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INTOCMIREA PLANULUI DE MANAGEMENT
ﬁ.'t:ibiective

Scopul fundamental al strategiei Spitalului de Pediatrie Ploiesti il constituie satisfacerea
wseseinilor pacientilor prin asigurarea serviciilor medicale si imbunatatirea permanentd a calitatii
sl medical.

Specific unui spital, consider ca un element esential pentru activitatea de conducere este
Sunaeatea pe care o are managerul in organizaie si care trebuie privitd din doud puncte de vedere:
“amscnatea de analizd si sinteza a datelor si previzionarea obiectivelor, precum si autoritatea de a
wme decizii manageriale. Astfel, managerul trebuie sa inteleagd, sa sprijine in mod activ si sd
Samiuca efectiv procesele de formare si dezvoltare personald. Capacitatea de a educa reprezintd baza
semie eficacitatea institutiei, prin asigurarea dezvoltdrii personale, profesionale si organizationale.

Managerul unui spital trebuie sa stie si s fie capabil sa inteleaga faptul cd, in absenta formarii
o mee. performantele institutiei nu se vor imbogédti in mod considerabil.

Obiectivele spitalului si transpunerea acestora in directii de actiune sunt cuprinse si dezvoltate
W =upe de planificare, atat strategicd (pe termen lung), cat si operationald (in scopul realizdrii
wmeselor specifice, pe termen scurt), aceasta venind in sprijinul direct al indeplinirii obiectivelor
Smmesice ale unitatii noastre.

Unitatea sanitard urmareste imbunatatirea starii de sanatate a populatiei minore si realizarea
W sstem de sanatate modern si eficient, bazat pe servicii medicale de inalta calitate, compatibil cu
“emele de sanatate din Uniunea Europeana, un sistem care pune in centrul sdu pacientul si siguranta
oS

S de management este elaborat, in acest sens, avand ca linii directoare urmatoarele:
buna cunoastere a unitatii spitalicesti;

identificarea nevoilor si asteptarilor pacientilor;

implicare personald in planificarea financiar;

programarea cheltuielilor pe surse de venit;

optimizarea administrarii bugetului;

adaptarea permanenta la scimbarile ce survin in legislatia specifica;
atragerea de surse alternative de finantare;

cunoasterea perfecta a cadrului legislativ;

necesitatea cultivarii relatiilor cu finantatorii, donatorii si clientii;
fundamentarea deciziilor cu informatii financiare;

eficienta — corelarea rezultatelor activitatii cu consumurile;
informarea si responsabilizarea personalului;

integrarea planului financiar (valori, misiune, obiective, rezultate).

!
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A. DESCRIEREA SITUATIEI ACTUALE A SPITALULUI DE PEDIATRIE PLOIESTI

.. SPITALUL DE PEDIATRIE PLOIESTI este cea mai importanta unitate sanitard publica ce
s asistenta medicala pediatrica de pe teritoriul judetului Prahova, aceasta fiind singura din judet
o sectie de Chirurgie si ortopedie pediatrica.

Adresabilitatea la nivelul spitalului este foarte ridicata, atat din zona municipiului Ploiesti si
Smeesiurimi si-din intreg judetul Prahova, precum si din comune ale judetelor invecinate: Dambovita si
Buziu

Conform Directiei Judetene de Statistica Prahova, populatia judetului Prahova, dupa domiciliu,
2 supe de varsta (la 1 iulie 2014) era 815.471 de persoane, din care 114.348 de persoane (0 — 14
. 514.339 de persoane (15 — 59 ani), 187.054 de persoane (60 de ani si peste), proportia populatiei
sediarice fiind de aproximativ 14% din populatia judetului Prahova.

- STRUCTURA ORGANIZATORICA

SSITALUL DE PEDIATRIE PLOIESTI este infiintat prin Ordinul Ministerului Sanatatii nr.
=55 19032003, prin reorganizarea sectiilor de pediatrie, chirurgie si ortopedie pediatrica,
amswiatoriul de specialitate din structura Spitalului Judetean de Urgenta Ploiesti. Spitalul isi
“esoard activitatea in baza OMS nr. 754/2010 privind aprobarea structurii organizatorice si
Simctioneaza in subordinea Primdriei Municipiului Ploiesti din data de 26.1 1.2014, in baza HG nr.
¥N2014.
2% 2 infiintare si pana in prezent, structura organizatorica a suportat modificari in dinamica, adaptate
sewadior populagiei si politicilor de sanatate din Romania (s-au produs modificari ale sectiilor si
“ampartimentelor, ambulatoriul integrat, infiintare CSM si Unitate transfuzii sanguine, CPU). Toate
sessie modificdri sunt nsd insuficiente pentru asigurarea unor conditii hoteliere bune pentru micii
pacenti.

Spitalul functioneaza in prezent in trei locatii: Str. M. Eminescu nr.4-6, B-dul Independentei
a8 s T. Vladimirescu nr.127 (CSM).

