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A. Deserierea situatiei actuale a spitalului
1. Tipul si profilul spitalulm

Spitalul Judetean de Lirgenta Ploiesti a fost Infiinfat prin Decizia Consiliului Popular al
Judetului Prahova nr.616/1974 si a suferit, in dezvoltarea sa, numeroase transformarni
care au raspuns necesitajilor momentului de asigurare 2 sistentei medicale populatiei din
judet si imprejurimi.

Spitalul Judetean de Urgenta Ploiesti, este o unitate samtara cu paturi, de utlitate
publica, cu personalitate juridica, in subordinea directd a Consiliului Judetean Prahova
si reprezinta o veriga de baza a sistemului de sanatate regional, avand ca sursa de
finantare veniturile propril.

Misiunea spitalului este de asigura servicii de sdnatate de cea mai bund calitate
pacientilor si in cel mai eficient mod posibil.

Eunctionand pe baza principiului autonomiei financiare, reprezinta cea mai mare si cea
mai importanta unitate medicala din judet, avand urmatoarele principale caracteristici:
structurd pavilionard cu dispersare in 3 (cinci) locatii situate in municipiul Ploiest la o
distanta de 2-3 km, una de alta), serviciile medicale sunt asigurate prin Unitatea de
Primiri Urgente - in locatia de bazi dar gi prin spitalizarea continud, de zi §i ambulatorie
in toate locartiile sale.

Spitalul Judetean de Urgenta Ploiesti include un numar de 20 sectii si alte 3
compartimente cu paturi, ambulatorii de specialitate integrate precum si laboratoare
paraclinice ce deservesc compartimentele cu paturi. Aceasta structura, alaturi
de Unitatea de Primiri Urgente (UPU), asigurd furnizarea de servicii medicale la un
nivel calitativ comparabil cu al spitalelor similare din centrele universitare din Bucuresti
si din tard.

2. Populatia deservita

Spitalul Judetean de Urgenta Plolesti deserveste intr-un procent covarsitor populatia
judetului Prahova dar si din localitatile limitrofe sau chiar din tard, adresabilitatea
spitalului fiind semnificativa. Populatia pe care o deserveste esie de peste E00.000
locuitor ai municipiul Ploiesti, din judetul Prahova sau din afara lui.

3. Activitatea spitalului

La finele anubui 2015, din Spitalul Judetean de Urgentd Ploiegti s-au exiernat 48.030
pacienti in spitalizare continud si 11.560 in spitalizare de zi, efectuindu-se 60.908
consultatii in ambulator, 161.019 consultatii in UPU si aproximativ 176903 investigatil
radiologice si 1.712.080 investigatii de laborator (analize medicale).

in Spitalul Judetean de Urgentd Plojesti se deruleazd 10 programe nationale cu finantare
de la Ministerul Sanatatii sau Casa Nationald de Asigurdri de Sindtate
(Anexa ar, |, . Programe nationale de sanatare ™).

Un personal medical cu buni calificare trateazd cazuri grave, complexe si complicate.
Metodele de diagnostic si tratament sunt moderne, dar presupun § costuri
semnificative,
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Numirul pacientilor externati a inregistrat valon de 51.261 in 2013 , 45.204 in 2014 iar
la finele anului 2015 a fost de 48.030 de cazun,

[ndicele de complexitate a cazurilor (ICM) a avut o evolutie ascendentd, cu valor
cuprinse intre 0,9248 in 2013, 1a 0.9731 in 2014, valoarea realizata in anul 2015 fiind de
0,9917 .

Durata medie de spitalizare (DMS) a inregistrat o scidere de la an de an, valorile
inecriindu-se intre 7,07 in anul 2013, respectiv 7.06 in 2014 si 6,96 in 201 5.dar inca nu
se situeaza la o valoare optima.

Prin spitalizarea de zi au fost tratati 18.79] de pacienti in 2013, 17.733 in 2014 si
20.783 in anul 2015,

Rata de ocupare a paturilor a a avut valori de 93.21% in 2013, 81,58% in 2014 si
80,08% in anul 2015,

Ponderea interndrilor in regim de urgentd la 31.12.2015 a fost de 77.70% din numarul
total de internari. in anii anteriori fiind 78,09% in 2014 5i 76,97 % in 2013

Numarul consultatiilor oferite in cabinetele ambulatorului integrat au fost in anul 2013
de 49.930. in 2014 de 58.117 si 60908 pana la 31.12.20135. Consultatiile acordate in
UPL au fostin numar de 92,195, in 2013 5i 91624 in 2014 ,si de 91.965 in anul 2015,

4. Structura Spitalului Judejean de Urgenja Ploiesti

Structura functionald a spitalului a fost aprobatd prin OMS nr. 733/2010 si a fost
modificati prin mai multe ordine succesive, la acest moment fiind aprobata prin
Hotararea Consiliului Judetean Prahova nr.163/28.11.2014 si avizata de Ministerul
Sanatatil in 24.11.2014,avind in componenta sectii si compartimente distincte cu un
total de 1.160 de paturi spitalizare continud si 39 de paturi spitalizare de zi

