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INTRODUGERE

Prezentul PLAN DE DEZVOLTARE a fost elaborat de Comitetul director al SPITALULui JUDEJEAN DE
URGENTA "DR. FOGOLYAN KRIST6F" din Sfantu Gheorghe.
Planul a fost elaborat pentru anii 2020-2025.

in elaborarea planului s-a linut cont de dispoziliile legale, direcliile de dezvoltare stabilite de cdtre
Consiliul Judelean Covasna, de Ministerul Sdndtdlii gi de alfifactori interesafi.

Asigurdrile sociale de sdndtate reprezintd principalul sistem de finanlare a ocrotirii sdndtdtii populaliei
care asigurd accesul la un pachet de servicii de bazd pentru asigurati.
Ocrotirea sdndtdtii populatiei se realizeazd in principal prin intermediul spitalelor.

Obiectivele in ocrotirea sdndtdtii populatiei sunt :

- calitatea serviciilor medicale este un principiu din ce in ce mai important in domeniul sdndtd[ii;
- cregterea eficacitdtii, eficientei, continuitd[ii Tngrijirilor;
- cregterea competenfei echipei medicale;
- dezvoltarea resurselor umane Tn concordanld cu nevoile populatiei;
- dezvoltarea, modernizarea infrastructurii furnizorilor de servicii medicale printre care gi cele ale

spitalelor 9i dotarea acestora cu aparaturS/echipamente medicale gi m'rjloace de transport
specifice;

- cregterea siguran[ei pacientului;
- cregterea gradului de informare al pacientilor, concomitent cu progresele tehnologice gi

^ terapeutice;
ln realizarea obiectivelor de mai sus, relatiile ce se stabilesc intre pacienli gi spitale stau la bazd
urmdtoarele principii :

- alegerea liberS de cdtre asigurati a furnizorilor de servicii medicale, medicamente gi dispozitive
medicale;

- participarea obligatorie la plata contributiei de asigurdri sociale de sdndtate pentru formarea
Fondului national unic de asigurdri de sdndtate;

- acordarea unui pachet de servicii medicale de bazd, in mod echitabil 9i nediscriminatoriu, oricdrui
asiguraVpacient;
transparenta activitdtii;

- libera concurentd intre furnizorii care Tncheie contracte cu casele de asigurdri de sdndtate.
Seruiciile medicale ce stau la dispozitia pacientilor sunt:

- servicii medicale profilactice;
- servicii medicale curative;
- medicamente, materiale sanitare, dispozitive medicale 9i alte mijloace terapeutice;
- servicii medicale de ingrijiri la domiciliu gi servicii de transport medical;
- servicii medicale acordate asigura[ilor pe teritoriul altor state.

in elaborarea prezentului plan de dezvoltare s-a avut Tn vedere tratarea instituliei Tn cauzd, SPITALUL
JUDETEAN DE URGENTA "DR. FOGOLYAN KR|ST6F", denumit in continuare ,,Spital", ca 9i o
organizalie ce functioneazd pe baza principiilor ce caracterizeazd eficacitatea economicd in furnizareq.
de seruicii/produse de calitate, in sistemul sanitar, asistenld medicald de calitate. 
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in prezent, sursele de finanlare a Spitalului sunt bugetul de stat, bugetul Fondului nalional unic dd
asigurdri sociale de sdndtate prin contractul Tncheiat cu Casa de Asigurdri de Sdndtate Covasna,
bugetele locale, veniturile proprii, donatii gi sponsorizdri, potrivit legii.



ln acest cotext, principalul sistem de finanlare a Spitalului care oferd un pachet de servicii de bazd care
cuprinde servicii medicale, servicii de ingrijire a sdndtifii, medicamente, materiale sanitare $i dispozitive
medicale este fondulgestionat de Casa de Asiguriri de Sdndtate.

in concluzie se stabilesc urmdtoarele OBIECTIVE GENERALE de urmdrit pentru manager, respectiv
comitet director:
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PREMISE PREALABILE PRIVIND SISTEMUL SANITAR iN
JUDETUL COVASNA

Analiza situatiei,

Populalia deserviti

Agezat in curbura Carpalilor, avdnd o pozitie centrald fati de hotarele tdrii, situat intre longitudine esticd
de 4304' 9i 4405'gi latitudine 45035'9i 46018'ale emisferei nordice, Judelul Covasna se Tnvecineazdla
est cu Judetul Vrancea 9i Bacdu, la sud-est cu Judelul Buzdu, la sud-vest 9i vest cu Judelul Bragov, iar
la nord cu Judetul Harghita.
Are o suprafatd de 3710 km2, reprezentdnd 1,6% din teritoriul tdrii .