Sirwctura organizatorici

Sgetalul de Pediatrie Ploiesti este organizat in :
* 3 Sectii clinice cu 135 paturi :
~ Sectia Pediatrie I (0-3 ani) - 57 paturi :
7 medici; 23 personal sanitar mediu; 14 personal auxiliar sanitar;

~ Sectia Pediatrie II ( 3-18 ani ) — 45 paturi :

6 medici (din care 2 medici rezidenti); 11 personal sanitar mediu; 10 personal auxiliar sanitar
~ Sectia Chirurgie si ortopedie pediatrici — 25 paturi :

5 medici (din care 1 medic rezident); 9 personal sanitar mediu; 8 personal auxiliar sanitar
- Campartiment A.T.I. - 8 paturi :

3 medici (din care 1 medic cu competente limitate); 12 personal sanitar mediu; 7 personal
smaliar sanitar
= Compartiment Primiri Urgente functional din data de 01.07.2006 — Comitetul director la
S¥ipunerea managerului identificd necesitatea organizarii CPU in spital, cerere aprobata prin OMS nr.
S0E12.04.2006.
“ampartiment Primiri Urgente : 8 medici (din care 2 medici rezidenti si 2 medici cu competente
“smiate): 22 personal mediu sanitar; 11 personal auxiliar sanitar.
~ Lmiate Transfuzie Sanguina infiintatd conform adresei Ministerului Sanatétii — Directia Organizare
& Politici Salariale nr. XI/A/55515/EN/10145/11.10.2013 si a OMS nr. 607/2013 pentru aprobarea

4 l Plan de management Spital Pediatrie Ploiesti



e ENSNNERERERRERRERRERR

Nommelor specifice privind autorizarea unitatilor de transfuzie sanguina din unitatile sanitare.

TOTAL : 135 paturi + 16 paturi insotitori + 8 paturi spitalizare de zi:

29 medici; 77 personal sanitar mediu; 50 personal auxiliar sanitar .

Desi spitalul are in structura aprobata 135 de paturi, doar 110 sunt finantate de catre Casa de Asigurari
de Sanatate Prahova.

Laboratoare 3 :
- Laborator B.F.T : 2 medici (1 rezident); 2 personal medical cu studii superioare (1 profesor
CFM si 1 chinetoterapeut); 4 personal sanitar mediu.

- Laborator analize medicale : 1 medic; 2 personal medical cu studii superioare (biolog,
chimist); 9 personal sanitar mediu; 1 personal auxiliar sanitar

- Laborator radiologie : 1 medic; 8 personal sanitar mediu; 1 personal auxiliar sanitar.

Compartiment de prevenire al infectiilor asociate asistentei medicale : 1 medic; 1 personal
mediu sanitar;

* Farmacie cu circuit inchis : | farmacist; 2 personal sanitar mediu;
» Cabinet medicina dentara : 1 medic;
» Sterilizare centrala : 3 personal sanitar mediu;
* Compartiment statistica si informatici medicali : 2 personal mediu sanitar;
* Dietetica: | personal mediu sanitar;
* Bloc operator: 8 personal mediu sanitar; 3 personal auxiliar;
» Spalatorie : 3 spalatorese;
= Personal muncitor : 18;
» Personal Tesa : 19 (din care 3 functii de conducere ).
- SITUATIA RESURSELOR UMANE
Total personal spital = 254
Medici Alt pers.san. cu Pers. San. Pers. Aux.
studii sup. Mediu san. Tesa Muncitori
35 5 118 59 19 18
13.78% 1,97% 46,46% 23,23% 7,48% 7,09%

Ambulatoriul integrat al spitalului functioneaza cu cabinete in specialitatile : pediatrie (2
cabinete — 8 medici) incadrati pe spital; Chirurgie si ortopedie pediatricd 1 cabinet — 4 medici
incadrafi pe spital; oftalmologie 2 medici; endocrinologie 2 medici; O.R.L. 2 medici;
dermatovenerologie 2 medici; cardiologie 2 medici (din care 1 medic rezident); alergologie 1
medic cu contract de prestari servicii; cabinet neurologie 1 medic rezident.

Fisier si statistica medicala: 2 personal mediu

= | Plan de management Spital Pediatrie Ploiesti



Total personal ambulatoriu integrat = 38

. Medici Alt pers.san. cu Pers. San. Pers. Aux. san. Tesa Muncitori
' studii sup. Mediu
12 B 17 9 - -
31.58% - 44.74% 23,68% - -

Centrul de Sanatate Mintala (C.S.M.) : 2 medici; 2 psihologi clinicieni; 3 personal mediu sanitar;
I personal auxiliar sanitar; 1 psihopedagog; 2 kinetoterapeuti.
Total personal CSM = 11

Total personal unitate = 303

Medici Alt pers.san. cu Pers. San. Pers. Aux. san. Tesa Muncitori
studii sup. Mediu
49 10 138 69 19 18
16.17% 3,30% 45.,54% 22,77% 6,27% 5,94%

Vel o A

pacientilor la medicul preferat.

De precizat, pentru conditiile actuale, ca structura organizatorica trebuie adaptata tendintelor
actuale din sanatate, de a se reduce internarile continue si de a creste spitalizarea de zi.

Conform Ord. Nr.39/25.01.2008 integrare a activitatii spitalului + ambulatoriu, medicii

Adaptarea la noile cerinte si la dinamica sociala impune si o imbunatatire a managementului resurselor

umanc.