Anexa nr. 2, Structura functionala a spitalului "

5. Situatia dotiari

Dotarea Spitalului Judejean de Urgenta Ploiesti asigurd un act medical performant, in
cele mai multe cazuri. Spitalul dispune de angiograf de ultimd generatie (pentru
cateterism cardiac), aparaurd de laparascopie abdominala, aparaturd de endoscopie
digestiva performantd pentru diagnosticul minim invaziv al ractului digestiv inferior si
superior, aparaturd ortoscopicd In anul 2015 au fost obtinute finantari de 5.104 mii lei
pentru necesarul de aparatura medicala.(Anexa or.3)

6. Resurse umane

In Spitalul Judetean de Urgentd Ploiest isi destasoard activitatea la acest moment un
aurnar de 2137 salariati, din care: 214 medici si alt personal medical superior (10,01%),
1032 persenal mediu sanitar (48.29%), 644 personal auxiliar sanitar (30,14%), 69
personal TESA (3,23%). 178 muncitori (8,33%). Gradul de ocupare a posturilor
aprobate 2501 este de 85.45%.

7. Situatia financiari

Structura bugetului de venituri o anului 2013, pe surse de finangare
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Surma totald a bugetului de venituri pentru anul 2015 este de 138.110 mii lei, din care:
93,625 mii lei din contractul cu C.A S Prahova pentru servicil medicale: 64,96 mii lei
din venituri proprii - inchirieri :1.669 mii lei alte prestari de servicii; 2.188 mii lei
Fanduri Europene Merambursabile.finantarea de la bugetul de stat fiind de 5.063 mii lei
pentru dotari si de 17.906 mii lei pentru finantarea UPU.Programelor nationale de
sanatate,si medicl rezident

Finantarea de la Consiliul Judetean pentru anul 2015 a fost in valoare de 9.747 mii lei,
Structura bugetului de cheltuieli pe categorii

Suma total a cheltuielilor pentru anul 2015 a fost in valoare de 135,460 mii lei, din
care: 78.703 mii lei cheltuieli de personal — procentul pentru acest capitol din veniturile
cu CAS Prahova pe servicii medicale este de 74,60% .49.372 mii lei cheltuieli cu bunuri
si servicil. 31.866 mii lei cheltuieli cu medicamente. materiale sanitare, reactivi si
dezinfectanti, 3.942 mii lei cheltuieli cu utilitatiile, 2.063 mii lei chelwieli cu aparatura
si echipamentele medicale, 3.830 mii lei ale cheltuielicu bunuri si servicii pentru
intretinere si functionare.

B. Analiza de situatie
I. Principaleie probleme ale spitalulu
Situatia resurselor umane

a) Evaluarea incadrarii cu personal se face in conformitate cu prevederile normativului
de personal pentru asistenta medicala spitaliceasca pe categorii de personal si tipuri de
activitatl medicale, conform: Ord, M.S. nr.1224/2010 privind aprobarea normativelor de
personal pentru asistenta medicala spitaliceasca; Ord. M.5.0r.1500/2009 privind
aprobarea normativelor de personal pentru sectiile si compartimentele de anestezie si
terapic intensiva din unitatile sanitare;Ord, M.S. nr 1706/2007 privind organizarea
unitatilor de primire a urgentelor :Ord. M.S. nr.916/2006 privind aprobarea Normelor
de supraveghere.prevenire si control al infectiilor nosocomiale din unitatile sanitare si
Ord. M.S.nr.375/2006 privind infiintarea organizarea si functionarea centrelor de
sanatate mintala .

Mumarul de posturi, pe categorii de personal, intre limita minima si maxima se
stabileste de conducerea unitatii sanitare potrivit structurilor medicale aprobate cu
‘ncedrarea in cheltielile de personal aprobate prin bugewl anual de venituri si
cheltuieli.

b) Evaluarea relatiei dintre structura spitalului si incadrarea cu personal trebuie sa ting
cont de faptul c& volumul cheltuielilor aferente drepturilor de personal sunt obligatorii
si ele reprezinta un procent important din bugetul de venituri si cheltuieli al spitalului.

Evaluarea trebuie sa ia in consideratie faptul ca aplicarea normativelor de personal sa se
faea in functie si de activitaten si adresabilitatea fiecrei sectii a spitalului. Se va avea in
vadere siabilirea limitelor anumitor sporuri tinand cont atat de conditiile desfasurari
setivitatii cat si de analiza economica comparatd a veniturilor si cheltuielilor realizate
de sectii. O problema imporianta o reprezinta si acordarea tichetelor de masa care
reprezinta cheltuieli de personal avandu-se in vedere in ansamblu acoperirea costurilor
necasare desfasurarii activitatii.
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¢} Evaluarea relatiei dintre serviciile furnizate si incadrarea cu personal.