Cdt privegte popula$a, pe sexe 9i medii, se prezintd dupd cum urmeaz6:

Preciziri metodologice

Unititile sanitare reprezinti unitdtile care asigurd populaliei asistenld medicald curativd gi profilacticd
prin urmdtoarele unitd{i sanitare din sectorul public ai privat- spitale, dispensare medicale, policlinici,
sanatorii, centre de diagnostic Ai tratament, ambulatorii integrate spitalelor gi de specialitate, preventorii,
cabinete medicale de familie, cabinete stomatologice, cabinete medicale de specialitate, cabinete
medicale gcolare/studentegti, crege, farmacii, laboratoare medicale.
Spitalele sunt unitSli sanitare (publice, publice cu seclii private sau private) cu paturi, de utilitate publicd,
cu personalitate juridicd 9i care furnizeazd servicii medicale persoanelor internate sau in ambulatorirp.,
participdnd la asigurarea stdrii de sdndtate a populaliei. in conformitate cu legea reformei sanitar{
acestea acordi servicii medicale preventive, curative, de recuperare gi paleative. Structurfi
organizatoricd a unui spital poate cuprinde dupd caz: sectii, laboratoare, servicii de diagnostic $
tratament, compartimente, servicii sau birouri tehnice, economice sau administrative, serviciu de
asistentd prespitaliceascd gi transport urgente, structuri de primiri urgente. Spitalele pot avea in structura
lor servicii ambulatorii de specialitate, servicii de spitalizare.

Ambele
sexe

Ambele
sexe

Anii Ambele
sexe

Masculin Feminin Masculin Feminin Masculin Feminin

2011 221 ,765 108,979 112,786 1 10,383 53,098 57 ,285 111,382 55,881 55,501

2012 230,907 113,806 117,101 117,768 56,977 60,791 113,139 56,829 56,310

2013 230,392 113,578 116,814 116,998 56,545 60,453 113,394 57,033 56,361

2014 229,958 113,453 116,505 116,412 56,291 60,121 113,546 57,162 56,384

2015 229,476 113,200 116,276 1 15,995 56,022 59,973 113,481 57,178 56,303

2016 228,897 112,848 116,049 115,502 55,723 59,779 113,395 57,125 56,270

2017 228,288 112,559 115,729 114,786 55,370 59,416 113,502 57,189 56,313

2018 227,494 112,123 115,371 114,201 55,002 59,199 113,293 57,121 56,172

2019 226,665 111,684 114,981 113,450 54,627 58,823 113,215 57,057 56,158

2020 225,743 111,197 114,546 112,764 54,215 58,549 112,979 56,982 55,997



Cabinetele medicale sunt unitdli sanitare cu sau fird personalitate juridicd, furnizoare de servicii publice
sau private, de asistenld umand preventivd, curativS, de recuperare 9i de urgentS. Serviciile de sdndtate
acordate de cabinetele medicale se realizeazd de medici de medicind generald, medici de familie,
medici stomatologi, medicispecialigti 9i alte categoriide personal sanitar autorizat.
Cabinetele de medicind de familie furnizeazd servicii medicale cdtre pacientii asigurati prin sistemul
asiguririlor sociale de sdndtate, inscrigi pe lista proprie (fdri platd) sau pe listele altor cabinete medicale
de iamilie gi pentru pacienlii neasigurali (cu platd). Au ca reprezentant legal/titular, un medic de familie.
Cabinetele stomatologice furnizeazd servicii stomatologice de prevenire gi/sau curative.