Indicatori privind personalul medico-sanitar:

AN MEDICI/TOTAL PERS. ANGAJAT PERSONAL SANITAR
(fara medici rezidenti) MEDIU/TOTAL PERSONAL
% ANGAJAT (%)
2016 11,60 47,60
2017 P57 45,90
2018 12,95 45,68
2019 13,61 45,54

Necesarul de personal pentru asistenta medicala spitaliceasca pe categorii de personal si tipuri
de activitdti, in conformitate cu prevederile OMS 1224/2010 s-a stabilit la o limitd medie.
(Normativele personal conform OMS 1224/2010, Anexa nr. 1).

In cadrul unitatii sunt repartizati 9 medici rezidenti.

Pentru a avea o viziune corectd asupra nevoilor de servicii de sanatate furnizate de spital se
impune o evaluare a serviciilor de sanitate furnizate actual.

Adresabilitatea pentru serviciile medicale spitalicesti este foarte ridicata, ceea ce conduce la un
numar de pacienti externati mai mare decit indicatorii la nivel national cu o duratd medie de spitalizare
mai mica si cu un indice de utilizare a patului mai mare.
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ANUL 2018
Ne. . Indicatori/sectii Sectia Sectia Chirurgie si | Anestezie si Total
o] Pediatrie I | Pediatrie Il | ortopedie terapie spital
pediatrica intensiva
1. Numir de paturi
Aprobate 57 45 25 8 135
Medii 5 45 25 8 135
2. Numar de bolnavi
Aflati 18 15 1 2 36
Intrati 2263 2170 880 - 5313
Aflati+intrati 2281 2185 881 2 6916
Aflati+intrati+transferati 2697 2606 3439 1598 5349
3. Om zile spitalizare 9366 8338 2463 1273 21440
4 Indice de utilizare paturi 164,3 185.3 98,5 159,1 158.,8
5. Durata medie de aY 3,5 P 1,3 4,0
spitalizare
& Ralajul bolnavilor 41,7 82.7 83.8 1229 39.6
7. Rata de ocupare a 45,0% 50,8% 27,0% 43,6% 43,5%
paturilor
% Transfer interspitalicesc 117 65 6 - 188
9. Total iesiti 2236 2171 903 - 5310
ANUL 2019
Nr_ Indicatori/sectii Sectia Sectia Chirurgie si | Anestezie si Total
Cr Pediatrie I | Pediatrie 11 ortopedie terapie spital
i pediatrica intensiva
1. Numir de paturi
Aprobate 57 45 25 8 135
Medii 7 45 29 8 135
2. Numir de bolnavi
Aflati 25 9 2 3 39
Intrati 2357 2124 809 - 5290
Aflati+intrati 2382 2133 811 3 3329
Aflati+intrati+transferati 2497 2351 1990 917 1795
3. Om zile spitalizare 8985 7656 2221 1155 20017
4. Indice de utilizare paturi 157,6 170,1 88.8 144.4 148.3
5. Durata medie de 3,6 30 13 3.8
spitalizare
6. Rulajul bolnavilor 43,8 522 79,6 114,6 39,5
7. Rata de ocupare a 43,2% 46,6% 24,3% 39,6% 40,6%
paturilor
8. Transfer interspitalicesc 45 49 6 - 100
9. Total iesiti 2320 2131 832 - 5283
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Monitorizare Indicatori:

|. scaderea numarului total de internari continue;

. crestere internari de zi / total internari;
. crestere ICM / spital;
. scaderea numarului de transferuri interspitalicesti ;

1o N I T 3

Evaluare indicatori

. cresterea interndrilor continue cu ICM ridicat / total internari;

. cresterea procentului calificativelor pozitive in totalul chestionarelor de satisfactie

Interndri 2017 2018 2019
Interndri continue 4993 3313 5290
Internari continue cu ICM crescut / total internari 89.91% 91,0% | 91,37%
Interndri zi / total internari 24.26%.| 23,53% | 25,22%
ICM spital 1,0594 1,2004 1,2633
Transferuri catre alte unitati sanitare 155 188 100
Calificative pozitive / total chestionare de satisfactie 85% 90% 90%
ANALIZA SITUATIEI ECONOMICO-FINANCIARE
® Indicatori economico-financiari
A. Indicatori privind executia bugetard
Nr Denumirea indicatorilor 2017 2018 2019
crt lei lei lei
I VENITURI TOTALE 27.748.176 | 36.318.486 | 43.361.372
] Venituri din concesiuni si inchirieri 25.364 29.149 29592
2 Venituri din prestari servicii si alte activitati 176.933 224.264 294.269
3 Venituri din contractele incheiate cu casele de asigurari | 18.100.657 | 15.890.059 | 18.852.470
sociale de sdndtate
B Venituri din contracte incheiate cu directiile de sanatate | 1.451.234 | 1.844.061 | 2.566.758
publicad din sume alocate de la bugetul de stat
5 Venituri din contractele incheiate cu directiile de 26.944 31.721 0
sanatate publica din sume alocate din veniturile proprii
ale Ministerului sanatatii
6 Donatii si sponsorizdri 0 0| 1.468.250
7 Subventii din FNUASS pt. acoperirea majorarilor | 7.216.628 | 15.805.763 | 19.447.950
salariale
8 Subventii din bugetele locale pentru finantarea 659.394 411.346 77.540
cheltuielilor curente din domeniul sanatatii
9 Subventii din bugetele locale pentru finantarea 91.022 787.158 106.757
cheltuielilor de capital din domeniul sanatatii
10 | Alte sume primite de la UE 0] 1.294.965 517.986
II | CHELTUIELI TOTALE 26.250.839 | 32.685.993 | 41.953.634
1 Cheltuieli de personal 18.189.369 | 25.436.061 | 29.337.607
2 Bunuri si servicii 6.423.279 | 5.537.713 | 8.753.458
3 Alte cheltuieli (burse; fond handicap) 63.378 92.040 107.244
< Cheltuieli de capital 1.574.813 | 1.635.761 973.431
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B. iIndicatori de (rezultat) performantd

