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CONSILIUL MEDICAL AL SPITALULUI CLINIC CF 2 BUCURESTI

RAPORT DE ACTIVITATE MEDICALA 2014

(PREZENTAT IN SEDINTA CONSILIULUI MEDICAL DIN 24.02.2015)

DATE CU CARACTER GENERAL

Serviciile de sanatate trec prin schimbari fara precedent cu reforme semnificative aflate in
desfasurare, cu o noua abordare in furnizarea acestor servicii. Unitate sanitara de importanta
nationald, Spitalul Clinic CF 2 Bucuresti constituie un centru de elita al medicinei romanesti, al
invatamantului medical si al cercetarii stiintifice. Diversitatea cazurilor medicale tratate, viziunea
medicald de nivel academic, nivelul capacitatii de diagnostic si tratament atrage bolnavi cu
patologie ce depaseste, de cele mai multe ori, capacitatea de rezolvare a cazurilor aparute in alte
spitale, din intreaga tara.

Scurta descriere a spitalului clinic CF 2 Bucuresti

Spitalul Clinic CF2, este un spital departamental al Ministerului Transporturilor a carui
constructie s-a desfasurat pe o perioada de aproximativ 30 de ani. Oportunitatea constructiei se
datoreaza donatiei exprese facute de catre Casa Regala pentru muncitorii de la CFR.

Piatra de temelie s-a pus in 1942 cand a fost a ridicat primul corp al spitalului. Al doilea corp s-a
ridicat in deceniul sase al secolului trecut si al treilea corp s-a finalizat Tnh anul 1978.

fn anul 2003 au inceput lucrdrile de consolidare si modernizare a spitalului in paralel cu
constructia unui corp suplimentar care sa permita amplasarea RMN-ului si a celorlalte aparate de
inalta performanta achizitionate prin licitatie de catre Ministerul Transporturilor.

Ca spital departamental are ca obiectiv, Tn primul radnd, acordarea de servicii medicale
personalului angajat din retea, pensionarilor, dar si populatiei din afara retelei atat din Bucuresti cat
si din tard. Tn prezent structura spitalului permite acordarea de servicii medicale diverse tuturor
categoriilor de populatie incepand cu mama si nou-nascutul pana la varstnici.

Locatia spitalului la intrarea Tn Bucuresti, pe traseul axei de nord de comunicatie, reprezinta o
mare oportunitate si un acces facil al populatiei din vecinatatea Bucurestiului, dar si pentru doritorii
de servicii medicale din toata tara. Dotarea spitalului cu aparaturd complexa, de fnalta
performantad, a determinat ca un segment larg din populatie sa apeleze la serviciile spitalului.
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Ca specific este activitatea de siguranta a circulatiei care prevede ca personalul angajat in
transporturi este verificat din punct de vedere medical si psighologic pentru a exista certitudinea ca
ese apt in vederea exercitarii functiilor ce includ siguranta transporturilor in toate domeniile
terestru, maritim, aerian.

Spital clinic si apoi universitar este transformat in 2003 in spital general, apoi redevine spital
clinic in 2008. Spitalul Clinic CF 2 este un spital cu 551 de paturi, din care 21 spitalizare de zi.
Structural situatia sectiilor din spital se prezinta astfel: ATl (cu unitate de transfuzie sanguina),
RMFB (recuperare medicala si fizio-balneoterapie), Medicind Interna, Cardiologie, Chirurgie,
Ortopedie, Obstetrica-Ginecologie, Neonatologie, Urologie, Endocrinologie, Neurologie, Pediatrie la
care se adauga Laboratorul de analize medicale, Radiologia si Ambulatoriul de specialitate CF 2.

Aspecte pozitive

Spitalul este dotat cu aparaturd de inaltd performanta la nivelul sectiilor, laboratoarelor, salilor
de operatii. Au fost facute demersuri pentru achizitionarea in 2015, prin MT, de aparatura specifica
activitatilor chirurgicale.

in privinta competentei profesionale spitalul dispune de cadre medicale cu competente
profesionale diverse, supraspecializari obtinute in tara si straindtate, cu preocupari in domeniul
cercetdrii medicale, implicati in proiecte europene. in spital isi desfisoard activitatea: 73 medici,
216 cadre medicale cu studii medii, 128 infirmiere/ingrijitoare, 41 de muncitori, personal TESA 34,
alt personal cu studii sup. 15.

Ambulatoriul de specialitate a spitalului CF 2 isi are locatia separata in imediata vecinatate a
cladirii spitalului pe o suprafata esfasurata de 1000 m? si are in componenta 13 cabinete de
specialitate si un personal format din 20 medici, 25 cadre medii, 6 ingrijitoare.

Aspecte negative

Deoarece structura organizatorica actuala nu corespunde in totalitate cerintelor de servicii
medicale am conceput si dorim sa implementam in cursul acestui an, cu aprobarea Consiliului
Medical si al Comitetului Director o noua structura organizatorica. (aprobatda de MT, in curs de
aprobare la MS)

Sunt si alte disfunctionalitati din punct de vedere organizatoric, fiind necesara o noua corelare
intre Structura organizatorica - Organigrama — Sistem de raportare DRG.

SCHIMBARI PRECONIZATE

Avand Tn vedere necesitatea adoptarii de urgenta a unor masuri pentru asigurarea unor servicii
medicale de calitate, performante, inalt specializate si dispunand de resursa umana necesara, se
impune adoptarea unei noi structuri organizatorice a Spitalului Clinic CF 2 Bucuresti, fara
afectarea numarului total de paturi, prin redistribuirea acestora si a personalului aferent.

Tn urma analizei efectuate pe ultimele 7 luni, de cind am preluat functia de director medical,
am constatat ca structura actuala nu respecta realitatea din teren, atat in privinta numarului real
de paturi cat si din punct de vedere al valorificarii competentelor cadrelor medicale, in diverse
specialitati, servicii care sunt solicitate de catre pacientii nostri.

Precizez ca numarul de paturi propus la fiecare sectie va trebui sa reflecte numarul real de
paturi.
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SECTIA COMPARTIMENT Nr. Paturi
SPITALIZARE
CONTNUA
SECTIA MEDICINA INTERNA 1 a4
BOLI CRONICE 6
REUMATOLOGIE 6
SECTIA MEDICINA INTERNA 2 36
ONCOLOGIE MEDICALA 12
GASTROENTEROLOGIE 6
HEMATOLOGIE 6
NEFROLOGIE 6
SECTIA CARDIOLOGIE 25
SECTIA ORTOPEDIE TRAUMATOLOGIE 45
SECTIA CLINICA CHIRURGIE GENERALA 55
CHIRURGIE ONCOLOGICA 10
ORL 6
OFTALMOLOGIE 6
NEUROCHIRURGIE 5
SECTIA RECUPERARE, MEDICINA FIZICA 55
S| BALNEOLOGIE
SECTIA ENDOCRINOLOGIE 25
ENDOCRINOLOGIE COPII 5
SECTIA ATI 25
SECTIA PEDIATRIE 25
SECTIA OBSTETRICA-GINECOLOGIE 70
SECTIA NEONATOLOGIE 35
TERAPIE INTENSIVA 6
PREMATURI 6
SECTIA CLINICA NEUROLOGIE 50
RECUPERARE DEFICIENTI 6
NEUROMOTORI
SECTIA UROLOGIE 40
CAMERA DE GARDA
TOTAL 530
SPITALIZARE DE ZI 21
TOTAL PATURI SPITAL 551

BLOC OPERATOR

BLOC DE NASTERI

UNITATE TRANSFUZIE SANGUINA (UTS)
STERILIZARE

FARMACIE

COMPARTIMENT DE ENDOSCOPIE DIGESTIVA DIAGNOSTICA SI TERAPEUTICA
COMPARTIMENT EVALUARE $I STATISTICA MEDICALA
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APARAT FUNCTIONAL

LABORATOR ANALIZE MEDICALE

COMPARTIMENT IMUNOLOGIE CLINICA

LABORATOR RADIOLOGIE $I IMAGISTICA MEDICALA

SERVICIUL ANATOMIE PATOLOGICA COMPARTIMENT CITOLOGIE

COMPARTIMENT HISTOPATOLOGIE

PROSECTURA

COMPARTIMENT DE SUPRAVEGHERE SI CONTROL A INFECTIILOR NOSOCOMIALE
CABINET DIABET ZAHARAT, NUTRITIE Sl BOLI METABOLICE
CABINET ONCOLOGIE MEDICALA

AMBULATORIUL INTEGRAT DE SPECIALITATE AL SPITALULUI CLINIC CF 2

Bd. MARASTI 63, Sectorul 1 BUCURESTI
CABINET MEDICINA INTERNA
CABINET ORL
CABINET CHIRURGIE GENERALA
CABINET OFTALMOLOGIE
CABINET NEUROLOGIE
CABINET PSIHIATRIE
CABINET MEDICINA MUNCII
CABINET DERMATO-VENEROLOGIE
CABINET OBSTRETICA-GINECOLOGIE
CABINET ORTOPEDIE-TRAUMATOLOGIE
CABINET UROLOGIE
CABINET BOLI INFECTIOASE
CABINET PEDIATRIE
CABINET RECUPERARE, MEDICINA FIZICA S| BALNEOLOGIE
STERILIZARE
LABORATOR EXPLORARI FUNCTIONALE
LABORATOR DE EXAMINARI PSIHOLOGICE PENTRU SIGURANTA CIRCULATIEI S| NAVIGATIEI
COMPARTIMENT EVIDENTA MEDICALA, PROGRAMARI S| INFORMATIZARE
APARAT FUNCTIONAL

Complexitatea cazurilor internate impune crearea unor grupuri de studiu interdisciplinare.

