstitutul de Medicina !eg@ 

-

2.738.000 3.652.000 4.885.000

6. Venituri Medicina LegalI 1.ot2.276 49'7.3t1 949.689

7.

Venituri din contractual incheiat cu

Casa J udeleani de Pensii 12.937 516.049 655.167

8. Subvenlii de Ia Consiliul Judelean t.796609 2.911.580 8.882.066

9. Venituri din taxe spitalizare, rqp!4]!g- 1.420.961 1.46 l .820 1.407.611

10. Venituri din fonduri europene 4.637.t18

11. Excedent din anul Precedent 6.439.444

TOTAL 137.988.069 170.901 .833 220.132.456
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},EMTURI 2017

a1 a2 a3 a4 !5 t6 t7 18 19

ITITIIURI 2OI8

ll t2 !3 a4 t5 16 t7 !8 19 t10

I surru,s.rui.iriFinri.i-

I
I

LEGENDA

l. Veniruri incheiate cu CJAS Braso\

2. Venituri din programele de sdndtate

3. CAS-Influen1e financiare pentru acoperirea crepterilor salariale

4. Venituri din contractele incheiate cu direcliile de sdndtate publicd

5. Vcnituri din contractual incheiar cu Institutul de Medicind Legald

6. Venituri Medicina Legald

7. Venituri din contractual inchciat cu Casa Judcteani de Pcnsii

8. Subven{ii de la Consiliul Judetcan

9. Venituri din taxe spitalizare, coplata, chirii

10. Venituri din fonduri europene

I L Excedent din anul precedent
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1.5.2.Structura bugetului de cheltuieli

Structura cheltuielilor efective a spitalului pe categorii de cheltuieli se prezintd astfel:

Sursa:Serviciul Financiar

Ponderea cheltuielilor de personal in anul 2018 a ajuns la un procent de'76,06% in bugetul

de venituri $i cheltuieli. Acest lucru se datoreazd majordrilor salariale de la data de 1 martie 2018.

'qora
aqan

!4C

{qsn

rLbrid. E fol6
ra.d.r: .t,a!

.},hli,li h 1,17 ClElnidi r.:l)lt

L.!l!.

I
2r,2o'a

I:
oGrgrrr.grro,

r-6r r.oota r.ooi
5,2:t( .,(++ i,rliI:-

Cf,Jruch & rssul Ct lru.h !lsdt.+

Nr.
crt.

Tip venit Cheltuieli
2016

Pondere
in total

(vo)
Cheltuieli

2017
Ponde

re
in

total
(vo)

Cheltuieli
2018

Pon
dere
in

total
(7o)

I Cheltuieli de personal 82.110.867 5q 55 l 16.629.8 13 66 161 .O'77 .594 76,06

2.

Cheltuieli cu bunuri
Si servicii, din care:

47.313.t84 34,33 51.602.295 29,20 43.122.670 19,63

incilzit, iluminat 2.527.990 2.311.258 2.822.259

- apd, canal,
salubritate 1.037.884 1.075.509 1.351.556

- hrand 2.O76.240 2.631.168 2.5&1 .115

- medicamente t] .418.729
20.873.405

13.352.29
4

- materiale
sanitare

9.639.083
9.562.624 8. 181.869

- reactivi 3.990.1 89 3.81 l .495 2.926.269

- dezinfectan!i 191.767 641.053 468.483

-alte cheltuieli 9.891 .302
10.635.783

fi.432;79
5

3
Cheltuieli
Handicap 1.238.283 I t.264.5t8 I 1.288.022 I

4 lnvestiliii 7.205.135 < 11 '7.205.735 4,08 8.175.928 3,72

TOTAL 137.988.069 176.702.361 219.664.214
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1.5.3.Situa{ia datoriilor ;i arieratelor

La data de 01.03.2019 s-au inregistrat datorii Ei arierate in valoare de 14.894.518,17 lei, defalcate
astfel:

- datorii care se incadreazd in termenele contractuale de 30 de zile in valoare de 5.196.354,75
- datorii scadente la 60 de zile sunt in valoare de 3.806.376,04 lei
- datorii a ciror termen de scadenld este cuprins intre 3l zile pdnd la 90 zile in valoare de

4.859.658,04 lei
- arieratele care dep[gesc perioada contractual5 cu 90 de zile qi care sunt in valoare de

1.032.129,34 lei.