Nr Denumirea indicatorilor 2017 2018 2019

crt

] Executie bugetara fatd de bugetul de cheltuieli 68.16 69.19 71.04
aprobat (%)

2 Procentul veniturilor proprii din total venituri (%) 34.22 55.85 5233

3 Procentul cheltuielilor de personal din total cheltuieli 50.86 56.06 54.96
spital (%)

- Procentul cheltuielilor de personal din total sume 67.88 i 71.78
decontate de casele de asigurari de sanitate si din
sumele asigurate din bugetul MS (%)

5 Procentul cheltuielilor cu medicamente in totalul 10.67 9.05 10.55
cheltuielilor spitalului (%)

6 Costul mediu pe zi de spitalizare 932.83 1295.67 1625.47

B. ANALIZA DE TIP SWOT A SPITALULUI DE PEDIATRIE PLOIESTI

Misiunea SPITALULUI DE PEDIATRIE PLOIESTI este aceea de a furniza servicii medicale

&e calitate intr-un mediu adecvat desfasurarii actului medical, cu orientarea catre pacient si nevoile lui.

Viziunea ECHIPEI MANAGERIALE A SPITALULUI DE PEDIATRIE PLOIESTI: ne

propunem ca unitatea sanitard sa functioneze la standard europene de calitate si profesionalism prin:

Imbunatatirea continui a calitatii actului medical;

Orientarea catre pacient prin: cresterea increderii acestora in serviciile medicale oferite de
Spitalul de Pediatrie Ploiesti, atentia pe siguranta pacientului si prin dezvoltarea permanenta a
gamei de servicii acordate;

implementarea metodelor inovatoare de investigatii, diagnostic si tratament;

respectarea drepturilor pacientilor;

dezvoltarea continuua a competentelor profesionale ale personalului;

intdrirea spiritului de echipa si a colaborarii intre participantii la ingrijiri.
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Mediul intern

-Sistem integrat de transmitere si stocare a informa- - Spatiu insuficient fata de nevoile de
tiilor / datelor medicale ale pacientilor (ARMONIA); dezvoltare ale spitalului.

-Sistem informatic de transmitere a datelor radio- - Sali de asteptare cu spatiu redus, fatd de
logice catre medicul / medicii curanti in vederea adresabilitatea si numarul mare de pacienti,
stabilirii diagnosticului si a schemei de tratament in ceea ce creaza deseori aglomaratie, mai ales in

I-'-'-'-'------'-v-—I

cel mai scurt timp(PAX);

- Certificare RENAR ISO 15189/2013 a laboratoru-

lui de analize medicale, ceea ce asigurd functiona-

rea la standarde inalte de calitate si posibilitatea realizdrii
de venituri suplimentare pentru spital;

- Controlul intern managerial conform OSGG 600/2018

implementat

- Certificarea ISO 9001/2015 — a laboratorului de radio-

logie si imagistica medicald, asigurand imple-

mentarea standardelor de calitate euro-pene;

- Linie de garda completa, spitalul asigurand singurele
linii de garda din judet pe specializarile chirur-

gie si ortopedie pediatrica si ATI

- Unitatea este acreditata ANMCS — in ciclul I de acre-

ditare si se afld in curs de acreditare — ciclul 11 ( 2020);

- realizarea de venituri suplimentare din donatii

i sponsorizari;

- Personal medical competent cu o inaltd pregatire profe-

sionala. cu feedback pozitiv de la pacienti;

~-Mecanism de decontare prin DRG, ceea ce
diminueaza riscul financiar al spitalului;

- ICM a crescut

- adresabilitate si accesabilitate crescuta ;
- aprovizionare fluenta cu medicamente si materiale sanitar
- conditii hoteliere decente (dotare cu paturi noi, mobilier
grupuri sanitare, saloane si holuri igienizate recent) ;
- spitalul nu are datorii restante sau arierate;
- parteneriate cu scolile postliceale sanitare;
- dotare tehnica prin: laborator, sala chirurgie, UTS;
- activitate medicala desfasurata fara incidente majore.
asigurare de resurse umane cu pregatire superioara
{medici primari, doctori in medicind, rezidenti pentru
asigurarea echipei medicale viitoare);

-Serviciiconexe (bucatdrie, laborator de analize,
etc)

1Rl

- Existenta a trei locatii determind cresterea
cheltuielilor administrative si creeaza
dificultati in functionarea unitara a grupurilor
de lucru ;

- Nerespectarea in totalitate a circuitelor
functionale pentru bolnavi, alimente, deseuri si
vizitatori din cauza spatiului insuficient sau a
vechimii constructiilor;

- Adresabilitatea foarte ridicata a pacientilor
constituie si un punct slab prin comparatie cu
capacitatea de spitalizare — constrangeri
determinaet de limitarea spatiilor
disponibile;

- Lipsa medicilor specialisti pe anumite
specializari (ATI) ;