Prioritare sunt sectiile cu adresabilitate crescuta atunei cind analizAm incadrarea cu
personal, coroboral si cu deficitul de personal medical cu studii superioare in anumite
specialitati (ATL, radiologie medicina de urgenta, laborator, etc.). Exista sectii cu
personal medical sanitar mediu supranormat (sectia medicina interna, farmacia) si unele
sectii cu personal medical si auxiliar insuficient care cu greu asigurd desfasurarea
activittilor medicale in regim permanent 24 ore din 24 ore. Sunt sectii supraaglomerate
aproape permanent datorita faptului ca sunt unice la nivel de judet ceea ce face ca
personalul normat sa desfasoare activitate medicala suplimentara in proportie de peste
50% (ex.sectia de cardiologie). Pentru eficientizarea serviciilor medicale si incadrarea
coerenta si justificata cu personal, structura organizatorica a spitalului ar trebui
reconsiderata pe baza unor principii ale eficientei i eficacitarii.

Gradu! de realizare a indicatorilor de management ai resurselor umane pentru perioada
2013 - 2013, se prezinta in Anexa nr.4

Situatia veniturilor si cheltuielilor spitalului pe tipuri de servicii si de sectii

Analizand situatia veniturilor si cheltuielilor pe sectii in anul 2013, se pot constata
urmatoarele:

—— Venituri totale pe sectii au fost in valoare de 62.911.433 lei;
—— Cheltuieli totale pe sectii au fost in valoare de 85.756.470 lei

— Rezultat - profit pe sectii in valoare de 16.845.037 lei;

Dietaliind datele la nivelul fiecarei sectii rezulta ca,la nivelul anului 2015, unele
sectil inregistreaza pierderi semnificative.

Prin utilizarea metodei pe baza de standarde de venituri si cheltuieli, managementul de
performanta are posibilitatea sa scoata In evidenta sectiile si compartimentele
ineficiente. precum si cauzele care au determinat constatarile acestora, scotandu-se
astfel in evidenta pricipalii factori care au generat pierderile inregistrate. In vederea
elaborarii bugetului de venituri si cheltuieli la nivelul spitalului, rebuie avut in vedere
fundamentarea fiecarui centru de cost, in vederea unei proiectii de buget eficiente.

Bugetul de venituri si cheltuieli cuprinde resursele financiare si cheltuielile din cadrul
unui an bugetar, necesare asigurarii desfasurari) in conditii normale a activitatii
spitalului, de furnizare a serviciilor medicale contractate cu casele de asigurari de
sanatate, precum si a altor servicil.

Fundamentarea bugetului de venituri si cheltuieli, reprezinta un complex de analize si
decizii prin care se evalueaza nivelul surselor de venituri, pericada de incasare a
veniturilor. dimensioneaza categoriile de cheltuieli necesare, pe care le monitorizeaza in
raport cu incasarile. Fundamentarea veniturilor se face pe fiecare sursa de venit prin
indicatori care sa conduca la stabilirea corecta a acestora. La estimarea veniturilor din
contrectele cu  casele de asigurari de sanatate, pentru fumizarea serviciilor medicale,
trebuie avut in vedere urmatoareie;
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& modalitatea de contractare a serviciilor in conformitate cu Contractul - cadru

privind conditiile acordarii asistente! medicale;

& plaa serviciilor medicale (DRG, plata pe serviciu, plata pe zi de spitalizare,

plata pe caz externat)
Serviciile contractate pe DRG reprezinta principala sursa de venit si au fost, in 2013, in
valoare de 70.653.91 mii lei lei, fata de serviciile realizate si validate in valoare de
R8.060.37 mii lei, rezultand astfel servicii neincasate in valoare de 18.406,46 mii lei.
Din analiza indicatorilor pe tipuri de sectii, rezuha ca la un numar de 45.564 cazuri
realizate si validate au fost efectuate cheltuieli in valoare de 85.756,470 lei, din care:
e cheltuieli pentru un pat 74.1783 lev/an;
s cheltuieli pentru un bolnav 1767 levan:
e cheltuieli pentru o zi de spitalizare 233,81 lel
Analizand indicatorii de activitate medicala si comparand cu numarul de cazuri
contraciate de spital care sunt de 37.361 pentru 2015, rezulta o nefinantare pentru 8,003
cazuri realizate si nedecontate de C.A.S. Prahova.
In vederea realizarii principalilor indicatori la valorile optime, trebuiesc indeplinite
urmatoargle cerinte:
» cresterea ICM —ului pe spital, indicator necesar sectiilor cu pierdere financiara;
s cresterea numarului de servicii medicale acordate prin spitalizare de zi,
» dezvoltarea activitatii in ambulatorul integrat.
Fundamentarea cheltuielilor se efectueaza urmarind urmatoarele activititi:

# evaluarea chelielilor pe fiecare sectie si responsabilizarea conducatorului

seestel structuri (contract de administrare si anexe eu indicatori);

4 climinarea procedurilor care conduc la cheltuieli neeconomicoase;

4 stabilirea evolutiei cheltuielilor pe ultimii trei ani, pe fiecare sectie si
compartiment, putand astfel analiza fiecare indicator care genereaza pierderea
sau profitul sectiei:
asigurarea controlului intern asupra consumurilor pe sectii;
utilizarea indicatorilor care analizeaza efortul financiar (numar de cazuri
exlernate pe sectie, numar de paturi, numar de zile de spitalizare, numar de
salariat )

+ calculul principalilor indicatori (indicele de utilizare a patului, durata medie de

spitalizare, rata de ocupare 2 patului).