1.6. Situalia dotirii SCJUBv

Spitalul dispune de instrumente de diagnosticare de inaltl performanli printre care:computer
tomograf (2), RMN, angiograf, compartiment de endoscopie. in cadrul spitalului funclioneazl un
modem laborator de analize medicale.

in ultimii 3 ani au fost cheltuili pentru aparaturl gi echipamente medicale:
- 7 .205 .1 35 lei in anul 20 I 6
- 7 .205 .1 35 lei in anul 20 I 7
- 8.175.928 lei in anul 2018

in cadrul spitalului s-au realizat ;i sunt in curs de realizare, proiecte cu finan{are din fonduri
externe qi prin parteneriate cu Ministerul Sen[tx1ii, Spitalul Clinic Judelean de Urgenld Tirgu
Mureq, Spitalul Municipal Aiud, Spitalul Clinic Judejean de Urgenli Sibiu, Consiliul Judelean
Bra$ov, etc..

Acestea sunt:
l. PORI Az0l&lllOpera(iunea 8.1.A- Ambulatorii
Axa prioritard 8: ,,Dezvoltarea infrastructurii sanitare gi sociale"
Titlul proiectului: "Asigurarea accesului la servicii de sinitate in regim ambulatoriu pentru
popula{ia din Regiunea Centru prin dotarea cu aparatur5 de inalti performan{i"
Beneficiar: Spitalul Clinic Judelean de Urgen{d Braqov
Cod proiect: 125230
Buget: 30.238.836,7 6 lei
2. PoU4zUSl2lopera{iunea 8.2.8: Uniti(i de Primiri Urgen(e - finanfare prin Banca
Mondiall
Titlul proiectului:"imbuniti{irea accesului popula(iei din Regiunea Centru la servicii medicale
de urgen{i, prin dotarea cu aparaturi de inalti performan{i"
Benehciar: Spitalul Clinic Judelean de Urgenl6 Braqov
Cod proiect: 125222
3. P0U266l8ll/Operatiunea 8.1.A.: Ambulatorii
Titlul proiectului: "Dotarea cu echipamente gi aparaturi medicalS a Ambulatoriului Integrat
al SCJUBv"
Cod proiect: 126488
4. POW A20l&lllOpera{iunea 8.1.A :Ambulatorii
Titlul proiectului:"Asigurarea accesului la servicii de sinitate in regim ambulatoriu pentru
populatia judetului Braqov"
Cod proiect:125244
5. POR/ 2zl&l2lOperaliunea 8.2.B:Unitifi de primiri urgen(e
Titlul proiectului: "Imbuniti{irea accesului populafiei din jude{ul Braqov la servicii medicale
de urgen{e"
Cod proiect:125243
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Pentru anul 2019 s-au centralizat propunerile pentru lista de investilii pentru aparaturd Ei
echipamente medicale in valoare total[ de 33.316,07 mii lei. Ca si prioriti(i au fost trecute pe lista
de investilii aparaturd in valoare de 15.960.523,781ei, asrfel: 

_lei_

aparat pentru fluoroscopie gi grafie digitali 3.368.616.30
osteodensitometru Dexa 226.1O0
masi de operalii modulard radiotransparentA 208.250
sistem ecografic (doppler vascular, doppler transcranian) 178.500
sistem portabil electroencefalograf (EEG)+sistem monitorizare EEG pe
termen lung +video EEG Polisomnografie