Intreaga activitate de cercetare in colaborare cu mediul academic si universitar, este publicats in
reviste de specialitate, comunicata la congrese, conferinte, work-shop-uri, mese rotunde etc, dar
este departe de a fi satisfacatoare la nivel de spital.

Toate aceste realizari de exceptie au fost posibile prin calitatea umana si pregatirea profesionala
a personalului implicat in activitatea Spitalului Clinic CF 2 fara sa fie dublate, in cele mai multe
cazuri asa cum ar trebui, si de o dotare tehnica adecvata.

Spitalul nostru continua sa isi desfasoare activitatea intr-un mediu operational cu ,jalonari”
reprezentate de faptul ca spitalul este o unitate cu dubld tutelare, subfinantare prelungita a
serviciilor prestate si lipsa fondurilor de investitii pentru continuarea lucrarilor de consolidare-
modernizare, presiunea sociala, politica de personal uneori dictata de forurile tutelare, inertia
personalului la schimbare etc. Cu toate aceste dificultati consideram ca inacceptabile situatiile de
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genul lipsei egalitatii accesului la servicii medicale, crearea unor liste lungi de asteptare, infectii
nozocomiale incontrolabile, comportament nedeontologic sau lipsa disciplinei la locul de munca.
Reiese clar ca dezvoltarea serviciilor medicale in cercul acestor restrictii si a altora neprevazute
reprezinta o piatra de incercare pentru orice echipa manageriala.
Fiind un spital pavilionar, circuitul functional al bolnavilor, al alimentelor si al deseurilor nu

corespunde standardelor actuale ale unui spital modern si de aceea, lucrarile de modernizare si
consolidare ale spitalului reprezinta unul din principalele noastre obiective strategice.

Cu toate acestea, cu sprijinul forurilor tutelare, speram sa transformam spitalul in Spital Clinic
Regional de Urgenta, prin infiintarea tuturor departamentelor necesare, imbunatatirea calitatii
conditiilor hoteliere si utilizare judicioasa si eficienta a spatiilor si circuitelor conform standardelor
europene (schita de mai jos). Spitalul dispune de un teren in suprafata de aproximativ 35000 mp,
doua corpuri de cladire: un corp spitalul propriu-zis in suprafata de 16400 mp s.d. si un corp
administrativ ce include si Ambulatoriul CF 2, farmacia spitalului si serviciul de Anatomie patologica,
de aproximativ 4500 mp s.d.

Centru de educatie medicald continud, in colaborare cu Universitatea Titu Maiorescu din
Bucuresti, spitalul dispune de baza materiala necesara, de personal Tnalt calificat cu activitate
recunoscuta la nivel national si european, precum si de colaborari cu parteneri recunoscuti la nivel
national in domeniile vizate.

Tn anul 2014 Spitalul Clinic CF2 a derulat urmé&toarele programe nationale de sin3tate:

- ,,Programul National de Oncologie’”” - valoare contract 1.013 mii lei (Contractul Nr.UP
0083/15/2013 incheiat intre C.A.S.M.B. si Spitalul Clinic CF.Nr.2 Bucuresti);

,»Programul National de Ortopedie’” - valoare contract 123 mii lei (Contractul Nr.UP
0083/15/2013 incheiat intre C.A.S.M.B. si Spitalul Clinic CF.Nr.2 Bucuresti);
- ,,Programul National de Diabet” - valoare contract 4 mii lei (Contractul Nr.UP 0083/15/2013
incheiat intre C.A.S.M.B. si Spitalul Clinic CF.Nr.2 Bucuresti);
- ,Program National de Izoimunizare’” - valoare contract 113 mii lei (Contract nr.
8740/25.04.2013 si Contract nr. 15544/05.08.2013 incheiate cu Directia de Sanatate Publicd a
Municipiului Bucuresti).

DATE REFERITOARE LA MODUL DE INDEPLINIRE A VALORII INDICATORILOR
ASUMATI PRIN CONTRACTUL DE MANAGEMENT

Asa cum se poate vizualiza n graficele urmatoare, in anul 2014 au fost realizati majoritatea
indicatorilor de management asumati de catre echipa de management a spitalului, cu exceptia
indicatorilor: rata de utilizare a paturilor si rata mortalitatii. Din analiza indicatorilor de performanta ai
managmentului spitalului realizati in anul 2014 comparativ cu cei aferenti anului 2013 rezultd urmatoarele:

Indicatori ai managmentului resurselor umane
Din analiza comparativa a indicatorilor managmentului resurselor umane rezulta ca in anul 2014 a
scazut nr. de medici, respectiv de la 96 in ianuarie 2013 la 92 in decembrie 2014, concomitent cu scaderea
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numarului tottal de angajati si implicit si nivelul indicatorului ,, proportia medicilor in totalul personalului

angajat al spitalului” de la 16,90% la 16,71%.

Totodata s-a inregistrat o crestere a proportiei personalului medical in totalul personalului angajat al
spitalului de la 61,74%, in anul 2013 la 62,39% in anul 2014.

In ceea ce priveste indicatorul proportia personalului medical cu studii superioare in total personal
medical in anul 2014 se inregistreaza o crestere de la 31,63% in anul 2013 la 34,44% .

Indicatori de utilizare a seviciilor

Din analiza comparativa a indicatorilor de utilizare a serviciilor a rezultat ca in anul 2014 a
scazut numarul de bolnavi externati pentru spitalizare continua cu 1122 fata de aceeasi perioada a
anului trecut in conditiile scaderii duratei medii de spitalizare de la 6,15 in 2013 la 6,13 in 2014,
datorate scaderii numarului de pacienti externati pentru majoritatea sectiilor cu exceptia sectiilor:
Neonatologie si Neurologie care au inregistrat cresteri minore fata de anul precedent. Principala
cauza a fost faptul ca o parte din pacientii internati in spitalizare continua au fost tratati cu
proceduri decontate in regim de spitalizare de zi, ceea ce a determinat o crestere a cazurilor de
spitalizare de zi cu 1043 de cazuri de la 3074 cazuri in anul 2013 |la 4117 cazuri in 2014.

Totodata s-a inregistrat o crestere a gradului de utilizare a paturilor de la 50,72% in 2013 Ia
57,58% in 2014, datorata in principal scaderii numarului de paturi.

In ceea ce priveste indicele de complexitate al cazurilor se observa o crestere semnificativa
fata de anul trecut de la 0.9523 la 0.9792, datorata in principal cresterii semnificative a ICM pentru
sectiile Chirurgie, Endocrinologie, Neurologie si Ortopedie . Mentionam ca in anul 2014 fata de anul
2013 s-au inregitrat scaderi ale ICM pentru sectiile: Cardiologie, Medicala, Neonatologie,
Obstetrica-Ginecologie si Urologie.

In anul 2014 se inregistreaza o crestere a procentului pacientilor cu interventii chirurgicale
din total pacienti externati de la 63,30% in anul 2013 la 65,21%.

Din analiza comparativa a indicatorului proportia urgentelor din totalul bolnavilor externati
a rezultat ca acesta a scazut de la 32,42% in anul 2013 la 28,53% in anul 2014.

In anul 2014 numarul cazurilor de zi a crescut de la 3074 cazuri in 2013 la 4117 in 2014 . In
anul 2014 fata de anul 2012 proportia cazurilor de zi in total externati a crescut 12,96% la 20,14%.

In ceea ce priveste numarul bolnavilor internati cu trimitere de la medic raportat la total
bolnavi se observa o crestere de la 67,51% anul 2013 la 69,30%, datorata scaderii numarului total
de bolnavi internati.

Indicatori economico-financiari

Din analiza comparativa a indicatorilor economico-financiari realizati in anul 2014 fata de
anul 2013 a rezultat ca indicatorul executie bugetara fata de bugetul aprobat a inregistrat o scadere
de la 88,82% in 2013 1a 81,93% in anul 2014.

In ceea ce priveste procentul veniturilor proprii din totalul veniturilor spitalului s-a
inregistrat o crestere semnificativa a acestuia de la 18,33% la 32,81%, datorata in special veniturilor
obtinute cu finantare POS CCE..

Scaderea procentului cheltuielilor de personal in total cheltuieli de la 51,21% in anul 2013 la
45,01%, consideram ca are un efect benefic pentru pacientii spitalului, intrucat se vor putea cheltui
mai multi bani pentru achizitionarea de bunuri si servicii.

Spitalul a inregistrat o scadere a procentului cheltuielilor cu medicamentele in total
cheltuieli 9,34% in anul 2013 la 8,57% in anul 2014.
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In ceea ce priveste costul mediu pe zi spitalizare se observa o scadere semnificativa de la
358,53 lei in anul 2013 la 302,96%in anul 2014, scadere datorata in principal scaderii costului mediu
pe zi spitalizare pentru sectiile: Chirurgie, RMFB, Neonatologie, Neurologie, Obstretica-Ginecologie,
Ortopedie si Urologie.

. Indicatori de calitate

Din analiza comparativa a acestor indicatori se observa o crestere a ratei mortalitatii
intraspitalicesti de la 0,24% in anul 2013 la 0,27 in anul 2014.

In ceea ce priveste evolutia indicelui de concordanta a diagnosticului la internare cu
diagnosticul la externare acesta a scazut de la 80,18% in anul 2013 la 90,71% in anul 2014 , fapt ce
atesta profesionalismul cadrelor medicale din spitalul nostru.

Totodata, se inregistreaza mentinerea ratei infectiilor nosocomiale la nivel 0%. precum si o
mentinere a procentului bolnavilor transferati la alte spitale la un nivel foarte scazut, ceea ce atesta
calitatea serviciilor oferite de spitalul nostru.