- Infrastructurd care necesita reparatii
importante si lucrari de investitii pentru
imobilul unde functioneaza ambulatoriul de
specialitate (cladire veche, de patrimoniu,
situatd in Bdul Independentei)
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Mediul extern:

- Posibilitatea initierii de parteneriate cu alte - Instabilitate legislativa;modificari legislative
unitd(i sanitare, in vederea elaborarii de proiecte  referitoare la specialitatile medicale
comune sau parteneriate si schimb de experientd - Standarde europene de acreditare cerute greu
intre cadrele medicale; accesibile pe termen scurt ;

- Subfinantarea sistemului sanitar;

- Posilibitatea elaborarii de proiecte cu finantare - Constrangerea legislatiei in ceea ce priveste
nerambursabild destinate domeniului sanitar; motivarea personalului;

-Diversificarea seviciilor oferite prin crearea unor - Concurenta datoratd mediului privat in sistemul
noi sectii: balneofizioterapie, chirurgie medical.

pediatrica si ortopedie pediatrica - Existenta sau aparitia pe piata serviciilor de

- incheierea de contracte cu unitati de invatimant sandtate a altor spitale/clinici private — potentiali
privat in vederea efectudrii de pratica medicala furnizori de servicii medicale de pediatrie, care
- Cresterea salariilor in sistemul sanitar, salarii asigurd si conditii hoteliere de buni calitate. Tot
atractive; in acest sens, poate apare un decalaj social intre
- Colaborare stransa cu Primaria Municipiului Ploiest persoanele care isi pot permite o asigurare

care a asigurat o finantare semnificativa pentru suplimentara si persoanele defavorizate.
functionarea optima a spitalului si modernizarea

acestuia.

Prahova si Casa de Asigurari de Sanatate Prahova;  poate conduce la cresterea decalajului in ceea ce

- amplasarea locatiilor unde functioneaza spitalul si  priveste accesul la serviciile de sdndtate, intre

ambulatoriul de specialitate; populatia cu venituri decente si populatia aflata
in pragul sariciei

C. IDENTIFICAREA PROBLEMELOR CRITICE ALE
SPITALULUI DE PEDIATRIE PLOIESTI

In urma analizei SWOT realizatd, avind in vedere adresabilitatea mare a pacientilor minori pentru
serviciile de diferite specialititi oferite de Spitalul de Pediatrie Ploiesti, precum si modificarile
legislative am identificat urmatoarele probleme critice ale Spitalului :

I. Modificarea prevederilor legale privind specialitatile medicale in sensul separarii
specilitatii:"chirurgie si ortopedie pediatrici” in specialitati distincte “chirurgie pediatrica” si
“ortopedie pediatrica”. Riscurile identificate asociate acestei probleme critice sunt:

a. Imposibilitatea unitatii de a asigura servicii medicale de aceaste specialitati;
b. Scéderea ICM —ului pe spital;
c. Scaderea veniturilor spitalului;

2. Desi in cadrul Spitalului functioneaza Laboratorul de Radiologie si Imagisticda Medicala, Spitalul
nu asigurd servicii complexe de radiologie, in prezent, pentru examenul CT pacientii fiind
transportati la Spitalul Judetean Ploiesti. Riscurile asociate acestei probleme critice sunt:

a. Risc de diagnosticare tarzie a pacientului;
b. Costuri suplimentare pentru spital: cu transportul pacientilor si examenele propriu zise;
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Propuneri de rezolvare:

a. Extinderea Laboratorul de Radiologie si Imagistica Medicala;
. b." Dotarea Spitalului cu Computer Tomograf;
Rezultate asteptate:

a. Diagnosticarea imediata si mai precisa a pacientilor;

b. Diversificarea serviciilor medicale oferite de spital;

c. Cresterea calitatii serviciilor medicale oferite de spital (pacientii nu mai sunt deplasati
in afara spitalului pentru realizarea examinarilor complexe in vederea diagnosticarii cu
precizie si celeritate);

d. Reducerea costurilor suplimentare pentru spital;

e. Venituri suplimentare prin realizarea de examene radiologice complexe de pentru terti;

3. Spatiul insuficient pentru blocul operator la nivelul nevoilor reale de servicii medicale de
specialitate a populatiei deservite.
Propuneri de rezolvare:

a. Extinderea blocului operator;

b. Realizarea unei noi séli de interventii chirurgicale;

c. Dotarea cu aparatura si instrumentar moderne si eficiente

Rezultate asteptate:

a. Crearea de circuite functionale la standarde inalte de calitate a actului medical si
sigurantd ale pacientului;

b. Cresterea calitatii serviciilor medicale oferite si a actului medical in sine;

c. Cresterea gradului de siguranta a pacientului;

D. SELECTIONAREA UNEI PROBLEME PRIORITARE
CU MOTIVAREA ALEGERII FACUTE

In continuarea actiunilor de modernizare si dezvoltare ale Spitalului de Pediatrie Ploiesti
incepute acum 4 ani si realizate impreuna cu echipa manageriala in acest interval de timp, in perioada
urmatoare ne propunem sa rezolvam problemele critice identificate urmare a analizei SWOT efectuate

Astfel, ne-am propus sa realizim urmatoarele:

- Reacreditarea spitalului — ciclu Il de acreditare;

- Extinderea Laboratorul de Radiologie si Imagistica Medicala;

- Dotarea Spitalului cu Computer Tomograf;