142.800

ventilator mecanic medical 1.439.900
trusi chirurgie endoscopici rino-sinusalI 123.760
aparat de ventilalie mecanicd 238.000
motor ortopedic 97.580
cistoscop qi opticd 190.400
ventilator mecanic portabil 282.O30
maqina automata de spllat qi dezinfectat intrumentar chirurgical 175.168
trusi de cistolcopie de diagnostic gi cateterism 69.6 r 5
maqinX hemodializl 2 10.880
defibrilator 299.880
sistem de dezinfec{ie, purificare pe baz[ de ozon qi UV cu scut 292.283
frigider vertical tip banci de sAnge 7I .400
congelator vertical pentru plasmi 32.130
magini de developat s9.500
spirometru portabil 26.1 80
dispozitiv mobilizare pasivl membru inferior-genunchi 23.800
cErucior resuscitare 19.992
monitor pacient 9.520
injectomat (40 buc) 333.200
elevator cu targd (macara) 35.700
dermatoscop 7.O21
baie de intindere a secliunilor r 1.900
cirucior transport decedat cu ridicare 4.760
calculator cu monitor qi licenld WINDOWS l0 Professional (78 buc) 356.428.80
paturi cu bare laterale (40 buc) 123.760
centrifugd (2 buc) 6.188
angiograf biplan neuro intervenlional, traumf, gi radiologie 5.534.000
ecograf (3 buc) 358.800
targi hidraulicd tip pat t l0 buc.1 95.200
ventilator portabil (2 buc) 142.800
ventilator mecanic (7 buc) 391.5 I 0
targ[ hidraulic[ radiotransparentl pentru resuscitare gi transfer pacienli
( 10 buc)

214.200

uqi protec{ie radiologicE cu strat de plumb (4 buc) 50.184,68
EKG (5 buc) 62.951
stalie centralS telemetrie cu l0 posturi 445.536
Total 15.960.523,78

Pentru reparalii curente qi igienizare s-a propus stma de 4.744,42 mii lei, defalcatd pe stalionare
astfel:
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I - pentru central '1.123,i4 m1i lei

- penrru Mdrzescu - 1.567,76 mii lei

t - pentru Aslra - I . 179. l0 mii leir - pentru Tracrorul -8 73,82 mii lei
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CAPITOLUL il
Analiza SWOT a spitalului:puncte forte, puncte slabe, oportunitdli qi ameninldri

PUNCTE TARI (Strong) PUNCTE SLABE (weak)

- Adresabilitate ridicati pentru populalia
din oraq, rural gi turiqti
- Pozijionarea geografici
- Prezenla cadrelor didactice universitare cu
experienrd Ei cu inalt grad de profesionalism
- Personal mediu sanitar inalt calificat, cu studii
superioare
- Adresabilitate crescut5 in regiunea Centru
- Implementarea unui sistem integrat de
management al calitS{ii (ISO 9001:2008) pentru
toate activitatile spitalului.
- Laborator modern de analize medicale in spital
qi ambulator acreditat RENAR
- Spital acreditat de ANMCS
- Tehnic[, aparatur[ medicali qi platou imagistic
de performanld gi inalti performanld CT, RMN
- Existenla in cadrul spitalului a unui numdr
important de specialiteli medicale gi chirurgicale
- ICM (Indicele de complexitate a cazurilor)
ridicat in anul 2018 qi care este de 1,6783
- Derularea programelor nelionale de sdnltate,
cum ar fi AP-IMA (infarct miocardic), AP-
ENDO (endoscopie), AP-AVC (Stroke)-din
martie 2019
- Specialitatea neurochirurgie care asigurl
tratamentul bolnavilor din 3 jude{e: Braqov,
Covasna qi Harghita.