Furnizarea de servicii.
Activitatea principala consta in oferirea de servicii in regim de spitalizare continua si spitalizare
de zi in sectiile si clinicile spitalului.
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CATEGORIA DE
INDICATORI DENUMIREA INDICATORULUI 2013 2014
Proportia medicilor din totalul personalului angajat
. . 16,90% | 16,71%
al spitalului
Proportia personalului medical din totalul
. . _ _ 1,74% | 62,39%
A. Indicatori de personalului angajat 6 6 | 62,39%
management al
resurselor Proportia p.ersonalului medical c.:ustud.ii superioare 31.63% | 34.44%
umane din totalul personalului medical
. Oi AOOI IAAEO_ AA AT 1TTAO T o
ambulatoriu
Numarul mediu de bolnavi externati pe un medic 195 305
Numarul de bolnavi externati pe spital 17574 | 16452
ATI 4265 4305
Cardiologie 921 855
Chirurgie 1116 987
Endocrinologie 1105 901
RMFB 1051 1038
_ . -AAEAET & )1 OAOI1 2972 2859
B. Indicatori de
utilizare a Neonatologie 1429 1544
serviciilor :
Neurologie 1826 1830
I A O O AGr@éolage 3829 3715
Ortopedie 2037 1635
Urologie 1288 1088
Durata medie de spitalizare pe spital 6,15% | 6,13%
ATI 1,11% | 1,05%
Cardiologie 7,08% | 6,74%
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Chirurgie

7,34%

Endocrinologie

4,9%

RMFB

11,68% | 11,68%

- AAEAET a

) 1

OAOIT 5,98% | 6,20%

Neonatologie

3,4% 3,35%

Neurologie

7,19% | 7,95%

I A OO AGrecolage

3,87% | 3,83%

Ortopedie

6,51% | 6,94%

Urologie

7,98% | 8,11%

Rata de utilizare a paturilor pe spital

50,72% | 57,58%

Cardiologie

50,75% | 63,19

Chirurgie

40,82% | 33,59%

Endocrinologie

49,43% | 41,74%

RMFB

48,05% | 55,36%

- AAEAET &

) ]

OA O1] 49,93% | 64,72%

Neonatologie

29,54% | 40,47%

Neurologie

59,93% | 79,71%

I A OO A@retolage

59,22% | 55,62%

Ortopedie 60,57% | 69,10%

Urologie 51,22% | 69,06%

Indicele de complexitate a cazurilor pe spital 0,9523 | 0,9792
Cardiologie 1,0656 | 1,0594

Chirurgie 1,2159 | 1,3395

Endocrinologie

0,8140 | 0,9762
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RMFB
- AAEAET & )1 OAOI 1,1417 | 1,1041
Neonatologie 0,8294 | 0,7323
Neurologie 1,0147 | 1,1019
I A O O AGreéolage 0,8992 | 0,8474
Ortopedie 0,8041 | 1,0331
Urologie 0,7645 | 0,7445
Procentul bolnavilor cu interventii chirurgicale
din totalul bolnavilor externati din sectiile 63,30% | 65,21%
chirurgicale
Chirurgie 64,96% | 67,98%
I A O O AGreéolagie 69,42% | 68,13%
Ortopedie 61,46% | 71,01%
Urologie 46,58% | 44,03%

Proportia urgentelor din totalul bolnavilor

. . . 32,42% | 28,53%
internati pe spital

Cardiologie 1,43% | 1,99%
Chirurgie 32,62% | 32,62%
Endocrinologie 0,27% | 0,33%
RMFB 0,38% | 0,58%

-AAEAET & )1 OAOI 2,000 | 1,40%

Neonatologie 99,93% | 83.81%
Neurologie 31,54% | 24.37%

I A OO AGre@dvlage 61,90% | 55,99%
Ortopedie 33,33% | 26,85%
Urologie 16,23% | 4,04%
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Proportia bolnavilor internati cu bilet de

trimitere din totalul bolnavilor internati pe 67,51% | 69,30%
spital
Cardiologie 98,42% | 99,42%
Chirurgie 67,29% | 73,66%
Endocrinologie 99,55% | 99,67%
RMFB 99,62% | 99,04%
-AAEAET & )1 OAOT197,94% | 98,64%
Neonatologie X X
Neurologie 68,29% | 75,90%
I A O O AGreéolagie 38,16% | 42,50%
Ortopedie 66,52% | 70,15%
Urologie 83,85% | 88.51%
Numarul consultatiilor acordate in ambulatoriu 25021 | 33356
Proportia serviciilor medicale spitalicesti
acordate prin FSZ din totalul serviciilor medicale 14,55% | 20,14%
spitalicesti acordate pe spital
#Al AOA AA CAOA{ 0% 100%
Cardiologie 570% |12,13%
Chirurgie 19,20% | 20,21%
Endocrinologie 31,97% | 40,88%
RMFB 2,76% 1,42%
- AAEAET &4 )1 OAOI12303% |2522%
Neonatologie 0 0
Neurologie 0 0,27%
I A OO AGre@éolagie 0 5,64%
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Ortopedie 30,67%
Pediatrie 100% 100%
Urologie 14,52% | 25,63%
Executia bugetara fata de bugetul de cheltuieli
0 J 88,82% | 81,93%
aprobat
P tul cheltuielilor d | din totalul
rocentul che U|e.| o.r ep_ersong in totalu 5121% | 45.01%
cheltuielilor spitalului
Procentul cheltuielilor de personal din totalul
sumelor decontate de casele de asigurari de
sanatate din FNUASS pentru serviciile medicale 69,64% | 66,98%
furnizate, precum si din sumele asigurate din
bugetul MT cu aceasta destinatie
Procentul cheltwehlgr f:u me_dlcam_ente din 9.34% | 8.57%
totalul cheltuielilor spitalului
e e A x e oo .- . | 358,53 | 302,96
#1 0001 1 AAEO PA UE ODE : :
lei lei
C. Indicatori ATI 805,87 | 827,68
economico- Cardiologie 215,10 | 203,5
financiari
Chirurgie 323,97 | 319,58
Endocrinologie 233,54 | 313,23
RMFB 138.19 | 131,15
-AAEAET & )1 OAOIT] 215,10 | 236,61
Neonatologie 388.39 | 343,24
Neurologie 180,42 | 153,69
I A O O AGireolagie 408,68 | 364,98
Ortopedie 250,41 | 233,56
Pediatrie 0 0
Urologie 262,71 | 224,25
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SPITALUL CLINIC
C.F. 2 - Bucuresti

Bb. Maragsti, Nr. 63, Sector 1

Cod

Fiscal: 4505316

o 51.
'EZYD cemfan!,

it

Procentul veniturilor proprii din totalul
veniturilor spitalului (aceasta sintagma se refera

G s
M
g

1ISO 9001

Csmfca A6 C

la toate veniturile obtinute de spital, exclusiv 18,33% | 32,81%
cele obtinute din contractul cu casa de asigurari
de sanatate)
Rata mortalitatii intraspitalicesti pe spital 0,24% | 0,27%
ATI 0% 0%
Cardiologie 0,33% 0%
Chirurgie 1,25% | 1,13%
Endocrinologie 0% 0%
RMFB 0% 0%
- AAEAET & )1 OAOI1 0,22% | 0,16%
Neonatologie 0,07% 0%
Neurologie 0,77% | 1,63%
I A O O AGir@tolagie 0% 0%
Ortopedie 0,10% | 0,11%
calitate
Urologie 0% 0,14%
Rata infectiilor nosocomiale pe spital 0,00% | 0,00%
Rata bolnavilor reinternati in interval de 30 de
: 0,06% | 6,75%
zile de la externare
Indicele de concordanta intre diagnosticul la
; et . L 80,18% | 90,71%
internare si diagnosticul la externare
Procentul bolnavilor transferati catre alte spitale
1 bonavl >ratl e SP 0,01% | 0,08%
din totalul bolnavilor internati
Numarul de reclamatii/plangeri ale pacientilor 3 4

inregistrate
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SPITALUL CLINIC
C.F. 2 - Bucuresti

Bb. Marasti, Nr. 63, Sector 1
Cod Fiscal: 4505316

1]

‘\(2@ ce(ﬂ'li“:é&

Ao:iitaradid

ax ‘lSO@ 1

| Csmfca 4EC

ACTI VI TATEA SPI TAL Ul COMPARATIM GUJANULR 2013

17,60%
17,40%
17,20%
17,00%
16,80%
16,60%
16,40%

16,20%

INDICATORI Al MANAGMENTULUI

_~wsw  RESURSELOR UMANE (1)

16,90%

16,71%

® Proportia medicilor in totalul

personalului

Valori 2013
previzionate

2014

62,50%
62,00%
61,50%
61,00%
60,50%
60,00%
59,50%
59,00%
58,50%

61,67%

60,00%

m Proportia personalului

medical in total personal

Valori 2013
previzionate

2014
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Cod Fiscal: 4505316 | Csmefcx 4EMC

INDICATORI DE UTILIZARE A SERVICIILOR (1)

17574

17600
17400
17200
17000
16800

16600
16400 B Numarul de bolnavi externati

17000

16452

16200
16000
15800

Valori 2013 2014
previzionate

INDICATORI DE UTILIZARE A SERVICIILOR (l1)

6,25

6,26
6,24

6,22

6,2
6,18

6,15

6,16 | 6,13

6,14 - B Durata medie de spitalizare pe
spital

6,12

6,1
6,08
6,06

Valori 2013 2014
previzionate
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Cod Fiscal: 4505316 Csrficw 4B C

INDICATORI DE UTILIZARE A SERVICIILOR (llI)
57,58%

58,00% -

56,00% -

54,00% -
50,72%

52,00% -
48 36%

50,00% -
48,00% - m Rata de utilizare a paturilor
46,00% -
44,00% -

42,00% . .
Valori 2013 2014
previzionate

INDICATORI DE UTILIZARE A SERVICIILOR (1V)