- Extinderea blocului operator;

- Realizarea unei noi sdli de interventii chirurgicale;

- Dotarea cu aparatura si instrumentar moderne si eficiente;

- Modernizarea si reabilitarea sectiilor/ambulatorului de specialitate si a celorlalte spatii care nu au
trecut prin acest proces;

- Respectarea protocoalelor, procedurilor si codurilor de practica medicala;

- Respectarea cu strictete a protocoalelor de curatenie si dezinfectie si a planului de control si
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale;

- Cresterea responsabilizarii personalului sanitar mediu in supravegherea pacientilor internati;

- Intdrirea spiritului de echipa si a colaborarii intre participantii la ingrijiri;

- Preocuparea permanentd pentru instruirea personalului sanitar si a personalului din sectorul
administrativ;

- Imbunatatirea comunicarii si colaborarii intre sectiile si compartimentele spitalului.
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Dintre toate problemele identificate, consider ca fiind prioritara reorganizarea actualei sectiei
de "Chirurgie si Ortopedie Pediatrica” in doua sectii distincte, Sectia de Chirurgie Pediatrica si Sectia
de Ortopedie Pediatrica, in stransa legitura cu extinderea spatiului destinat Laboratorul de Radiologie
si Imagisticd Medicala si a Blocului Operator.

Diagnosticarea si tratamentul corect al bolilor chirurgicale si ortopedice din patologia
pediatrica, alaturi de ingrijirea pre si post operatorie reprezinti una dintre preocupdrile principale ale
spitalului nostru, cu atat ai mult cu cat unitatea noastrd are singura linie de garda cu acest profil din
Judet, adresabilitatea fiind foarte mare, exinzandu-se si la loalititi din afara judetului Prahova.

Reorganizarea sectiei de Chirurgie si ortopedie pediatricd in doua sectii distincte, conform
modificarilor legislative foarte recente va permite adaptarea serviciilor medicale oferite de Spitalul de
Pediatrie la nevoile de ingrijire ale populatiei minore, si impreuna cu extinderea Blocului Operator si a
Laboratorul de Radiologie si Imagistica Medicald, cu dorarea acestora cu Computer Tomograf,
aparatura si instrumentar moderne, vor conduce la indeplinirea misiunii asumate (de a furniza servicii
medicale de calitate intr-un mediu adecvat desfasurarii actului medical, cu orientareq catre pacient §i
nevoile lui) si a obiectivelor Spitalului.

E. DEZVOLTAREA PLANULUI DE MANAGEMENT PENTRU PROBLEMA PRIORITARA
IDENTIFICATA

1. SCOP

Managementul actual al spitalului, urmareste in primul rand interesul public si este indreptat
spre indeplinirea scopului siu: de a furniza servicii medicale de calitate intr-un mediu adecvat
desfasurarii actului medical, cu orientarea catre pacient si nevoile lui.

Am considerat prioritard aceasti problema intrucat dezideratul tuturor, personal medical si
pacienti este acela de a asigura servicii medicale de inalti calitate, in conditii de sigurantd a
pacientilor.

Serviciile medicale de calitate duc la cresterea gradului de satisfactie a pacientului, dar si a
personalului medical (siguranta in munca, motivarea, valorizarea personalului).

Pentru a fi competitiv si concurential, un spital care asigura servicii medicale trebuie si
cunoascd nevoile de ingrijire ale segmentului de populatie ciruia i se adreseaza, si isi adapteze
serviciile medicale oferite nevoilor pacientilor, in conditii de inalta calitate si sigurantd, intr-un mediu
din ce in ce mai concurential. In acest scop, Spitalul trebuie s isi cunoasca concurentii, sa studieze
performantele lor, sa se preocupe de satisfacerea pacientilor, si cunoasci zonele de influentd, piata si
tendintele de evolutie ale acestora si sd ofere servicii medicale de inalti calitate, care si —i confere o
pozitie de top in alegerile pacientilor.

In acest sens, spitalul trebuie si evolueze citre o maj mare adaptabilitate si flexibilitate a
serviciilor medicale oferite, citre o activitate medical3 competitiva si sustenabild, activitate si servicii
de inalta calitate, accesibile tuturor, sprijinitd de o forta de munca calificati si responsabild, cu scopul
indeplinirii misiunii si a obiectivelor Spitalului.

Scopul Planului este diagnosticarea si tratarea pacientilor Spitalului de Pediatrie Ploiesti, cat
mai eficient si la un inalt nivel de calitate a serviciilor, tindnd seama de faptul ca Spitalul de Pediatrie
Ploiesti este singurul din Judet care ofera servicii medicale in specialitatile de chirurgie si ortopedie
pediatrica.

Grupul tinta este alcatuit din pacienti (minori) cu boli chirurgicale si ortopedice din patologia

pediatrica, diagnosticarea si tratamentul corect al acestora, alaturi de ingrijirea pre si post operator
fiind extrem de importante pentru indeplinirea misiunii asumate.
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2. OBIECTIVE SI INDICATORI

. OBIECTIVUL GENERAL al proiectului il reprezinti imbunatitirea stirii de sanatate a
pacientilor.