- personal insuficient motivat pentru a-gi mobiliza qi
asambla toate resursele intelectuale in interesul
spitalului
- pavilioanele exterioare in care se defiqoar[
activitatea sunt clidiri vechi ce necesitd modemiziri
qi reparalii capitale.
- costul mediu /zi de spitalizare foarte ridicat.
- deficienle in asumarea responsabilit[!ilor.
- lipsa unei culturi organizalionale care sd suslina
strategiile spitalului.
- funclionarea activitAlii in UPU intr-un mod care
nemul!umeqte pacientul;
-finanlare injustd a actului medical de cEtre CAS,
dupl un algoritm arbitrar neconform cu realitatea qi
costurile reale ale actului medical;
-o anume rezistenld la reorganizarea structurii qi

redistribuirea numirului de paturi;
-redimensionarea secliilor clinice in funclie de
indicele qi rata de utilizare a paturilor;
-achizilionarea insuficienti cu medicamente
-reducerea unui numir de 79 paturi in perioada
reabilitirii gi lipsa finan{[rii acestora;
-supraaglomerarea pavilioanelor in
reabilitirii.

perioada

-activitate redusl in ambulatoriul de specialitate
-activitate foarte redusi in ambulatoriul de
radiologie-imagistici medicalE
-slabi inchiriere a spa{iilor aferente
-migralia extrem de ingrijor5toare a personalului
inalt calificat (medici) qi personalul mediu sanitar
(asistenli medicali)
-Sri/rzl liberal (permisiv sau "laissez-faira ") al qefilor
de seclie
-parcare supra-aglomeratI in curlile pavilioanelor
-ponderea mare a salariilor in total cheltuieli
-lipsa unei anexe sau a unui corp de cl[dire pentru
personalul administrativ (TESA) Ei care in prezent iqi
desflgoari activitatea intr-un container
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CAPITOLUL III
Identifi carea problemelor critice

Principalele probleme ale unitllii sunt:

o Dezvoltarea infrastructurii gi modernizarea spitalului in urma finalizlrii procesului de reabilitare
qi consolidare, cu obiective lintite, in contextul adresabilititii, cazuisticii gi complexildlii medicale,
reconfigurarea anumitor seclii clinice (reduceri de paturi in cazul seclilor cu indicatori slabi in
avantajul sec$ilor cu utilizare optim[ a paturilor) gi dezvoltarea mai accentuatd a activit[(ii de
ambulator.
. Finanlare insuficientd prin contractul cu CJAS Braqov, comparativ cu numArul de solicitlri
venite din partea populaliei deservite qi in relalie cu costurile reale ale actului medical cAt qi a
numdrului de persoane neasigurate care necesitd asisten[I medical5, dar Ei creqterea salariilor de la
data de 1 martie 2018, lucru ce a dus la un procent mare al cheltuielilor cu salariile din total
cheltuieli.
o Spatiul insuficient de parcare qi acces auto pentru angajalii spitalului, pacienli gi apa4inltori, atit
in sediul central cit gi in celelalte stalionare.
. Lipsa unei culturi privind managementul calit5lii qi managementul riscului in rdndul angajalilor
aspect de naturA a afecta strategiile spitalului.
o Lipsa unui corp de cl[dire pentru personalul administrativ.
o Lucrarea neinceputi pentnr extinderea UPU finanlati de cdtre Banca Mondial[ qi care va fi
finalizatd la sfArqitul anului 2020. Mdrirea spaliului ar imbunf,t[li considerabil circuitele
funclionale, condiliile de munci ale personalului qi nu in ultimul rdnd gradul de satisfacle al
pacienlilor.