0,9792

0,98

0,97 A

0,96 0,9523

0,95 0,9418
H Indice de complexitate a

0,94 cazurilor

0,93

0,92 ‘ ‘
Valori 2013 2014
previzionate
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SPITALUL CLINIC D it
C.F. 2 - Bucuresti g
Bb. Maragti, Nr. 63, Sector 1 gl P

Cod Fiscal: 4505316

INDICATORI DE UTILIZARE A SERVICIILOR (V)

7 0,

70%

68% |

66% | o

63,30
64%
m Procentul bolnavilor cu interventii
62% | chirurgicale din totalul bolnavilor

externati din sectiile chirurgicale

60% -
58%
Valori 2013 2014
previzionate
INDICATORI DE UTILIZARE A SERVICIILOR (V1)
30% 25,02%
25%
20% | 15% 14,55%
15% | M Proportia serviciilor
medicale spitalicesti
o | acordate prin spitalizare de
10% zi din totalul serviciilor
. medicale spitalicesti
5% | acordate pe spital
0%
Valori previzionate 2013 2014
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Cod Fiscal: 4505316 Cirfics 4B C

INDICATORI DE UTILIZARE A SERVICIILOR (Vi)

100%
90%
80%
70%

60%
Proportia bolnavilor
50% internati cu bilet de
trimitere din totalul
bolnavilor internati pe

40% spital
30% B Proportia urgentelor din
totalul bolnavilor internati
ital
0% pe spita
10%
0%
Valori 2013 2014
previzionate
BUGET INCASAT BUGET INCASAT
VENITURI
(MI1 LEI) (MI1 LEI) % %
CASMB
31.241 26.333 65,23% 67,19%
Din care:
SPITAL 28.676 24.373 59,87% 62,19%
AMBULATORIU 1.138 967 2,38% 2,47%
PROGRAME 1.427 993 2,98% 2,53%
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SPITALUL CLINIC

C.F. 2 - Bucuresti
Bb. Maragsti, Nr. 63, Sector 1

Cod Fiscal: 4505316

1SO 9001

Csrfca AEMC

VENITURI PROPRII
7.648 3860 15,97% 9,85%
Din care:

VP DIN CHIRII 674 273 1,41% 0,7%
VP DIN SERVICII 1.140 1.131 2,38% 2,89%
CERCETARE 1 0 0% 0%
SPONSORIZARI 16 7 0,03% 0,02%
P. IZOMUNIZARE 113 113 0,24% 0,29%
ALTE VENITURI 90 90 0,19% 0,23%
EXCEDENT 58 - 0,12% 0%
PROIECT FEN 5.556 2.246 11,6% 5,73%
BUGETUL DE STAT 9.007 9.001 18,8% 22,97%
TOTAL BUGET 47.896 39.194 100% 100%

CHELTUIELI CHELTUIELI MII LEI %
CHELTUIELI 30.560 100%
CHELTUIELI DE PERSONAL 17.388 56,9%
CHELTUIELI BUNURI SI SERVICII
13.173 43,1%
Din care:
UTILITATI 1.730 5,66%
CHELTUIELI CU MEDICAMENTE 2.173 7,11%
CHELTUIELI CU MAT. SANITARE 1.872 6,13%
REACTIVI 1078 3,53%
REPARATII CURENTE 256 0,8%
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SPITALUL CLINIC
C.F. 2 - Bucuresti

Bb. Maragsti, Nr. 63, Sector 1
Cod Fiscal: 4505316

BUGET DE STAT (mii lei)

9007 9001
10000 w " "

0 - - - i i
Prevederi Realizat = BUGET DE STAT (mii lei)
bugetare

FNUASS (mii lei)

50000 ]/3241\ 26333
Prevederi Realizat W FNUASS (mii lei)
bugetare

VENITURI PROPRII (mii lei)

10000 7590
3860
‘ = VENITURI PROPRII
0 - . f (mii lei)
Prevederi Realizat
bugetare
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Cod Fiscal: 4505316 Csrfica 4ERC

Axis Title

100%

90%

80%

70%

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0%

INDICATORI ECONOMICO - FINANCIARI (I)

—o— Executia bugetara fata de bugetul

de cheltuieli aprobat

e

8,82%

81,93%

—— Procentul cheltuielilor de
personal din totalul cheltuielilor
spitalului

69,64%
66,98%

Procentul cheltuielilor de
personal din totalul sumelor

0,
1,21% decontate de casele de asigurari

de sanatate din FNUASS pentru
45,01% serviciile medicale furnizate,
precum si din sumele asigurate

din bugetul MT cu aceasta
destinatie
32,81% —#—Procentul cheltuielilor cu
medicamente din totalul

cheltuielilor spitalului

18,33%

S 10% —-0-349 0 Procentul veniturilor proprii din
8% 8,57% totalul veniturilor spitalului

(aceasta sintagma se refera la
toate veniturile obtinute de

spital, exclusiv cele obtinute din
contractul cu casa de asigurari de
sanatate)

Valori previzionate 2013 2014
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C.F. 2 - Bucuresti T
Bb. Maragti, Nr. 63, Sector 1 | sner
Cod Fiscal: 4505316 Csrefica ABRC

INDICATORI DE CALITATE (1)

0,35% 0,31%

0,27%

0,30%

0,24%

0,25%

0,20%

0,15%

B Rata mortalitatii intraspitalicesti

pe spital
0,10% -

0,05%

0,00%

Valori 2013 2014
previzionate

INDICATORI DE CALITATE (I1)

1% -
0%
0%
0% |
0%
0% |
0% [ Rata infectiilor nosocomiale pe
spital

0%
0%
0%
0%

Valori 2013 2014
previzionate
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Cod Fiscal: 4505316 Cirfica 4B#IC

INDICATORI DE CALITATE (ll)

90% 90,71%

92%

90% |

88%

86% |

84%

0,
82% | 80,18% i Indicele de concordanta intre

diagnosticul la internare si
80% diagnosticul la externare

78% |

76% |

74% ‘ ‘
Valori 2013 2014
previzionate

INDICATORI DE CALITATE (1V)

10%

10%
9% |
8%
7% |
6% |
5%
4% |
3%

2% | 0.01% 0,08%

[ ,
1 - -
0%

B Procentul bolnavilor transferati
catre alte spitale din totalul
bolnavilor internati

Valori 2013 2014
previzionate
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DATE REFERITOARE LA MODALITATILE DE EVALUARE $I CONTROL INTERN APLICATE
TN CADRUL SPITALULUI CLINIC CF 2, PRECUM SI LA NORMATIVELE CU CARACTER
INTERN APLICATE PENTRU EFICIENTIZAREA ACTIVITATII SPITALULUI S| CRESTEREA

CALITATII ACTULUI MEDICAL

Calitatea se refera in egala masura la cresterea satisfactiei pacientului, la auditul profesional si
la imbunatatirea eficientei sau reducerea costurilor.

O importanta deosebita se acorda in prezent in sistemul sanitar ideii de reactie de rédspuns din
partea pacientului si ideii de a oferi acestuia ceea ce isi doreste. Satisfactia pacientilor inseamna
evaluare cognitiva si reactie emotionald la elementele structurii (resursele umane, materiale,
financiare si mediul spitalicesc), ale procesului (aspecte tehnice si interpersonale), precum si la
rezultatele serviciilor medicale furnizate.

Un aspect al ingrijirilor medicale frecvent studiat este extinderea si acuratetea comunicarii
medic—pacient. Satisfactia pacientului este in stransa dependenta de claritatea informatiilor oferite,
si aceasta ar putea fi un semn important al calitatii comunicarii medic — pacient.

Evaluarile satisfactiei asiguratilor referitoare la calitatea serviciilor medicale primite semnaleaza
faptul ca nemultumirile sunt generate in proportie de peste 70% de deficiente de ordin
organizatoric si administrativ (alimentatie, curatenie, incalzire, confort, timp de asteptare) si mult
mai putin de profesionalismul personalului medical (exceptie cazurile de malpraxis). Modul cel mai
simplu si mai putin costisitor de evaluare a calitatii serviciilor de sandtate este masurarea
satisfactiei pacientilor.

Tncepand din acest an, s-au introdus in spitalul nostru formularele de satisfactie a pacientilor,
formulare facute n baza standardelor CoNAS. Fiecare pacient trebuie sa completeze acest formular
la externare, acestea fiind ulterior colectate de pe fiecare sectie in parte, saptamanal. La sfarsitul
fiecarei luni se intocmeste, in baza lor, analiza de satisfactie a pacientilor, analiza ce este adusa la
cunostinta inclusiv managerului spitalului.

Date referitoare la modalitatile de evaluare si control intern existente si
implementate

Pentru eficientizarea activitatii unitatii sanitare, in vederea cresterii calitatii actului medical,
precum si pentru gestionarea eficienta a resurselor, in cadrul Spitalului Clinic CF 2 Bucuresti s-au
dispus o serie de masuri in cursul anului 2014, concretizate la nivel organizatoric prin proceduri
interne cu aplicabilitate la nivelul structurilor (compartimente/birouri/servicii) implicate fin
activitatea administrativa a spitalului, protocoale incheiate la nivelul sectiilor, vizand modul de
desfasurare a activitatii medicale si calitatea actului medical, precum si o serie de note interne si
adrese prin care s-a urmarit implemetarea deciziilor manageriale la nivelul structurilor functionale
ale spitalului, in desfasurarea activitatii curente.