Monitorizarea achizitiilor publice joaca un rol important in reducerea cheltielilor cu
medicamente, materiale sanitare, reactivi, etc astfel incat la intocmirea programului
anual de achizitii publice raportat la bugetul aprobat de ordonatorul de cradite, trebuiesc
aplicate procedurile de achizitie publica corecte, conform legislatiel in vigoare.

Un rol important in eficientizarea cheltuielilor il constituie, o analiza aprofundata a
consumurilor pe fiecare sectie si compartiment in vederea eliminariii cheltuielilor
ineficiente.

re

¥

Analizand executia Bugetului de Venituri si Cheltuiell a spitalului in 2015, rezulta ca
veniturile totale realizate au fost in suma de 138.110 mii lei. iar cheltuielile totale realizate
au fost in suma de 135460 mii lei.
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Concluzia in baza analizei indicatorilor {Anexa nr.5) privind executia bugetului de venitur
si cheltuiel] .fiind aceea ca nu s-a asigurat un echilibru financiar.in principal din cauza
nerealizarii veniturilor prevazute din contractele incheiate cu C AS Prahova.

Din analiza efectuatd in cele doud planuri - al resurselor umane §i al activitm
economice transpuse in realizirile spitalului din ultimii 3 ani, se identifici problemele
prioritare ale managementulun pentru eficientizarea spitalului care constau, succint, in:

&  Executia BVC in proportie de cel putin 95% si elaborarea unui -Plan coerent
de investitii multianuale

&  Optimizarea structurii organizatorice a spitalului prin adaptarea la orientarea
strategica a sistemului de sanatate din Romania catre servicil medicale in regim
de spitalizare de zi si in concordanta cu indicatoril de eficienta si eficacitate .

4+ Adoptarea unor politici pe componenta resurse umane Care sa urmareasca
atingerea indicatorilor de performanta, prin stimularea participarii la activitat
didactice si stiintifice.pe de o parte cat si prin implementarea unui sistem de
monitorizare a activitatilor prin indicatori specifici, astfel incat sa poata fi initiate
masuri corective astfel incat, actul medical sa se poata desfasura in conditii
oplime.

2. Analiza SWOT

PUNCTE TARI

Singura unitate sanilara din judet clasificata pe nivel 111 de competenta

|3 specialitati unice |2 nivel de judel

Aparatura de inala performanta: CT, RMN, Angiograf

Existenta LIPLI- SMURD

Linii de garda permanent pe radiplogie st AT

Adresabilitate crescuta

Deserveste o populatie de peste 800,000 locuiton

peste 200 de medici pnmari si specialisti, bine pregatit profesional

Buni relationare cu autoritatile locale din judet - implicare in actiuni comune cu acesica
Numiarl de externari anual, aprox. 48000 pacienti

In UPL- SMURD sunt examinati aprox 92000 de pacient anual

PUNCTE SLABE

4 Activitatea medicala se desfasoara in 5 locatii situate la distanta intre ¢le

4 Costuri mar cu utilitatile, transporiul pacientilor, servicii administrative. reparatii curente si
capitale

& Indice de mortalitate crescut, datorita pacientilor care se afla in stadiu terminal si sunt tnmisi
la SIUP, decesul acestora surveningd in cateva ore sau zile

% Sectii care inregistreaza un deficit bugetar repetat si care necesiia reorganizarea lor ¢a S
strictura cu paturi si structura de personal

% Sectii chirurgicale ey indicele de operabilitate scazut care necesiia reorganizarca

*FF FF FF FF FF
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& Deficit de medici specialisti de medicina de urgenta in UPL- SMURD s1 ATI

& Comunicarea deficitaraa personatului auxiliar si mediu cu pacientii

& Conditile hoteliere. in ansamblul. necontorme cu cerintele de funcpionare ale unui spital
miodern

& Cradul de satisfactie a pacientilor si apartinatorilor care poate fi imbunatatit

& Nu este acoperita nevoia reald de medicamente si materiale necesare pentru un act medical
de calitate

& BVC al institutiei an de an mai mic decat proiectia BVC a spitalului, existand un numar de
peste #00 de pacienti anual (ultimii 3 ani) internatl peste valoarea de contract

& Posibilitani limitate de objinere a veniturilor proprii

& Activitatea din ambulatoriu integrat cuantificata in venituri nu acopera cheltuiclile