CAPITOLUL IV
Selec{ionarea unei/unor probleme prioritare

Analizdnd problemele critice specificate in capitolul anterior, considerdm cd reconfigurarea
structurii, restructurarea infrasturii, dezvoltarea gi modernizarea unid(ii sunt probleme definitorii
av6nd ca motivare principali funclionarea unitarE qi integrat5 a activitdlii spitalului, in vederea
33

OPORTUNITATI (O) AMENNTARI O)

- Adresabilitate mare din jude! qi din judelele
invecinate:Harghita gi Covasna;
-Amplasarea spitalului in zona centrald a
municipiului care din perspectiva urgenlelor,
este o oportunitate;
-Accesarea de fonduri europene pentru
modemizarea unit5lii spitaliceEti;
-Cregterea calita$i actului medical prin
programul de educalie medicalS continu5.
-Posibilitatea acceslrii unor fonduri europene pe
programe de reabilitare a spitalelor $i dotare cu
echipamente medicale de ultimd generalie.
-Posibilit[!i de parteneriat public-privat.
-Accesarea fondurilor pentru studii clinice

- dinamica necontrolatl a legislaliei specific de
sAn5tate qi financiard
- dependenla financiard crescut[ de relalia
contractual[ cu CJAS: resurse pu]ine qi insuficiente,
metodi perimatl de calcul a finanldrii care se
bazeazd pe complexitatea actului medical;
- concurenla neloial[ a aceloraqi medici din spital in
cabinetele private
-comunicare qi colaborare deficitarA cu medicina
primarl cu repercursiuni in aglomerarea nejustificati
a UPU;
-subfinanlare in raport cu cregterile salariale



asigurlrii gradului de satisfaclie al pacientului (elementul central qi primordial al oricirui sistem desinltate).

- P€ntru a putea planifica qi organiza serviciile de sdndtate la nivelul spitalului, astfel incat
pacientul s[ fie mul]umit trebuiesc indeplinite mai multe condilii, qi anume:- conditii hoteliere la standarde ridicate:

resursa umand de calitate care sI fie asiguratd de specialiqti in domeniu;
aparatura de inaltd performantr care sh sprijine cadr-ul medical in punerea unui diagnostic
corect;
tratamentul adecvat prin asigurarea medicamentelor si materialelor sanitare:

Motivele selectionErii

Avind in vedere strucrura pavirionar[ a spitalului crinic Judelean de Urgen![ Bra;ov care
dateazl incl de la infiinlare, unele dintre clidiri sunt vechi ;i necesiti reparalii cifiare, lar spalilenu mai corespurd pentru asigurarea circuitelor medicale. Personalul rn"ai"ut 

"ri" Oiriput in 
".t"patru.sedii, astfel ci se impune identificarea unor solutii de readucere la standard optini ce permit

funclionarea in parametri normali de legalitate.

CAPITOLUL V
Dezvoltarea Proiectului de Management

5.1. Scopul.
Reconfigurarea structurii spitalului conform cu statutul de spital clinic judelean de urgenli qi in

consecin!5 cre$terea gradului,de siguranli qi satisfaclie al pacientului piin urigrru."u condiliilor
hoteliere, a standardelor de calitate a serviciilor medicaie.

5.2. Obiectivele vizate
Se constituie obiectivele generale al proiectului: reabilitarea qi modernizarea infrastructurii

spitalului pentru cregterea calitdlii vielii la nivelului judelului.
Obiectivele specifi ce sunt:

obiectivul 1. Finalizarea lucrdrilor de reabilitare al corpului B din stalionarul central situat in strada
Calea Bucureqti nr.25-27 qi consolidarea corpului A din sediul central
obiectivul 2. Propunerea de.avizare cdtre MS gi aprobare de cdtre consiliul Judelean a structurii
organiTatodce a SCJUBv qi oblinerea avizelor de funclionare.
obiectivul 3. Relocarea secliilor dupi aprobarea structurii. Mutarea activitafii medicale principale
in cei 2 poli: Central qi Tractorul.
Obiectivul 4. Finalizarea corpului de clldire destinat UpU.
obiectivul 5. Creqterea ponderii serviciilor medicale acordate in ambulator qi evitarea internarilor
nejustificate, dupd finalizarea lucrlrilor de reabilitare.