Referitor la procedurile interne de evaluare si control utilizate, mentionam ca aceste proceduri
sunt cuprinse n cadrul procedurilor operationale aplicabile la nivel de serviciu/birou/
compartiment.
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Cod Fiscal: 4505316 Carficar 4ESAC
Pana in prezent, in cadrul spitalului au fost elaborate si se aplica o serie de proceduri

operationale, dupa cum urmeaza:

A. Serviciul Financiar-Contabilitate:

1.Procedura privind intocmirea contului de executie bugetarad-cheltuieli/venituri pe surse de
finantare;

2.Procedura privind modul de respectare al prevederilor legale referitoare la casarea si declasarea
bunurilor materiale;

3.Procedura privind reconstituirea documentelor justificative si contabile pierdute, sustrase sau
distruse;

4.Procedura privind inventarierea anuala;

5.Procedura privind derularea PNS;

6.Procedura privind activitatea de control financiar preventiv propriu;

7.Procedura privind activitatea casieriei;

8.Procedura privind monografia contabil3;

9.Procedura privind intocmirea si executia BVC;

10. Procedura privind activitatea de Tncasare a veniturilor;

11. Procedura privind Angajarea-Lichidarea-Ordonantarea-Plata (ALOP).

B. Farmacie
12. Procedura de organizare a spatiului si dotare a farmaciei;
13. Procedura de organizare a personalului farmaciei;
14. Procedura de aprovizionare a farmaciei;
15. Procedura de receptie a produselor in farmacie;
16. Procedura de depozitare a produselor in farmacie;
17. Procedura de returnare si retragere a produselor;
18. Procedura de preparare a medicamentelor in farmacie;
19. Procedura de eliberare a medicamentelor si a materialelor sanitare din farmacie in spital;
20. Procedura de distrugere a produselor;
21. Procedura de igiena;
22. Procedura privind rezolvarea reclamatiilor;
23. Procedura de trasabilitate

C. Epidemiologie
24. Procedura privind utilizarea lenjeriei in spital;
25, Procedura privind curatenia si dezinfectia salilor de tratament;
26. Procedura privind curatenia si dezinfectia chiuvetelor;
27. Protocol privind curatenia si dezinfectia blocului operator;
28. Protocol privind curatenia si dezinfectia in saloane si sectie;
29. Procedura privind curatenia si dezinfectia pe tipuri de echipamente;
30. Procedura privind prevenirea infectiilor respiratorii;
31. Procedura privind prevenirea infectiilor urinare la pacientii cu sonda urinara;
32. Procedura pentru accesul si circulatia vizitatorilor in spital;
33. Procedura privind curatenia si dezinfectia in spital;
34. Procedura privind transportul alimentelor;
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35.
36.
37.
38.
39.
40.
41.
42.
43.
44.
45.
46.
47.
48.
49.
50.
51.
52.
53.

54.
55.
56.

57.
58.
59.

60.

61.

62.

63.

64.

65.

= s
SPITALUL CLINIC D B
C.F. 2 - Bucuresti T
Bb. Maragsti, Nr. 63, Sector 1 'lso 5:30;)1
Cod Fiscal: 4505316 Carsfics 4ERAC

Procedura privind pastrarea asepsiei in spital;

Procedura de administrare a medicamentelor;

Procedura privind transportul probelor biologice;

Procedura privind transportul lenjeriei;

Procedura de colectare si transport deseuri;

Procedura de comunicare interna privind incidenta infectiilor nosocomiale;
Procedura de instituire si comunicare a carantinei;

Protocol de transport al bolnavilor in spital;

Sterilizarea chimica;

Sterilizarea apei pt spalarea chirurgical3;

Sterilizarea la sterilizator cu aer cald(pupinel, etuva);

Sterilizarea cu vapori de apa saturati sub presiune;

Sterilizarea la sterilizator cu oxid de etilena;

Spalarea chirurgicald a mainilor;

Spalarea aseptica a mainilor;

Spalarea simpla a mainilor;

Cod de culori pt lenjeria curata sau utilizata;

Protocol privind schimbarea si dezinfectia lenjeriei provenind de la pacienti cu risc;
Protocol privind curatenia in blocul alimentar.

D. Laborator anatomie patologica
Autopsia anatomopatologica, imbalsamare — igienizare cadavre;
Prelucrarea biopsiilor la parafina;
Procedura examene citologice pe frotiuri din lichide, secretii, aspirate, amprente;

E. Comitet Director
Activitate Comitet Director;
Procedura privind comunicarea si evaluarea satisfactiei pacientului;
Procedura privind managementul riscurilor.

F. SSM
Procedura de pregatire pt. situatii de urgenta si capacitate de raspuns in caz de accident de
mediu;
Investigarea incidentelor, accidentelor, neconformitatilor, actiunilor corective si preventive;
Procedura privind identificarea si evaluarea riscurilor de accidente si imbolnavire profesionala.

G. Relatii publice
Raspunsuri, cereri, sesizari

H. Admnistrativ-tehnic
Procedura privind activitati tehnice si de investitii.

I. Juridic
Procedura inchiriere spatii
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J. Serviciul RUNOS

66. Procedura privind activitatea de voluntariat

K. Serviciul achizitii publice
67. Procedura privind declansarea, fundamentarea si derularea procedurilor de achizitii publice

L. Control Managerial Intern
68. Procedura privind semnalarea neregularitatilor

M. Sectia ATI
69. Procedura privind anestezia locoregionala

N. Sectiile: Neurologie, BFTR, O-G, Medicala ; Ambulatoriul CF2
70. Procedura privind asistenta medicala de specialitate

0. Sectiile: Urologie, BFTR, O-G, Medicala, Endocrinologie, Radiologie; Ambulatoriul CF2
71. Procedura de investigatie ecografica

Mentionam ca, in cadrul Spitalului Clinic CF 2 Bucuresti este organizat Compartimentul de Audit
Public Intern, care functioneaza in baza Legii nr. 672/2002, compartiment la nivelul caruia exista
elaborate si se aplica proceduri de lucru operationale, dupa cum urmeaza:

1. Planificarea activitatii de audit public intern

2. Pregatirea misiunii de audit intern

3. Interventia la fata locului si intocmirea Raportului de audit
4. Urmarirea stadiului implementarii recomandarilor

5. Raportarea activitatii de audit public intern

De asemenea, in legatura cu activitatea medicala desfasurata in cadrul spitalului, precizam ca, la
nivelul spitalului, autocontrolul microbiologic se efectueaza conform unei planificari, cu ritmicitate
care variaza in functie de riscuri (bilunar, lunar, trimestrial sau ori de cate ori este cazul). in cadrul
acestui autocontrol, se verifica eficacitatea masurilor de dezinfectie si sterilizare, prin recoltari de
probe de sanitatie de pe suprafete sanitare, aeromicroflora, materiale si instrumentar steril. De
asemenea, se verifica igiena mainilor personalului, si se urmareste depistarea starii de portaj prin
recoltarea de probe de pe maini si exudate nazo-faringiene la personalul medico-sanitar. De
asemenea, la nivelul spitalului, se mai desfasoara si controlul microbiologic saptamanal al apei
sterile din blocurile operatorii.

Totodata, in cadrul spitalului are loc si actualizarea anuala a Planului de prevenire si control a
infectiilor nosocomiale, existdnd, ca si normative cu aplicabilitate internad, si protocoale de
curatenie si dezinfectie, spalare a mainilor personalului, pregatire a instrumentarului pentru
sterilizare, protocolul de sterilizare, precum si Codul de gestionare a deseurilor medicale.

Mentionam ca la nivelul sectiilor din structura Spitalului Clinic CF 2 Bucuresti, in activitatea
medicala desfasurata in mod curent, se respecta o serie de protocoale de practica medicalg, fiind in
curs de elaborare si proceduri operationale proceduri operationale absolut necesare pentru
acreditarea unitatii sanitare. Vizita de evaluare a celor de la Comisia Nationala de Acreditare a
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Spitalelor urma sa se desfasoare in trimestrul IV al anului 2014, dar, avand in vedere faptul ca s-a

cerut replanificarea acesteia, asteptam aprobarea ca aceasta sa se efectueze in trimestrul IV 2015.

n vederea cresterii calititii actului medical, la nivelul spitalului s-au desfdsurat in cursul celui de-
al doilea semestru al anului 2014 o serie de activitati menite a contribui la formarea profesionala si
specializarea personalului implicat direct in efectuarea actului medical prin prezentari interne in
cadrul raportului sdptamanal pe spital, in baza unei planificari.

Totodata continud derularea proiectulul ,,E-SANATATE — SERVICII MEDICALE DE CALITATE
PRIN INFORMATIZARE” in cadrul Programului Operational Sectorial ,Cresterea Competitivitatii
Economice” 2007-2013 (POS CCE), Axa prioritara Ill — Tehnologia Informatiei si Comunicatiilor (TIC)
pentru sectoarele privat si public, Domeniul Major de Interventie 2 - ,Dezvoltarea si cresterea
eficientei serviciilor publice electronice”, Operatiunea 4 ,Sustinerea implementarii de solutii de e-
sanatate si asigurarea conexiunii la broadband, acolo unde este necesar”.

Pentru acest proiect este prevazuta finantarea nerambursabila in suma totala de 6.315 mii
lei, din care 4.698 mii lei valoare eligibila si 1.616 mii lei valoare neeligibila, sume repartizate pe
intreaga perioada de implementare a acestuia, respectiv din mai 2013 pana in mai 2015.

In anul 2014 au fost desfasurata urmatoarele activitati din cadrul proiectului:

- Procedura de achizitie pentru sistem informatic integrat;

- Incheiere contract furnizor realizare sistem informatic integrat;

- Livrare si instalare echipamente si aplicatii software de baza;

- Consultanta in domeniul managementului de proiect.

Date referitoare la controalele si misiunile de audit desfasurate in cadrul unitatii
sanitare, precum si la masurile luate pentru remedierea deficientelor constatate

Precizam ca in cursul primului semestru al anului 2014, in cadrul Spitalului Clinic CF 2 s-au
desfasurat mai multe controale efectuate de catre diverse foruri si institutii.