Evolulia sistemului sanitar cdt 9i al personalului medico-sanitar*, situa[ia acesteia se prezintd in felul
urmdtor:

numar

Judetul Govasna 2011 2012 2013 2014 20'15 2016 2017 2018

Paturiin spitale*

Medici**

Stomatologi

Farmacigti
Personalul sanitar
mediu

245

75

1824 1824

233

78

5

1170

1824

269

79

3

1221

1824

284

81

6

1236

1 820

295

91

7

1272

1810

301

98

I
1326

1810

311

105

10

1 391

1810

307

102

10

1427

5

1170

") in unitS[i cu proprietate majoritard de stat
"") lnclusiv paturile din centrele de sdndtate
"**) Exclusiv stomatologi
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Evolutia numdrului principalelor unitdti sanitare este ilustratd in tabelul de maijos:

Judeful Govasna 2011 2012 2013 2014 201s 2016 ZOlz 2018

Spitale

Policlinici

Dispensare medicale

Cabinete medicale scolare

Cabinete stomatologice

Laboratoare medicale

Crese

Farmacii

Centre de sanatate

Centre de sanatate mintala

Laboratoare de tehnica dentara

Depozite farmaceutice

Centre medicale de specialitate
Cabinete medicale de medicina
generala

Cabinete medicale de familie

Cabinete medicale grupate

Cabinete medicale asociate
Centre de diagnostic si
tratament
Ambulatorii de specialitate

Ambulatorii de specialitate

Ambulatorii integrate spitalului

Cabinete stomatologice scolare

Cabinete stomatologice g ru pate
Cabinete medicale de
specialitate
Centre de transfuzie

Alte tipuri de cabinete medicale

5 5 555444

2

6

72

34

2

57

2

28

2

6

81

33

2

59

2

6

85

35

2

58

2

2

7

89

32

2

7

89

32

2

2

7

101

2

7

95
34

42

1

2

7

96

34

2

34

2

29

I

1

2

1

2

65 66 65 65 65

2

30

2 2

42

106 106 106 105 105 105 103 98

30 4230

111

1

2

111

1

bb6
A

b
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b

5

6
tr

6

5

b
tr

92 909696 97

1

2

98

I
2

97

1

2

93

1

2

1

2
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Analiza nevoilor de ingriiire

Stabilirea setului de date necesare intocmirii analizei

Evolulia morbiditilii populaliei deservite pe ultimii 3 ani
Se atageazd figierul cu morbiditatea populatiei pe ultimii 3 ani

Morbiditatea tratati efectiv in spital pentru care existd resurse umane gi materiale in ultimii 3 ani
Se atageazd figierul cu morbiditatea spitalizatd pe ultimii 3 ani

Analiza comparativd a evoluliei morbiditdlii populaliei deservite pe ultimii 3 ani 9i morbiditatea tratatd
efectiv in spital pentru care existd resurse umane gi materiale in ultimii 3 ani din care sd rezulte
morbiditatea neacoperitd de serviciile medicale oferite de spital cu identificarea resurselor necesare
pentru acoperirea acestora (umane gi materiale).

Concluzii (propuneri gi recomanddri)
Alituri de evaluarea indicatorilor stdrii sdndtdlii, a comportamentelor preventive gi de mentinere a
sdndtSlii, a accesului la servicii 9i a factorilor de risc comportamentali gi demografici, evaluarea calitdtii
vielii legate de sdnitate poate aduce informatii importante pentru planificarea strategicd a serviciilor
medicale din diferitele zone ale judetului gi identificarea grupurilor populationale cu o vulnerabilitate
crescutd din punctul de vedere al sdndtdlii.

Analiza pielei de servicii de sinitate din teritoriul deservit

Concluzii (propuneri 9i recomanddri)
Analiza pielei de servicii medicale trebuie sd rdspundd nevoilor de sdndtate 9i agteptdrilor populaliei.
Pentru buna desfSgurare a serviciilor medicale in teritoriul deservit avem nevoie de infiintarea sau
dezvoltarea urmdtoarelor activitdti :

o chirurgie plasticd gi microchirurgie reconstructivd
o chirurgie toracicd
o geriatrie - gerontologie
o medicind de familie

Rezolvarea cazurilor non urgenle ce se prezintd la UPU.
o recuperare, medicind fizicd gi balneologie

Un segment ce trebuie dezvoltat la fel este cel a rehabilitaliei medicale post
externare.

o radiologie intervenlionald / angiologie / neurosonologie
Examinarea cu taze X a vaselor de s6nge care furnizeazd s6nge diferitelor organe
din corp. Dacd este necesar, intervenlia terapeuticd gi angioplastia pot fi efectuate 9i
Tn timpul angiografiei. Esenla acestui lucru este cd secliunea vasculard anormal de
ingustd este rezolvatd printr-o metodd diferiti (catetere speciale) fald de intervenlia

il:HYf3:33i'53"*'"r vascutare cerebrare 9i brocajeror cauzate de Tnsustarea 9i
blocarea vaselor de singe din craniu.