^ 
5.j. Activitdli preconizate

In vederea realizdrii obiectivelor propuse se va elabora o srategie organizalionald cu termene
qi responsabilitili in vederea asigurdrii gradului de satisfaclie al pacientuluil

Pentru realizarea obiectivelor enumerate, propun urmdtoarele activitili:
obiectivul 1. Finalimrea lucrdrilor de reabilinre al corpului B din stalionarul central situat

tn slada calea Bucuresti nr.2s-27 $ consolidarea corpurui A din sediur cintrar
Activitatea l.
subactivitate I.l - finahzarea lucrdr or corpurui B pdnd la sf0rqitul anului 2019
subactivitate 1.2. - mutarea.prin rotalie a secliiloi din corpul A in corpul B in vederea

con^soliddrii qi igienizlrii corpului A (corpul A a fost reabilitat in anul 200g);
Subactivitate 1..1. executarea lucrlrilor de consolidare, curiJarea perelilor, ldrgirea coridoarelor

de acces in saloane;
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lncadrare in timp: finarizarea lucrdrilor corpului A - maxim runa martie 2020
Resurse umane: conducerea spitalului, qeful de seclie
Resurse materiale: conform studiului de fezabilitate
Resurse financiare: conform studiului de fezabilitate
Responsabilitili: conducerea spitalului, Consiliul Judetean

Obiectivul 2. Propunerea de avizare cdtre MS;i aprobare d.e cdtre Consitiul Judelean a
structurii organizatorice a SCJILBv qi oblinerea avizelor de funclionareActivitatea 2.1. intocmirea notei de fundamentare cu propunerea structurii organizatorice qi
reorganizdrii funclionale prin reconfigurarea anumitor seilii clinice (reduceri de iaturi in cazul
sectiilor cu indicatori slabi in avantajul secJiilor cu utilizare optim[ a paturilor) qi urigrru."u trtr.o,
circuitelor medicale conform legislaliei in vigoare (ordin MS nr.91 +tioo+1;

Activitatea 2.2. Oblinerea avizului sanitar de funclionare de la Direclia de S5natate publicl
Activitatea 2.3. Transmiterea c[tre Consiliul Judelean a propunerii de structurr in vederea

trimiterii de citre forul superior spre avizare la Ministerul Sdn[tltii
Activitatea 3.3. ob(inerea avizului de la Ministerul S[nrtl]ii qi a aproblrii in plenul Consiliului

Judelean Braqov
Activitatea 3.4. Oblinerea autorizatiei sanitare de functionare de la Direc(ia de S5natate publicl

entru structura aprobatd.
Incadrare in timp: maxim luna iunie 2020
Resurse umane: Ministerul Slndtdlii, Consiliul Judelean, Directia de San5tate publici Bragov,

conducerea spitalului, SPIAAM
Resurse materiale: conform studiului de fezabilitate
Resurse financiare: conform studiului de fezabilitate
Responsabilitili: manager, comitet director, gef serviciu sPIAAM, gef serviciu RUNOs

Obiectivul 3, Relocarea secliilor dupd aprobarea structurii presupune mutarea activitdtii
medicale principale in cei 2 poli: Central Si Tractorul

Activitatea 3' l.Relocarea numdrului de paturi din sediul MArzescu prin mutarea sec{iilor ORL,
Oftalmologie, Hemodializi, Nefrologie in sediul Tractorul

Activitatea 3.2. Mutarea secfiei clinice Medicini Interni I in sediul
Inrcrnd II in sediul Astra.

central $i a secliei Medicinl

Activitatea 3.3.Asigurarea resurselor umane necesare noii structuri in concordantd cu nevoile
populatiei

Activitatea 3.4. Dotarea cu aparaturd de performantr a sllilor de operalie qi paturi pentru ATI,
incadrare in timp: maxim luna septembri-e 2020
Resurse umane: conducerea spitarului, gefur de seclie, Serviciur RUNos, serviciut rehnic-