& Ny se face o monitorizare atenta a fluctuatiilor personalului de pe seetii, cu redistribuirea
promipia g ncestela in functie de nevoile reale

< Aparatura medicala performanta insuficienta si numar redus de contracte de service pentru
intretinerén acesiora

& Sumele alocate din BVC pentru platformele paraclinice de RX, imagistica si laborator
insuficiente

< Lipsa unui sistem de caleulare a costunlor in timp real

&  Activitate medicala desfasurata in locatil care necesita reparatil capiiaie

OPORTUNITATI

—  Atragerea de surse de finantare, sponsorizari. donatii

— Accesarca liniilor de finantare din fonduri europene pentru proiecte de reabilitare

— Oferta de servicii medicale pentru terti

—_ Dezvoliarea activitatii medicale in ambulator si prin spitalizares de 21 pentru realizarea
veniturilor i reducersa unor costur

— Functionarea unui birow .relatii cu publicul™ si cu mass-media pentru informarea acestora cu
prompiitudine despre serviciile medicale oferile de spital

_ . Asumarea indicatorilor de performanta din contractele de administrare

— Construirea. modernizarea, extinderea unui pavilion in locatia Nord in care sa se mule
sectiile chirugicale din locatia Boldescu, impreuna cu ATI 11, astfel incat toate sectiile
chirurgicale ale spitalului, blocurile operatorii. seetiile AT sa functioneze in aceeasi locatie.
facilitandu-se pstiel consulturile interdisciplinare. relatia cu UPLL accesarea platformei de
RX si imagistica. explorari paraclinice de laborator. legatura cu farmacia si cu celelalte
servich auxiliare.

— Apcesarea subprogramelor nationale de sananate ce au drept scop recoltarea de organe in
vederea transplaniului de la pacientii in moarie clinica. dispozitivele medicale necesare
pacientilor ce bencficiaza de servicil medicale pentru laboratorul de cardiologie
interventionala, programul de sustinere a pacientilor eritici din ATL

AMENINTARI
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4 Legislatia restrictiva (ex. BVC impus nu negocial, imposibilitatea de a angaja personal)
& Dezvoltarea activitatii medicale in mediu privat

4 Distanta mica (60 de km) fata de clinicile universitare din Bue uresti

4 Fluctuatia de personal catre tarile dezvoltate

& BV insuficient

& Aparatura medicala insuficienta

& MNeindeplinirea in totalitate a cerinfelor standardelor de acreditare

C. Identificarea problemelor critice
Managementul calitatii

s Ahsenta unei strategii coerente de imbunatatire a calitatii actului medical.

Infrastructura

s Biza materiala invechita i lipsa de investitil in reparatii capitale, multe din spatiile
afsrente  actului medical si actividitilor administrative fiind intr-o stare
necorespunzatoare sau utilizate ineficient.

s Circuite functionale neoptimizate in special la sectiile exterioare care conduc la
ingreunarea actului medical, suprasolicitarea personaluiui si un impact negativ
asupra calitatii serviciilor medicale asigurate pacientilor.

Dotarea cu tehnica medicala
= Lipsa unei strategii coerente de investitii ce a condus la o dotare insuficienta in
special @ echipamentelor dispozitivelor si instrumentarului  specific sectiilor
chirurgicale si ATL, si la ingreunarea desfasurarii actului medical.

D. selectionarea unel probleme prioritare

Conform aspectelor expuse anterior, problema prioritara consta in lipsa unui plan
integrat de management, care sa adreseze toate componentele functionarii spitalului si
problemele critice discutate. Elaborarea si implementarea acestuia trebuie sa tina conl
de interdependentele dintre infrastructura si dotari, circuite functionale, fluxuri de
comunicare, atingerea indicatorilor de performanta, personal specializat si motivat,
stimulares activitati didactice si stiintifice, astfel incat actul medical sa se poata
desfasura in conditii optime,

Elaborarea si implementarea planului de management se inscriu in cadrul temei
"Managementul calititii — element prioritar de crestere a performantei spitalului” i
presupune adoptarea unui set complex de masuri, aplicate coerent si cu consecventa,
astfel incat rezultatele sa conduca la eficientizarea utilizarii resurselor, responsabilizarea
personalului, cresterea satisfactiei pacientului,

Implementarea planului integrat de management este imperios necesara si datorita
abiectivului de a obtine acreditarea CoMNAS, obiectiv prevazut a fi realizat in trimestrul
I al anului 2016 si care presupune indeplinirea unui set complex de cerinte si criterii
care confirma prestarea unui act medical de calitate, sigur si de catre un personal
motivat,
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E. Plan de management

o planului de management este de a integra solutii menite sa rezolve problemele

critice astfel incat sa eficientizeze calitatea actului medical, prin imbunatatirea finanfarii
si folosirea judicioasa a resurselor umane, financiare si materale,

Obiective - indicatori

» Adoptarea unei strategii de evaluare a activititilor desfasurate de compartimentele
spitalului, pusi in practicd prin unitati eficiente de actiune (Compartimentul de
management al calitatii si Comisia de Dezvoltare si Implementare a Sistemului de
Contral Intern / Managerial), in scopul cresterii calitatii actului medical asigurat
pacientilor si a imbundtatirii conditiilor de munca a salariatilor

» Monitorizarea periodicd a rezultatelor activititilor medicale prin  wtilizarea
indicatorilor economico-financiari si introducerea oportund a corectiilor necesare;

» [mbunitdtires organizatorica s functionala a structurii actuale a spialului si
dezvoltarea sa in permanentd concordantd cu cerintele populatier deservite.