Astfel, in perioada 10.03-18.04.2014 s-a desfasurat in cadrul unitatii misiunea de audit a Curtii de
Conturi a Romaniei, in urma careia auditorii din cadrul acestei institutii au incheiat un raport de
audit financiar (raportul nr. 2925/18.04.2014) si un proces verbal de constatare (avand acelasi
numar), emitand totodatad Decizia nr. 111/14/15.05.2014, privind inlaturarea deficientelor constatate
si consemnate in raport si in procesul verbal, prin aceste documente fiind dispuse in sarcina
Spitalului Clinic CF 2 Bucuresti o serie de masuri.

Avand in vedere masurile dispuse prin Decizia Curtii de Conturi a Romaniei nr. 111/14/15.05.2014 ,
Spitalul Clinic CF 2 Bucuresti a intreprins urmatoarele activitati pentru punerea in aplicare a acestor
masuri:

- prin Decizia nr. 174/02.06.2014 s-a constituit Comisia de Solutionare a masurilor
dispuse de Curtea de Conturi a Romaniei prin Decizia nr.l11/14/15.05.2014;
- referitor la masura nr. 1 a fost aprobata in data de 08.07.2014 procedura PO-CF2-39-A
privind elaborarea si aprobarea bugetului de venituri si cheltuieli;
- referitor la masura nr. 2 au fost elaborate:
9 PO-CF2-29-A Procedura privind activitatea casieriei;
9 PO-CF2-37-A Procedura privind organizarea si conducerea contabilitatii
(monografie contabila), aprobata in data de 28.04.2014;
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f PO-CF2-2-A Procedura privind intocmirea contului de executie bugetara-

cheltuieli/venituri pe surse de finantare, aprobata in data de 09.01.2012

si revizuita in data de 07.11.2014;
referitor la masura nr. 3.1 a fost aprobata in data de 28.10.2014 procedura PO-CF2-40-A
privind angajarea, lichidarea, ordonantarea si plata cheltuielilor, iar in data de
07.11.2014 a fost revizuita procedura PO-CF2-2-A Procedura privind intocmirea contului
de executie bugetara-cheltuieli/venituri pe surse de finantare.
referitor la masura 3.2. prin adresa noastra nr. 3184/29.09.2014 s-a comunicat la
Ministerul Transporturilor anexele 6 si 7 aferente contului de executie pe anul 2013,
corectate;
referitor la masurile 4, 5.1., 5.2. , s-a revizuit procedura operationala PO-CF2-28-A
privind controlul financiar preventiv propriu si s-a emis decizia managerului nr.
326/29.09.2014 privind organizarea si exercitarea controlului financiar preventiv
propriu;
referitor la masurile 6, 9.1., 10.1. si 11 in sedinta din 26.06.2014, Comitetul Director a
hotarat sanctionarea persoanelor vinovate cu avertisment scris. Aceaste masuri s-au
concretizat prin emiterea deciziilor 248,249 si 250 din data de 03.07.2014. In sedinta din
data de 28.10.2014 Consiliul de Administratie a luat act de actiunile intreprinse de
conducerea executiva a spitalului in vederea aducerii la indeplinire a masurilor
6,9.1,10.1 si 11 din Decizia nr. 111/14/15.05.2014 .
referitor la masura 7 s-a adus la cunostiinta Comisiei de control intern managerial
aceasta masura in vederea aducerii la indeplinire. In ce priveste implementarea
standardului 2 Atributii, Functii si Sarcini, neimplement la data auditului, s-a elaborat
Regulamentul de Organizare si Functionare, fiind avizat de Consiliul de Administratie
conform hotararii nr. 5 din 29.10.2014.In ce priveste implementarea standardului 6 —
Structura Organizatorica, neimplement la data auditului, cu adresa nr.
2081/16.06.2014, s-a trimis la Ministerul Transporturilor, o noua organigrama a
spitalului pentru aprobare in baza noii structurii organizatorice aprobata de Ministerul
Sanatatii, fiind aprobata in baza ordinului MT nr. 1422/09.10.2014.
referitor la masura 8.1. s-au prevazut doua posturi pentru Serviciul Audit Intern in noua
organigrama a spitalului, aprobata in baza ordinului MT nr. 1422/09.10.2014. Prin
adresa noastra nr. 10190/22.12.2014 s-a solicitat Serviciului RUNOS scoaterea la
concurs a unui post auditor intern.
referitor la masura 8.2, auditorul intern a prezentat planul de audit intern pentru anul
2014, cuprinzand obiective auditabile aferente activitatii anului 2013, precum si planul
de audit intern pentru anul 2015, cuprinzand obiective auditabile aferente activitatii
anului 2014;
referitor la masura 9.2 a fost aprobata in data de 19.12.2014 procedura PO-CF2-41-A
Procedura privind activitatea de incasare a veniturilor spitalului;
referitor la masura 9.3 a fost facturata contravaloarea penalitatile de intarziere
datorate de S.C. HELP NET FARMA S.A. si S.C. YONTEC CONCEPT S.R.L.. Totodata a fost
incasata suma de 8855,21 lei de la S.C. HELP NET FARMA S.A;
referitor la masura 9.4 s-au extins verificarile la contractele de inchiriere procedandu-se
la calcularea si facturarea de penalitati de intarziere in valoare de 40.037,22 lei, din care
s-au incasat 5854,16lei.
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- referitor la masura 10.2 s-a amendat Contractului nr. 210/30.03.2012 incheiat cu S.C.

YONTEC CONCEPT S.R.L. prin corectarea corespunzatoare a clauzelor contractuale
referitoare la calculul chiriei si raspunderea contractuala, potrivit legii;

- referitor la masura 10.2, in data de 09.05.2014, S.C. YONTEC CONCEPT S.R.L. a depus la
casieria spitalului suma de 500 lei, reprezentand garantia de bun serviciu aferenta
Contractului nr. 210/30.03.2012.

- referitor la masura 10.4 Serviciul Financiar-Contabilitate a identificat garantiile de bun
serviciu constituite pentru contractele de inchiriere, urmand ca impreuna cu Serviciul
Juridic si Serviciul Administrativ sa ia masuri de calculare si constituire a garantiei de
bun serviciu, dupa caz;

- referitor la masura 12 incepand cu luna aprilie 2014 s-a renuntat la achizitionarea
serviciilor de consultanta pentru achizitii;

- referitor la masura 13 s-a emis decizia nr. 276/05.08.2014 privind constituierea comisiei
pentru verificarea existentei contoarelor electrice si a apometrelor proprii , precum si
verificarea suprafetelor inchiriate.Conform Procesului verbal nr. 6251/20.08.2014
privind verificarea suprafetelor inchiriate si contoarelor de apa si energie s-a constatat
ca S.C. YONTEC CONCEPT S.R.L nu are instalat contor electric, propunandu-se si
solicitandu-se instalarea acestuia.

Pana la sfarsitul anului 2014 din cele 22 de masuri dispuse prin decizia Curtii de Conturi a
Romaniei au fost finalizate 18, iar pentru restul masurilor s-a solicitat prelungirea perioadei de
solutionare pana la data de 31.03.2015.

Date referitoare la comisiile care isi desfdsoara activitatea in cadrul spitalului,
precum si la atributiile acestora

Consideram ca pentru buna desfasurare a activitatii medicale, eficientizarea acesteia, precum si
pentru monitorizarea activitatii unitatii sanitare si adoptarea de masuri in vederea cresterii calitatii
actului medical, o importanta deosebita o are si activitatea desfasurata de comisiile, comitele si
consiliile constituite la nivelul Spitalului Clinic CF 2 Bucuresti. Astfel, pentru analiza unor probleme
complexe, de interes in activitatea curenta a spitalului si a subunitatilor sale, s-au constituit comisii,
componenta nominala fiind desemnata prin decizie a managerului spitalului.

La nivelul spitalului si-au desfasurat activitatea in cursul anului 2014 urmatoarele consilii,
comitete si comisii:

1. CONSILIULUI STIINTIFIC avand urmatoarele atributii:

a) asigurarea planificarii strategice in domeniul sdu de competenta, definind obiective strategice ale
cercetarii stiintifice medicale in unitatea sanitara in concordanta cu prioritatile, obiectivele si
activitatile specifice ERA (European Research Area);

b) de a aplica, monitoriza si evalua politicile necesare realizarii obiectivelor nationale privind
cercetarea stiintifica medicalg;

c) de implicare a colectivelor clinicilor cu activitate de cercetare medicala in cresterea vizibilitatii
stiintifice si implicit medicale a spitalului;

d) fundamentarea, elaborarea si actualizarea anuala a politicilor si strategiilor in domeniul cercetarii
stiintifice medicale din cadrul clinicilor spitalului;
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e) dezvoltarea resursei umane Tnalt performante a spitalului si promovarea cercetarii de excelenta
in domeniile medicale prioritare la nivel european;
f) identificarea si atragerea resurselor de finantare interne si externe.

2. CONSILIUL MEDICAL este compus din sefii de sectii, de laboratoare, farmacistul sef si directorul
de ingrijiri. Presedintele Consiliului Medical este directorul medical.

Principalele atributii ale consiliului medical sunt:

a) imbunatatirea standardelor clinice si a modelelor de practica in scopul acordarii de servicii
medicale de calitate in scopul cresterii gradului de satisfactie a pacientilor;

b) monitorizarea si evaluarea activitatii medicale desfasurate in spital in scopul cresterii
performantelor profesionale si utilizarii eficiente a resurselor alocate;

¢) elaborarea proiectului de plan de achizitii al spitalului in limita bugetului estimat;

d) intarirea disciplinei economico-financiare;

e) desfasurarea activitatii de evaluare si monitorizare a calitatii si eficientei activitatilor medicale
desfasurate in spital, inclusiv: evaluarea satisfactiei pacientilor care beneficiaza de servicii in cadrul
spitalului sau Tn Ambulatoriul acestuia, monitorizarea principalilor indicatori de performanta in
activitatea medicala, prevenirea si controlul infectiilor nosocomiale.