OBIECTIVUL SPECIFIC al proiectului este reprezentat de reorganizarea sectiei de Chirurgie
si Ortopedie Pediatrica in doui sectii distincte, respectiv Sectia de Chirurgie Pediatrici si Sectia de
Ortopedie Pediatrica, extinderea Laboratorului de Radiologie si Imagistica Medicala, dotarea acestuia
cu Computer Tomograf si extinderea Blocului Operator.

Constructia spatiilor destinate extinderii Laboratorului de Imagistica si radiologie si a Blocului
Operator, precum si dotarea acestora va veni in intdmpinarea rezolvirii problemelor prioritare
identificate, urmarindu-se:

- Asigurarea de servicii medicale complete si complexe, inclusiv in cele doui specialitati distincte

- Scaderea timpului de diagnosticare (diagnosticarea imediati a pacientilor);

- Diversificarea serviciilor medicale oferite de spital;

- Crearea de circuite functionale la standarde inalte de calitate a actului medical si siguranta ale
pacientului;

- Cresterea calitatii serviciilor medicale oferite de spital (pacientii nu mai sunt deplasati in afara
spitalului pentru realizarea examinarilor complexe in vederea diagnosticarii cu precizie si
celeritate);

- Cresterea gradului de siguranta a pacientului:

- Cresterea gradului de satisfactie al pacientilor;

- Cresterea ICM-ului spitalului;

- Scaderea cheltuielolor spitalului;

- Cresterea veniturilor spitalului.

Tinte Economice:
- utilizarea optima a resurselor limitate;
- intocmirea unui plan de investitii multianual pentru realizarea dotirij Cu aparaturd medicald ;
- atragerea de resurse economice prin sponsoriziri + donatii - fonduri folosite pentru achizitionarea,
Cu respectarea legislatiei in vigoare, de aparaturd medicald necesard diagnosticarii afectiunilor tratate
in spital.

Tinte Medicale:
- intocmirea in dinamica, de ghiduri de diagnostic si tratament;
- respectarea protocoalelor de diagnostic si tratament;
- cresterea complexitatii afectiunilor diagnosticate si tratate in Spitalul de Pediatrie Ploiesti.

Tinte Sociale:
- cresterea gradului de satisfactie a pacientilor, prin diagnostic si tratament corect, complet si
prompt;
- cresterea satisfactiei personalului prin valorizarea lui;
- cregterea sigurantei in activitate a personalului medical superior (vezi malpraxis).

Tinte de Invitare:
- capital intelectual;
- formare profesionala continui — initierea unui Plan de formare profesionald
- competente strategice pentru comitet director, medici, personal medical si administrativ.
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3. ACTIVITATI

~“Obiectivul specific si tintele se vor realiza prin activitatile ce urmaresc principalele directii ale
obiectivului propus:

3.1.-Reorganizarea Sectiei Chirurgie si Ortopedie Pediatricd in doud Sectii distincte: Sectia
de Chirurgie Pediatricd si Sectia de Ortopedie Pediatrica:

Urmare a modificarilor legislative recente, s-a constatat necesitatea reorganizarii Sectiei mai sus
mentionate. in prezent, Sectia Chirurgie si ortopedie pediatrica functioneaza cu un numir de 25
paturi aprobate, 5 medici (din care 1 medic rezident); 9 personal sanitar mediu; 8 personal auxiliar
sanitar, la etajul 1, in imobilul situat in Str. Mihai Eminescu , nr. 4-6.

Se propune:

- infiintarea Sectiei Chirurgie Pediatrici cu un numar de 17 paturi , 5 medici, 9 personal sanitar
mediu si 8 personal auxiliar sanitar, care si functioneze in 3 saloane , la etajul 1 al imobilului
situat in Str. Mihai Eminescu, nr. 4-6;

- infiintarea Sectiei Ortopedie Pediatrici cu un numar de 8 paturi , 5 medici, 9 personal sanitar
mediu si 8 personal auxiliar sanitar, care si functioneze in 2 saloane , la etajul 1 al imobilului
situat in Str. Mihai Eminescu, nr.4-6;

Activitati

I Intocmirea Notei de fundamentare, respectiv referat de necesitate intocmit de citre
Directorul Medical;

- intreprinderea demersurilor legale in vederea obtinerii aprobarii structurii Spitalului (cu
desfiintarea Sectiei de Chirurgie si Ortopedie Pediatrica si infiintarea Sectiei de
Chirurgie Pediatrica si a Sectiei de Ortopedie Peditrica, precum si a avizelor si
autorizatiilor legale necesare:

3 Aprobarea Organigramei si a Statului de Functiuni ale spitalului pe noua structuri
aprobata a Spitalului;

4, Asigurarea resursei umane de specialitate;

& Dotarea minim obligatorie a spatiului cu echipamente si dispozitive medicale (mobilier,

aparatura medicala) cu respectarea legislatiei in vigoare.
6. Contratarea de servicii in noile specialitati de chirurgie si de ortopedie pediatrica.

Managerul spitalului va supune aprobarii in comitetul director acest proiect si se va ocupa de
obtinerea tuturor aprobdrilor de la forurile competente pentru modificarea structurii organizatorice
a Spitalului de Pediatrie Ploiesti in sensul reorganizarii Sectiei Chirurgie si Ortopedie Pediatrici
in doud sectii distincte, precum si de obtinerea avizelor si autorizarilor legale necesare, urmare a
modificarii structurii organizatorice aprobate.