Activitdti propuse pentru obtinerea obiectivelor

L-a

=

10,

Adoptarea une! strategii de imbunatitire si & unui plan de mentinere a calitatii
actului medical in acord cu solicitarile si dorintele pacientilor;

Reorganizarea activitatii Compartimentului de management al calititn si a
Comisiei de Implementare si Dezvoltare a Sistemului de Control Intern /
Managerial prin actualizarea componentei acestora si adoptarea unor strategii si
planuri viabile de actiune pentru atingerea obiectivelor asumate;

Adaptarea si dezvoltarea structurii organizatorice si functionale a spitalului
pentru diversificarea serviciilor medicale;

Diversificarea serviciilor din  spitalizarea de zi $ pentu specialititile
ambulatoriului:

Reparatia capitald a infrastructurii  spitalului, care implicd modernizarea
cladirilor, reorpanizarea, recompartimentarea si igienizarea tuturor spatiilor
interioare din compartimentele clinice, paraclinice, ale ambulatorului si a
compartimentelor administrative;

Reorganizarea si optimizarea continua a circuitelor functionale ale spitalului, in
concordanti cu cerintele garantirii unui act medical de calitate;

Amenajarea spatiului curtii exterioare si a tuturer spatiilor de parcare;

Evaluarea periodici a indicatorilor asumati prin contractele de administrare si
introducerea oportund a corectiilor necesare;

Fundamentarea tarifului pe caz ponderat, pe baza cheltuielilor reale necesare
pentru ratamentu! pacientilor;

Analizarea permanenti a modului de utilizare a fondurilor alocate pentru
Programele Nationale de Sénitate. %
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Incadrares in timp, durati. responsabilititi, resurse necesare

Grafic Gantt 2016=2018 _prezentat in anexa nr.6

Rezultate asteptate
1. Cresterea adresabilitatii prin diversificarea actului medical asigurat pacientului si
cresterea continua a calitatii acestuia in acord cu cerintele populatiei deservite,
3. Utilizarea eficientz a infrastructurii pavilionare reamenajate in conditiile asigurdrii
unor circuite functionale ale spitaiului in acord cu cerintele de functionare.

3. Oblinerea unui tarif pe caz ponderat corespunzitor cheltielilor pentru fiecare
afectiune tratata.
4, Cresterea gradului de satisfactic a pacientilor si a personalului si mentinerea
acesiuia la nivel cit mai ridicat.
. Acreditarea CoNAS a spitalului ca dovadd a practicirii unui act medical situat la
nivelul cerintelor standardelor europene.

Ly

Indicatori de evaluare si monitorizare (2016 = 2018)

Cateponis de Denumirea indicatorului 015 906 2007 2018
ndicatori _ . 1
A. Indicatori mz:}i“” miediu de bolnavi sxerma 20648 300 | 350 400
de : i ) 5 i

R S Numaru| mediu de consultapi’ medic in 3043 4000 4300 4400
al resurselor apmbilatin ]

N T}:_l;ﬂf_narul mediu de consultagiy’ medic in 6709 6300 6300 a100

Numar de pacienti externafl pe spital 48030 50000 $2000 54000

B. Indicatori : e = |
Durata medie de spitalizare pe spital 5.06 ci 63 ;

de utilizare 2
serviciilor — z :
Rata de wtilizare a paturilor pe spital Q0,08 R g8 90
Indice de complexitate a cazurilor 0.9927 | | S T P
MNumar cazuri —spitalizare de zi 20783 40000 42000 44000
- Numar cazuri ~UPL/camera de garda 161019 160000 159000 138000
Numar consultatii in ambulatoriu 6908 63000 64000 65000
Rata monalitdi intraspitalicest 368 3 2 g 5 6
C. Indin_:atnri Rata infeciiilor nosocomiale pe spital 0.69 0.6 0.5% 0
de calitate
Numarul de reclamatii 1 200 150 100
!._I
A



Anexanr. 1

Programe derulate an 2015-5PITALUL JUDETEAN DE URG EMTA PLOIESTI

Prin D5P PRAHOVA:

PROGRAME NATIONALE

1) P.N, 4-PROGRAMUL NATIONAL DE PREVENIRE,SUPRAVEGHERE 51 CONTROL AL TUBERCULOZEI

4, 1-5UPRAVEGHEREA SI CONTROLUL TUWBERCU LOZET

4, 2-TRATAMENTUL BOLNAVILOR CU TUBERCLILOZA

2} P.N. 1.3-PROGRAMUL NATIONAL DE SUPRAVEGHERE SECONTROL AL INFECTIEI HIV

3} P.N 3/1-PROGRAMUL NATIONAL DE TRANSPLANT DE ORGANE , TESUTURI 51 CELULE DE ORIGINE
LINVEANA

ACTIUNI PRICRITARE

11AP-IMA-INFART MIOCARDIC ACUT

2| AP-ATI- MONITORIZAREA, TRATAMENTUL S| INGRUIREA PACIENTILOR CRITICI DIN SECTILE ATI

1)
2]
3]
4
5]

Prin C.AS. PRAHOVA

PHS 2-PROGRAMUL NATIONAL DE ONCOLOGIE

PNS 5-PROGARAMUL NATIONAL DE DMABET ZAHARAT

PNS 7-PROGRAMUL NATIONAL DE BOLI ENDOCRINE-OSTEQPOROLZA

PNS B-FROGRAMUL NATIONAL DE ORTOPEDIE

PNS 2.1-PROGRAMUL NATIONAL DE BOLI CARDIOVASCULARE
PROCEDURI DE DILATARE PERCUTANA

- IMPLANTARE DE STIMULATOARE CARDIACE
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Anexanr. 2

STRUCTURA ORGANIZATORICA A
SPITALULUI JUDETEAN DE URGENTA PLOIESTI

Sediul Nord din str. Gageni nr. 100

- Sectia chirurgie generala | 90 patun
din care !
- compartiment obstetrica ginecologie 7 paturi
din care : - nenonatologie 2 paturi
- Sectia chirurgie generala Il 80 patun
- Compartiment chirurgie vasculara 10 paturi

- Sectia chirurgie plastica, microchirurgie reconstructiva siarsi 33 paturi
din care:

- compartiment ATI 5 paturi
- Sectia medicina interna | 80 paturi
- Sectia nefrologie 26 paturi
din care:
- compartiment dializa peritoneala 4 paturi
- Sectia diabet zaharat, nutritie si boli metabolice 32 paturi
- Sectia ortopedie si raumatologie 40 paturi
- Sectia cardiologie 90 paturi
din care:
- comp. terapie intensiva coronarieni 10 paturi
- comp. cardiologie interventionala 10 paturi
- Sectia neurochirurgie 30 paturi
- Sectia ATI 30 paturi
din care:
- comp. loxicologie 4 paturi
- Sectia neurologie 95 paturi
- Compartiment pediatrie (copii mari ) 10 paturi

Sediul din str.Buna — Vestire or. 1-3

- Sectia gastroenterologie 25 paturi
- Sectia medicina interna I 8l patur
din care .
- compartiment hematologie 10 patuni
compartiment endocrinologie 6 paturi
- Sectia psihiatrie 93 patumn
- Compartiment dermatovenerologie 20 paturi

Sediul din str. Boldescu nr.3 ( Romana nr.116)
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- Sectia urologie 45 paturi
- Sectia ORL 45 paturi
- Compartiment chirurgie orala si maxilo-faciala 20 paturi
- Compartiment ATI 10 paturi
- Sectia oftalmologie 25 paturi

Sediul din strada Oborului nr. 2

- Sectia pneumologie 70 paturi
din care:
- compartiment TBC 40) paturi
Sediul din Bd.Republicii nr.271

- Sectia boli infectioase adulti 50 paturi
- Sectia boli infectioase copil 30 paturi
- UPUSMURD
- cabinet medicina dentara de urgenta
- Camere de garda
- Centrul de hemodializa 19 aparate
TOTAL 1160 paturi
- Spitalizare de zi 19 patur
- Spitalizare de zi —boli infectioase 10 paturi
- Spitalizare de zi- HIV/SIDA 10 paturi

Farmacie — str. Buna Vestire nr. 1-3
- Farmacie — sir. Romana nr. 1 16
- Farmacie - str. Gageni nr, 100
- Farmacie — str. Oborului nr. 2
-  Farmacie - Bd.Republicii nr.271
- Blocuri operatorii -3
- Unitate de transfuzie sanguina
- Sterilizare cu puncte de lucru
- Laborator analize medicale cu puncte de lucru
- Laborator radiologie si imagistica medicala cu puncte de lueru
- Laborator angiografie si cardiologie interventionala
- Serviciu de anatomie patologica
- compartiment citologie
- compartiment histopatologie
- prosectiura
- Centru de sanatate mintala adulti ( CSM)
- Laborator explorari functionale
- Compartiment endoscopie
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- Serviciul statistica si informatica medicala

- Serviciul judetean de medicina legala

- Serviciul de prevenire si control al infectiilor nozocomiale
- Cabinet diabet zaharat, nutritie si boli metabolice
- {abinet oncologie medicala

- Cabinet medicina sportiva

- Cabinet planificare familiala

- Dhspensar TBC

- Cabinet boli infectioase

=« Cabinet boli infectioase (HIV/SIDA)