Aceste activitati sunt desfasurate in colaborare cu compartimentul de calitate, comisia DRG si
cu compartimentul de supraveghere, prevenire si control al infectiilor nosocomiale (CPCIN) de la
nivelul spitalului.

Alte atributii ale consiliului medical sunt:

a) stabileste reguli privind activitatea profesionald, protocoalele de practica medicald la nivelul
spitalului si raspunde de aplicarea si respectarea acestora;

b) elaboreaza planul anual de imbunatire a calitatii serviciilor medicale furnizate de spital, pe care il
supune spre aprobare Managerului;

¢) Tnainteaza Managerului propuneri cu caracter organizatoric pentru imbunatatirea activitatilor
medicale desfasurate la nivelul spitalului;

d) evalueaza necesarul de personal medical al fiecarei sectii/laborator/compartiment si face
propuneri Comitetului Director pentru elaborarea strategiei de personal a spitalului;

e) evalueaza necesarul liniilor de garda si face propuneri Managerului cu privire la structura si
numarul acestora la nivelul spitalului, dupa caz;

f) participa la stabilirea fiselor posturilor personalului medical angajat;

g) inainteaza Managerului propuneri pentru elaborarea planului de formare si perfectionare
continua a personalului medico-sanitar;

h) face propuneri si monitorizeaza desfasurarea activitatilor de educatie si cercetare medicala
desfasurate la nivelul spitalului, in colaborare cu institutiile acreditate;

i) reprezinta spitalul in relatiile cu organizatii profesionale din tara si din strainatate si faciliteaza
accesul personalului medical la informatii medicale de ultima or3;

j) asigura respectarea normelor de etica profesionala si deontologie medicala la nivelul spitalului,
colaborand cu Colegiul Medicilor din Romania;

k) raspunde de acreditarea personalului medical al spitalului si de acreditarea activitatilor medicale
desfasurate in spital, in conformitate cu legislatia in vigoare;

1) analizeaza si ia decizii in situatia existentei unor cazuri medicale deosebite (de exemplu, cazuri
foarte complicate care necesita o durata de spitalizare mult prelungitd, morti subite etc);
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m) participa, alaturi de Manager, la organizarea asistentei medicale in caz de dezastre, epidemii si
in alte situatii speciale;

n) stabileste coordonatele principale privind consumul medicamentelor la nivelul spitalului, Tn
vederea unei utilizari judicioase a fondurilor spitalului, prevenirii polipragmaziei si a rezistentei la
medicamente;

0) supervizeaza respectarea prevederilor in vigoare, referitoare la documentatia medicala a
pacientilor tratati, asigurarea confidentialitatii datelor medicale, constituirea arhivei spitalului;

p) avizeaza utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitati de cercetare medicala, in
conditiile legii;

qg) analizeaza si solutioneaza sugestiile, sesizarile si reclamatiile pacientilor tratati in spital,
referitoare la activitatea medicala a spitalului;

r) elaboreaza raportul anual de activitate medicala a spitalului, in conformitate cu legislatia in
vigoare.

3. CONSILIUL ETIC este format din 5 membri, pentru o perioada de 3 ani, avand urmatoarea
componenta:

a) un medic cu cel mai mare grad didactic sau, dupa caz, decanul de varsta al medicilor din spital;

b) un reprezentant al consiliului local ori judetean sau, dupa caz, consilierul juridic;

c) directorul de Tngrijiri;

d) un reprezentant al directiei de sanatate publica;

e) un secretar, fara drept de vot.

Consiliul etic se fintruneste lunar sau ori de cate ori este nevoie, la sesizarea unui
acient/apartinator al acestuia, a unui cadru medical sau a oricarei persoane careia i-au fost
incalcate drepturile recunoscute de lege in domeniul acordarii asistentei medicale.

Atributiile consiliului etic sunt urmatoarele:

a) analizeaza cazurile de incdlcare a normelor de conduitd in relatia pacient-medic-asistenta, a
normelor de comportament, a disciplinei in unitatea sanitara;

b) verifica daca, prin conduita lui, personalul medico-sanitar si auxiliar incalca drepturile pacientilor
prevazute de legislatia in vigoare;

c) sesizeaza organele abilitate ale statului in situatiile Tn care constatd incalcari ale codului de
deontologie medicala, ale drepturilor pacientilor, precum si ale normelor de conduita profesionala
aprobate potrivit legii;

d) analizeaza sesizarile ce privesc plati informale ale pacientilor catre personalul medico-sanitar ori
auxiliar sau conditionarea exercitarii actului medical de obtinerea unor foloase; propune, in functie
de caz, masuri de intrare in legalitate;

e) vegheaza pentru respectarea, in cazurile terminale, a demnitatii umane si propune masuri cu
caracter profesional pentru acordarea tuturor ingrijirilor medicale;

4. COMISIA PENTRU MEDICAMENTE-ANTIBIOTICOTERAPIE are ca atributii:
a) stabilirea politicii de antibioterapie a Spitalului Clinic CF2 Bucuresti;

b) masurarea si urmarirea consumului de antibiotice;

¢) urmarirea fenotipurilor de rezistenta antibacteriana;

d) stabilirea protocoalelor de profilaxie si terapie antibiotica;

e) organizarea de audit privind consumul de antibiotice;
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f) stabilirea unei liste de medicamente de baza, obligatorii, care sa fie Tn permanenta accesibile in
farmacia spitalului;

g) stabilirea unei liste de medicamente care se achizitioneaza doar in mod facultativ, la cazuri bine
selectionate si documentate medical, pe baza de referat; aceasta din urma trebuie sa prezinte
criteriile pe baza carora se face recomandarea, sustinute cu buletine de analiza si recomandari de
experti;

h) analizarea referatelor de necesitate trimise directiunii Tn vederea aprobarii si avizarea lor de
catre medici specialisti corespunzatori profilului de actiune al medicamentului solicitat;

i) verificarea continua a stocului de medicamente de baza, pentru a preveni disfunctiile in asistenta
medical3;

j) verificarea ritmica a cheltuielilor pentru medicamente si analizarea lor comparativ cu raportarea
lunara a situatiei financiare;

k) elaborarea de ghiduri terapeutice pe profiluri de specialitate medicala bazate pe bibliografie
nationald si internationala si pe conditiile locale;

I) comisia poate solicita rapoarte periodice de la sefii de sectie privind administrarea de
medicamente in functie de incidenta diferitelor afectiuni;

m) comisia poate dispune intreruperea administrarii de medicamente cu regim special in cazul cand
acel tratament se considera inutil.

5. COMISIA DE SUPRAVEGHERE $I CONTROL A INFECTIILOR NOSOCOMIALE (CPCIN) are
urmatoarele atributii:

a) se intruneste periodic (lunar sau in functie de situatii);

b) analizeaza factorii de risc ce duc la aparitia infectiilor nosocomiale;

c) valideaza protocoale interdisciplinare de preventie a infectiilor nosocomiale;

d) valideaza protocoale de proceduri, precautii de izolare, metode si manopere specifice;

e) analizeaza periodic indicatorii de frecventa a infectiilor nosocomiale.

6. COMISIA DE EVALUARE A NIVELULUI CANTITA]'ILOR EFECTIV CONSTATATE CA PIERDERI
NATURALE CU OCAZIA INVENTARIERII SAU PREDARII DE GESTIUNE monitorizeazd indeplinirea
prevederilor Ordinului Ministrului Sanatatii nr. 754/2004 privind limitele admisibile de perisabilitate
pentru produsele din unitatile sanitare din reteaua Ministerului Sanatatii.

7. COMISIA DE ETICA MEDICALA PENTRU STUDIUL CLINIC AL MEDICAMENTULUI isi desfasoara
activitatea in conformitate cu procedurile de lucru scrise, pastreaza inregistrari scrise privind
activitatea ei si procesele verbale ale intalnirilor, actioneaza in conformitate cu regulile de buna
practica in studiul clinic si reglementarile legale in vigoare. Comisia de etica trebuie sa stabileasca,
sa documenteze in scris si sa respecte procedurile sale de lucru care se vor referi la urmatoarele
aspecte:

a) verificarea initiala si verificarile de supraveghere a desfasurarii studiului;

b) precizarea frecventei controalelor pentru supraveghere in cursul studiului Tn functie de
problematica acestuia;

¢) emiterea, in conformitate cu reglementarile in vigoare, a raportului de verificare rapida si a
aprobarii scrise/opiniei favorabile pentru supraveghere fin cursul studiului, in functie de
problematica acestuia;
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d) emiterea, in conformitate cu reglementarile in vigoare, a raportului de verificare rapida si a
aprobarii scrise/opiniei favorabile, pentru modificari minore in studiul aflat in desfasurare care are
deja aprobarea Consiliului Etic;

e) precizarea ca nu trebuie admisa includerea in studiu a nici unui subiect Thainte de emiterea de
catre CE a aprobarii scrise/opiniei favorabile pentru studiul respectiv;

f) precizarea ca nu trebuie sa se produca abateri de la protocol sau modificari ale acestuia Tnainte
de obtinerea aprobarii scrise/opiniei favorabile, pentru un amendament adecvat, cu exceptia
situatiilor in care trebuie eliminat imediat riscul pentru subiecti sau cand modificarile se refera
numai la aspecte logice sau administrative ale studiului;

g) precizarea ca investigatorul trebuie sa raporteze prompt CE abaterile de la protocol, modificarile
care cresc riscul subiectilor, informatiile noi despre posibile influente nefavorabile asupra sigurantei
subiectilor sau desfasurarii studiului;

h) asigurarea ca CE informeaza prompt in scris investigatorul/institutia cu privire la: decizia/opinia
sa privind studiul, motivele pentru decizia sa, procedurile folosite pentru revenirea asupra acestor
decizii.