Responsabili: Comitetul Director
Termen: 31.12.2020
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3.2. Extinderea Laboratorului de Radiologie si Imagistica Medicala, precum si a Blocului
Operator

" In interdependentd cu reorganizarea sectiei de Chirurgie si ortopedie pediatrica, in paralelel, se
propune realizarea extinderii Laboratorului de Radiologie si Imagistica Medicald, precum si a Blocului
Operator. -

Activitati:
5 Identificarea si atragerea de surse de finantare, inclusiv prin donatii si sponsorizari;
8. Identificarea de surse de venit suplimentare;
9. Introducerea in Planul Anual al Achizitiilor Publice a documentatiei necesare pentru

extindere Laborator de Radiologie si Imagistica Medicala, respectiv Bloc Operator, precum si
pentru achizitionarea unui Computer Tomograf;

10. Aprobarea documentatiilor pentru extindere Laborator de Radiologie si Imagistica
Medicala, respectiv Blocului Operator de catre Comitetul Director, Consiliul de Administratie si
Consiliul Local;

5] Intocmirea documentatiei de atribuire, caietului de sarcini si a conditiilor contractuale
obligatorii si transmiterea acesteia in sistemul electronic de achizitii publice in vederea obtinerii
ofertelor de la operatorii economici interesati;

12 Incheierea, derularea si urmarirea contractului de lucréri ;
13, Intrunirea comisiei de receptie la terminarea lucrarilor;
14. Dotarea minim obligatorie a spatiului cu echipamente si dispozitive medicale (mobilier,

aparaturd medicald) cu respectarea legislatiei in vigoare.

Responsabili: Manager + Director Financiar Contabil + Sefi structuri (achizitii publice,
Adminsitrativ)
Termen: 31.12.2022

3.3. Dotarea Spitalului de Pediatrie — Laborator de Radiologie si Imagisticd Medicald - cu
un Computer Tomograf:

In vederea finalizarii si atingerii obiectivelor propuse, se propune dotarea Spitalului de
Pediatrie Ploiesti cu un Computer Tomograf

Activitati:
15 Intocmirea documentatiei de atribuire, caietului de sarcini si a conditiilor contractuale

obligatorii si transmiterea acesteia in sistemul electronic de achizitii publice in vederea obtinerii
ofertelor de la operatorii economici interesati — pentru Computer Tomograf

16. Atribuirea contractului de achizitie a unui Computer Tomograf

kL Instalarea si punerea in functiune a CT-ului

18. Obtinerea autorizatiilor legale pentru CT

19 Asigurare resurse umane

20. Contractare servicii radiologie si imagistica medicalda — CT — cu CAS Prahova.

Responsabili: Manager + Director Financiar Contabil +Director Medical + Sefi structuri
(achizitii publice, Administrativ, resurse umane).
Termen: 31.12.2023
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4. REZULTATE ASTEPTATE

e Asigurarea de servicii medicale complete si complexe, inclusiv in cele doud specialitati
distincte — chirurgie pediatrica si ortopedie pediatrica;

e Diagnosticarea imediati a pacientilor;

e Diversificarea serviciilor medicale oferite de spital;

e C(Crearea de circuite functionale la standarde inalte de calitate a actului medical si siguranta ale
pacientului;

e Cresterea calitatii serviciilor medicale oferite de spital (pacientii nu mai sunt deplasati in afara

spitalului pentru realizarea examindrilor complexe in vederea diagnosticarii cu precizie si

celeritate);

Cresterea gradului de siguranta a pacientului;

Reducerea costurilor suplimentare pentru spital;

Cresterea gradului de satisfactie al pacientilor;

Cresterea ICM-ului spitalului;

Scaderea cheltuielilor spitalului;

Cresterea veniturilor spitalului;

Venituri suplimentare prin realizarea de examene radiologice complexe pentru terti;

Cresterea adresabilitatii serviciilor clinice furnizate de spital prin extinderea blocului operator —

amenajare sili de operatie;

Cresterea responsabilizarii personalului sanitar mediu in supravegherea pacientilor internati;

e Preocuparea permanentd pentru instruirea personalului sanitar si a personalului din sectorul
administrativ;

e Imbunatatirea comunicarii si colaboririi intre sectiile si compartimentele spitalului.

In acest sens, rezultatele asteptate in ceea ce priveste imbunétatirea actului medical inseamna
dezvoltarea dimensiunilor calititii in ingrijirile de sanitate.

F. CONCLUZII

Realizarea, prin eforturile, activitatile si actiunile conjugate ale intregii echipe manageriale, a
Proiectului propus va conduce spre indeplinirea misiunii asumate a Spitalului de Pediatrie Ploiesti: de
a furniza servicii medicale de calitate intr-un mediu adecvat desfasuririi actului medical, cu
orientarea citre pacient si nevoile lui.

Schimbdrile complexe si accelerate produse in mediul de actiune al institutiilor
organizationale impun un raspuns adaptiv al acestora.

Ritmul cu care o institutie invatd in vederea anticiparii si adaptdrii la evolutia mediului
ambiant, constituie o sursa de avantaj competitiv.

Managerul trebuie sa stie sa dezvolte ,,abilitatile adaptive” fundamentale ale unitatii respective.

Daca comunicarea intre manager si salariati este continua, prin munca in echipa, se pot realiza
proiecte ce permit adaptarea la nou, dar pentru aceasta oamenii trebuie motivati si pregatiti in mod
continuu.
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