Administrativ
Resurse materiale: conform studiului de fezabilitate
Resurse financiare: conform studiului de fezabilitate, Banca Mondiall prin Ministerul Sinatdlii,

cofinanlare l07o - Ministerul S[nAt5lii gi Consiliul Judelean
Responsabilit[]i: conducerea spitalului, qeful de sectie, $ef serviciu Tehnic-Administrativ, qef

serviciu RUNOS

Obiectivul 4 Finalizarea corpului de clddire destinat UpU.
Activitatea 4. l. Realizarea construcliei
Activitatea 4.2. Mutarea UnitAlii de primire Urgenle

^ Activitatea 4.3. Dotarea Unitdlii de primire Urgenle
Incadrare in timp: maxim luna decembrie 2020

Resurse umane: Ministerul 
fdnS,tdl]i, Consiliul Judefean, Direclia de Sanatate publicd BraEov,

conducerea spitalului, SPIAAM, qef UpU-SMURD
Resurse materiale: conform studiului de fezabilitate
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Resurse financiare: conform studiului de fezabilitate, Ministerul SAndtAIii, Consiliul Judelean,
Direclia de Sdndtate Publicl Bragov, conducerea spitalului, SPIAAM

Responsabilitdli: manager, comitet director, qef UpU-SMURD

Obiectivul 5. Cregterea ponderii serviciilor medicale acordate in ambulator gi evitarea
internlrilor nejustificate, dupl finalizarea lucrlrilor de reabilitare.

Activitatea 5.1. Alocarea unui numlr mai mare de consultalii in ambulator de cltre medicii din
spital

Activitatea 5.2. lntrarea in contract cu CJAS Bv pentru realizarea de investigalii radiologice in
ambulatoriu: computer tomograf, ecografii, etc.; in prezent existd contract numai pentru RMN.

Incadrare in timp: maxim luna iunie 2020
Resurse umane: conducerea spitalului, qeful de seclie, medici specialist, serviciul RUNOS
Responsabilitili: manageri comitet director, qefii de seclie, qeful laboratorului de radiologie

Grafic GANTT

5.4. Rezultate aqteptate

Obiectivul l. Finalizarea lucrdrilor de reabilitare al corpului B din stayionarul central situat in
stroda Calea Bucuresti nr.25-27 Ei consolidarea corpului A din sediul central

- Dezvoltarea spitalului gi promovarea imaginii acestuia
- Incadrarea in planul de investilii gi planul strategic
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Finalizarea lucrdrilor de
reabilitare al corpului B din
stalionarul central situat in strada
Calea Bucuresti nr.25-27 gi

consolidarea corpului A din
sediul central

Propunerea de avizare cltre MS
;i aprobare de c[tre Consiliul
Judelean a structurii
organizatorice a SCJUBv gi

avizelor de functionare
Relocarea secliilor dupl
aprobarea structurii presupune
mutarea activitlfii medicale
principale in cei 2 poli:
Central 5i Tractorul
Finalizarea corpului de clddire
destinat UPU.
Creqterea ponderii serviciilor
medicale acordate in ambulator qi

evitarea intemirilor nejustihcate,
dupi finalizarea lucrlrilor de
reabilitare

Activitate 2019 2020

Trim.III Trim-IV Trim.l Trim.II Trim.III Trim.IV
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Obiectivul 2. Propunerea de avizare cdtre MS $ aprobare de cdtre Consiliul Judelean a structuii
organilatorice a SCJUBv qi obyinerea avizelor de funclionare- Cre$terea gradului de siguranld 9i satisfaclie al pacienlilor; Creqterea valorii sociale a clldirii

din sediul central
- Valorizarea de la distrugere a unei clSdiri de patrimoniu - sediul Mdrzescu - qi redarea in

circuitul medical
- Infrastructurd imbunAtAlitA la nivelul spitalului
- Dotarea cu mobilier nou a pavilionului