8. COMISIA DE ALIMENTATIE SI DIETETICA se poate intruni lunar si ori de cate ori exista solicitari si
va urmari urmatoarele obiective:

a) existenta regimurilor alimentare diversificate pe afectiuni;

b) modul de intocmire a regimurilor alimentare;

¢) calcularea valorilor calorice si nutritive;

d) pregatirea si distribuirea alimentelor;

e) modul de primire, receptionare, depozitare al alimentelor;

f) respectarea circuitelor functionale in intreg blocul alimentar;

g) asigurarea conditiilor igienico-sanitare in toate etapele parcurse de alimente de la receptie pana
eliberarea catre sectii;

h) controlul starii de sanatate al personalului Blocului Alimentar.

9. COMISIA COMPARTIMENTULUI DE CALITATE are sarcina de a asigura monitorizarea interna a
calitatii serviciilor medicale furnizate, prin urmarirea respectarii criteriilor de calitate, referitoare la:
a) oportunitatea continudrii spitalizarii la 24 de ore;

b) inregistrarea datelor despre evolutia starii de sandtate a pacientului, confirmarea diagnosticului
la 24/72 de ore in foile de observatie;

¢) indicarea medicatiei in foaia de observatie, concordanta medicatiei prescrisa in foaia de
observatie cu cea efectiv eliberata prin condica de medicamente;

d) vor fi efectuate, prin sondaj, un numar de minim doua evaluari lunare, pentru fiecare sectie in
parte;

e) data efectuarii sondajelor si constatarile vor fi inregistrate in Registrul de activitate al nucleului
de calitate cu semnatura persoanei care a efectuat sondajul;

f) intocmirea punctajului aferent criteriilor de calitate si urmarirea lunara pentru reactualizarea
acestuia, calcularea punctajului aferent criteriilor de calitate referindu-se la: decizia de internare a
bolnavilor, internarea pacientilor pe sectie in functie de concordanta cu diagnosticul principal la
internare, igienizarea pacientilor, transportarea/insotirea pacientului internat pe sectie, externarea
pacientului (lnmanarea scrisorii medicale si dupa caz a retetei gratuite/compensate);
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g) prezentarea propunerilor de imbunatatire a calitatii serviciilor medicale furnizate asiguratilor, pe
fiecare sectie in parte si global pe spital, conducerii spitalului; propunerile vor fi aduse si la
cunostinta medicilor sefi de sectie;

h) elaborarea unor materiale cu informatii utile pacientului si apartinatorilor (date generale despre
spital, programul de vizita pentru apartinatori, medicul curant, modalitatea de contact a acestuia,
etc.) ce vor fi puse la dispozitia acestora in momentul internarii pe sectie.

10. COMITETUL DE SECURITATE SI SANATATE IN MUNCA are ca scop asigurarea implicarii
salariatilor la elaborarea si aplicarea deciziilor in domeniul securitatii si sanatatii in munca, avand
urmatoarele atributii:

a) aproba programul anual de securitate si sanatate in munca ;

b) urmareste aplicarea acestui program, inclusiv alocarea mijloacelor necesare prevederilor lui si
eficienta acestora din punct de vedere al imbunatatirii conditiilor de munca;

¢) urmareste modul in care se aplica si se respecta reglementarile legale privind securitatea si
sanatatea in munca;

d) analizeaza factorii de risc de accidentare si imbolndvire profesionald, existenti la locurile de
munca;

e) analizeaza propunerile salariatilor privind prevenirea accidentelor de munca si a imbolnavirilor
profesionale, precum si pentru imbunatatirea conditiilor de munca;

f) efectueaza cercetari proprii asupra accidentelor de munca si imbolnavirilor profesionale;

g) efectueaza inspectii proprii privind aplicarea si respectarea normelor de securitate si sanatate in
munca;

h) informeaza inspectoratele teritoriale de munca despre starea securitatii muncii Tn propria
unitate;

i) realizeaza cadrul de participare a salariatilor la luarea unor hotarari care vizeaza schimbari ale
procesului de productie (organizatorice, tehnologice, privind materiile prime utilizate, etc..), cu
implicatii In domeniul securitatii si sanatatii in munca;

j) dezbate raportul scris, prezentat Comitetului de securitate si sanatate in munca de catre
conducatorul unitatii cel putin o data pe an, cu privire la situatia securitatii si sanatatii in munca,
actiunile care au fost intreprinse si eficienta acestora in anul incheiat precum si programul de
securitate si sanatate in munca pentru anul urmator; un exemplar din acest raport trebuie
prezentat Inspectoratului Teritorial de Munca al Municipiului Bucuresti;

k) verifica aplicarea normativului-cadru de acordare si utilizare a echipamentului individual de
protectie, tindnd seama de factorii de risc identificati;

1) verifica reintegrarea sau mentinerea in munca a salariatilor care au suferit accidente de munca ce
au avut ca efect diminuarea capacitatii de munca.

11. COMISIA DE FARMACOVIGILENTA are urmatoarele atributii:

a) verifica corespondenta baremului aparatului de urgenta cu cel aprobat de conducerea unitatii si
conform legislatiei in vigoare;

b) analizeaza toate cazurile de reactii adverse si va urmari intocmirea fiselor de reactii adverse si va
propune metode mai bune de diagnostic a reactiilor adverse;

¢) prezinta periodic informari cu privire la aceasta activitate si propuneri de imbunatatire a acestei
activitati.
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12. COMISIA DE ANALIZA DRG are urmétoarele atributii:

a) lunar face analiza foilor de observatii nevalidate de INCDS, face propuneri la CAS pentru
revalidare si prezinta solutii pentru reducerea numarului de cazuri nevalidate;

b) prezinta periodic informari Spitalului privind concluziile analizelor facute si propuneri de
imbunatatirea activitatii.

13. COMISIA DE TRANSFUZIE S| HEMOVIGILENTA are urmétoarele atributii:

a) monitorizarea nivelului de asigurare a securitatii transfuzionale la nivelul spitalului;

b) elaborarea si implementarea documentatiei necesare aplicarii in practica din spital a ghidurilor
de utilizare clinica a sangelui total si a componentelor sanguine;

¢) evaluarea nivelului de pregatire profesionald in domeniul transfuziei sanguine a tuturor
categoriilor de personal implicate in activitatea de transfuzie sanguina din spital;

d) monitorizarea utilizarii corecte a terapiei transfuzionale in sectiile spitalului;

e) organizarea si monitorizarea functionarii sistemului de hemovigilenta la nivelul spitalului si
colaborarea cu centrul de transfuzie teritorial in analiza reactiilor si incidentelor adverse severe;

f) elaborarea si implementarea, in colaborare cu responsabilul cu asigurarea calitatii din spital, a
sistemului de calitate in unitatea de transfuzie sanguina din spital si la nivelul sectiilor, privind
activitatea de transfuzie sanguina.

14. COMISIA DE ANALIZA A DECESELOR INTRASPITALICESTI functioneazd in conformitate cu Legea
nr. 95/2006 si Ordinul Ministrului Sanatatii Publice nr. 921/2006.

De asemenea, trebuie amintit faptul ca a fost infiintat nucleul de calitate, prin Decizia
managerului nr. 342/7.12.2011, a carei activitate are o desosebita importanta si pentru procesul de
acreditare a spitalului. Din cadrul comisiei fac parte atat membrii comitetului director cat si
coordonatorii si sefii tuturor serviciilor si birourilor din cadrul spitalului ce au absolvit cursul de
management al calitatii. Astfel, atributiile nucleului de calitate al Spitalului Clinic CF 2 sunt si acelea
de a verifica indeplinirea de catre spital a standardelor de acreditare CoNAS, precum si luarea
masurilor care se impun pentru indeplinirea acestor conditii.

Managementul Spitalului Clinic CF 2 Bucuresti este orientat spre imbunatatirea calitatii
serviciilor medicale oferite pacientilor, aplicarea unui sistem unic si coerent de prestare a serviciilor
medicale si a actului medical, care sa raspunda cerintelor standardelor de calitate, legislatiei in
vigoare si in concordanta cu practicile moderne de prevenire, diagnosticare si tratament, astfel
incat sa se asigure un raport optim intre asteptarile pacientilor, satisfactia profesionala a
personalului medical si eficienta economica.

Pentru indeplinirea acestor obiective ne propunem urmatoarele:

mentinerea nivelului de competenta profesionala a echipei medicale;

cresterea gradului de satisfacere apacientilor cu privire la necesitatile si asteptarile lor fata de
actul medical;

1 siguranta pacientilor prin reducerea la minimum a riscului de complicatii sau alte pericole
legate de furnizarea serviciilor medicale;

eficacitatea tratamentului aplicat si imbunatatirea starii de sanatate a pacientilor;

eficienta serviciilor medicale acordate, prin optimizarea raportului calitate-costuri;
infrastructura fizica pentru sustinerea actului medical si pentru confortul pacientilor;
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Cateva propuneri privind remedierea deficientelor:

9 dotarea sectiilor cu aparatura medicala noua in vederea introducerii de noi servicii medicale
(endoscopie terapeutica);

incheierea de contracte de service pentru aparatura;

repararea aparaturii existente ;

angajarea de personal medical pentru sectiile cu deficit;

reamenajarea spatiilor din spital (ortopedie, neurologie, pediatrie, ATI, medicind internd)
reamenajarea spatiilor din ambulatoriul de specialitate;

Propuneri pentru atragere de venituri proprii:

marirea taxelor cu indicele inflatiei;

amenajarea de rezerve in regim cu plata;

servicii medicale cu plata la cerere;

inchirierea spatiilor neocupate din cadrul ambulatoriului Grivita.
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ASTEPTAM PROPUNERI DIN PARTEA FIECAREI SECTII.

Director Medical,
Prof. Univ. Dr. Daniel Cochior

Dir. Economico-Financiar
Raluca Bogdanescu

Manager,
Serban Bucur Jr.
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