- Cabinet boli infectioase (antirabic)

-Aparat functional
~Muncitori

Ambulatoriul integrar spitalului cu cabinete in specialitatile:

- medicina interna
- cardiclogie
- ORL
- oftalmologie
- chirurgie generala
- gastroenterologie

neurclogie

ortopedie si traumatclogie

dermatovenerologie

endocrinologie

urologie
- chirurgie plastica, microchirurgie reconstructiva
- psihiatrie
- nefrologie

hematologie

neurochirurgie

alergologie si imunologie clinica
- medicina muncii

chirurgie orala si maxilo-faciala

pneumologis

chirurgie vasculara

obstetrica- ginecologie

pediatrie

boli infectioase

La nivelul spitalului functioneaza Centrul Judetean de Diabet zaharat, nutritie si

boli metabolice .

Laboratoarele deservesc atat paturile cat si ambulatoriul integrat,

13
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Anex:a nr. 4
Gradul de realizare a indicatorilor de management ai resurselor umane |

Denumirea indicatorului de ' Valoare Valoare ! Valoare

performanta ai managementului | realizata in  realizatain | realizata in
spitalului anul 2013 | anul 2014 | anul 2015
| Numar mediu de bolnavi externati 320,38 264,35 296,48
pe un medic
| Numar mediu de consultatii / medic | 2627.89 2605 85 3045.40
in ambulator I
| Numar mediu de consultatii pe un 6719.32 618178 | 6709.13
| medic in camera de garda / UPU | '
Proporiia medicilor din total 9,76 g.15 B.54
personalului angajal |
| Proporia personalului medical din | 3699 | 57.52 55,16
totalul personaluiui angajat al
spitalulu
Proponia personalului medical cu 19.91 i 19.72 19,54
studit superioare din totalul i |
| personalulul medical |
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Anex:anr. 5

veniturior spitalului (%)

Indicatori economici de performanta | Valoare i Valoare Valoare
ai managementului Spitalului realizata in anul  realizata in anul | realizata in anul

. Judetean de Urgenta Ploiesti 2013 2014 2015
Executia bugetului fata de bugetul de

chelwicli aprobat (%) o 8o e I
Procentul cheltuielilor de personal din .
totalul chehuielilor spitalului (%) a0 i i _‘
Procentul cheltuielifor de personal din " _

totalul sumelor decontate de CIAS (%) 7350 72:46 74.60
Procenial chelwielilor cu medicamen- -

tele din total cheltuielilor spitalului (%) s | s s
Costul mediu pe zi de spitalizare (lei) 21571 | 14750 151 8] |
Procentul veniturilor proprii din totalul | 3353 1727 1990 5
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«  Anexanr. 6

Gerafic Gantt 20162018

orl.

MNF.

MNr. ort.

I-J

Tk

Activitare

Adoprarea unei
stratepii de
imbunitatire 51
a unui plan de
menlingre i
calwatin actulim
imedical

Activitate

Reorganizarea
activitatii SMC
&1 8 Comisie
de Impl, 5i
Dezvoliare a
SCEM
Adaptarea si
dervoltares
structurit
organizatorice
st funcrionale

Diversificaren
seraciilor din
spitaliraren de
2l

Reparatia
capitald 3
infrastructurii

Reorganizares
51 QptImizarcs
circubtelor
functionale

A menapares
curtli
EXIBFIoane 5 8
spatiilor de
parcare.

Timp

3 lund

Timp

3 fum

Al
nini
de
crenract
ol AN

[,
anusl

24
iuni

[ lund
{aunie
AT

Resp.

Munager
T CM,
SMC

Hesp,

Manager
L
cele
doud

comisii

Manager
Ch,
Sefi de
sectie !
lab.
Serviciul
RLUMNOS
‘anager
Ch
Sef]
secti]
Manager
CIy,
Achizitii
Publce
Manager
Director
Medical,
Director
Ingrijiri,
Sefi
STt
Manager
O,
Achiznii
Publice

2016 2017 2018

2 3 41 23412 %4

20616 2017 2018

2 3 412 3 4112 3 4

Hesurse
necesare

Resurse
MECesare

Bilarmul
anual al
aCrivitai
spitalului

Hesurse
fin, din
BYC

aprobat

Hasyrse
fint, din
By

aprobat

Hesurse
fin. din

BVC
sprobat
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Evaluare
indicaton
asumali prin
contractele de
adminiairare 51
ntrodugere
corectif
MAESEsang
Fundamentarea
si negocieren
tarifulm pe caz
ponderat

Aneliza
wrilizarii
fondurilor pr
programele de
sanatate

T -
=01 5
fraiad

luna,
BRI

Lunar |
trim

SEM. 41
anual

Manager
cCh
Director
ingrijiri.
Sefi
SBCH

Monager
cD

Sefl
S2Cli

Manager
Ch
Sefi

sectil

Analize
de cost
pe
tipalagii
(L1
pacienti