Obiectivul 3. Relocarea secliilor dupd aprobarea structurii. Mutarea activitSlii medicale
principale in cei 2 poli: Central qi Tractorul

- Creqterea eficienlei ;i calit[1ii serviciilor medicale, cu imbunit[lirea indicatorilor de
performanl5 ai spitalu lu i

- Centrarea activit[}ii medicale in 2 poli, sediul central qi sediul Tractorul, ;i prin aceasta
impidicarea disipdrii resurselor umane, material qi financiare

- Dotarea cu aparatura medicalS a s6lilor de operaJie, dotarea ATI cu paturi performante
Obiectivul 4. Finalizarea corpului de clidire destinat UPU.

- Unitate de Primiri Urgenle extinsi qi reabilitatl
- Unitate de Primiri Urgente dotate cu aparatura necesard
- Evitarea aglomerdrii in incinta UPU

Obiectivul 5. Creqterea ponderii serviciilor medicale acordate in ambulator si evitarea
internirilor nejustifi cate, dupi fi nalizarea lucririlor de reabilitare.

- Imbun[tIlirea activitAlii in cadrul ambulatoriului integrat $i prin aceasta cregterii veniturilor
spitalului

- Evitareainternirilornejustificate
- Diversificarea investigaliilor in ambulatoriul de radiologie pentru atragerea unui numdr mai

mare de pacienli qi pe cale de consecinld cre$terea veniturilor spitalului venituri
- Cre;terea eficien(ei $i calitdtii serviciilor medicale, cu imbunltltirea indicatorilor de

performanli ai spitalu lu i

5. 5. Indicatori-evaluare ;i monitoriTareo

Obiectiv Indicatori de monitorizare Indicatori de evaluare
Obiectiv 1.

Finalizarea lucrf,rilor de
reabilitare al corpului B din
stalionarul central situat in
strada Calea Bucureqli nr.25-
27 qi consolidarea corpului A
din sediul central

Raport slpt[mAnal prezentat
managerului de c[tre dirigintele
de qantier.
Evaluarea pe stadii fizice de
execulie a lucri,rilor qi a mutirii
sectiilor

Indicatorii de performanll ai
spitalului:
-de calitate,
-de utilizare a serviciilor,
- economico-financiari
Cregterea gradului de confort gi
siguranId

Obiectivul 2.
Propunerea de avizare citre
MS qi aprobare de cXtre
Consiliul Judelean a structurii
organizatorice a SCJUBv qi

oblinerea avizelor de
funcjionare

UrmErirea demersurilor de
cdtre Manager la CJ, MS, DSP.

Utilizare eficientl Ei eficace a
paturilor din spital

Indicatorii de performanl[ ai
spitalului (de calitate,
economico-financiari)
- gradul de satisfactie al
pacienlilor qi personalului
angajat

Obiectivul 3. Relocarea
secliilor dupl aprobarea
structurii. Mutarea activit[tii
medicale principale in cei 2
poli: Central qi Tractorul

Cregterea imediatd a calit[1ii
serviciilor medicale. a gradului
de satisfac1ie al pacientilor Ei
angajalilor

-Reducerea costurilor prin
diminuarea transporturilor
intraspitalice$ti
Indicatorii de performanll ai
spitalului (de calitate,
economico-financiari)

Obiectivul 4. Creqterea imediatd a calitAtii -Creqterea gradului de
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Finalizarea corpului de cl6dire
destinat UPU

serviciilor medicale satisfaclie al pacienJilor qi al
angajalilor

Obiectivul 5
Creqterea ponderii serviciilor
medicale acordate in
ambulator qi evitarea
intemlrilor nejustificate, dupl
finalizarea lucririlor de
reabilitare.

Optimizarea duratei de utilizare
a paturilor
Reducerea num[rului de
pacienli care se indreptl direct
cltre UPU, chiar qi atunci cdnd
nu ar fi nevoie

-Creqterea Indicatorilor de
calitate ai serviciilor
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