o electrofiziologie 9i aritmologie
lmplantare defibrilator cardiac, corectarea prin goc electric a ritmului inimii, implantare

stimulator cardiac, tratament deregldri de ritm cardiac.
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ANALIZA SWOT

Studiind instituliile, evidenliem polarizarea acestora in doua categorii: unele care oblix succese
apreciabile, prosperd gi se dezvoltd constant, iar altele care se luptd cu greu pentru supraviefuire sau
inregistreazd performanle economico-fi nanciare modeste.
Metoda de analizd a mediului, a competitivitSlii gi a firmei pe care o analizdm Tn continuare, este analiza
SWOT.

SWOT reprezintd acronimul pentru cuvintele englezegti "strengthts" (Forte, Puncte forte), "Weaknesses,'
(Sldbiciuni, Puncte slabe), "Opportunities" (OportunitSfi, ganse) si "Threats" (Ameninldri). Primele doud
privesc organizalia si reflectS situalia acesteia, iar urmdtoarele doui privesc mediul si oglindesc impactul
acestuia asupra activitSlii acesteia.
Pornind de la cele de mai sus, am Tncercat efectuarea unui inventar a calit5lilor 9i sldbiciunilor interne,
identificarea oportunitdlilor 9i amenintdrilor externe care pot afecta organizalia. Pornind de la perceperea
Spitalului ca o organizatie ce func[ioneazd pe principii de economicitate gi raportat la obiectivele de mai
sus, am incercat efectuarea unui inventar a calitdtilor gi slSbiciunilor interne, identificarea oportunitdlilor
gi amenintdrilor externe care pot afecta organizalia.

r . Adresabilitate mare (peste 21.000 de pacienli internali anual).
. Paletd de servicii diversificatd.

' Cel mai mare dintre spitale din judetul Covasna asigurdnd tratament pentru o patologie
vastd (peste 30 specialitdli).

' Are in acest moment cel mai dezvoltat sistem de asigurare a urgen[elor de orice fel din
judel (singurul UPU in jude!, peste 37.000 prezentdri/an).

' Continuitatea serviciilor medicale asigurati prin mai multe linii de gardd.

' Are specialitd[i unice la nivelul Judetului Covasna intre care amintim: Centru medical de
Telediagnosticare, Laboratorul CT, ATl, Dermatologia, Oncologia, lnfeclioase adul[i 9i
copii, Pneumofiziologie, Gastroenterologie, Chirurgie pediatricd, Chirurgie vasculard,
Neurologie pediatricS, Psihiatrie pediatricd.

' Are cei mai buni indicatori ai activitdtii clinice la nivelul judelului gi chiar prin raportare la
mediile pe tard.

' Din punctul de vedere al resurselor umane: personalulspecializat din cadrul institu[iei.. Condilii hoteliere pa(ialimbundtdlite.
Tehninca de ingrijire gi aparaturd medicald TmbunitSliti 9i Tn curs de imbundtdlire

Salarii ce nu sunt legate de Indicatori de performanfi.
Subfinanlarea Spitalului sau finanlare cu sincope.
Starea neadecvati a clidirilor ce nu pot asigura condilii bune pentru pacienli 9i condilii
de lucru optime pentru personalul sanitar din cadrul Spitalului.
Personal medical insuficient. Fenonem nalional. in condiliile in care media in ldrile
europene este de 3,4 medici/1000 locuitori, in lard acest procent este situat la 2,4
medici/1 000 locuitori.
Lipsa unui sistem informatic.
Lipsa autonomiei reale, financiare gi manageriale, lipsd care afecteazd toate aspectelor
majore ale activitS[ii.
Golaborarea deficitari intre spitale.
Reabilitarea spitalului se desfisoari in cadrul activititii medicale.

a

a

a

a

a

ar
a

Punerea de accent din partea autoritdlilor centrale spitalelor de urgenld.
Descentralizarea gi acordarea unei autonomii reale autoritdlilor locale in organiza
asistentei medicale, care poate avea ca 9i consecinld eficientizarea actului medical.
infiinlarea de noi specialitili 9i/sau supraspecializiri.
Posibilitatea credrii unor parteneriate cu societatea civili.
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r
O posibilS noud organizare a sistemului sanitar.

Aparilia pe piati a furnizorilor private de sinitate. Finanlarea inechitab:le a
furnizorilor privali.
Gregterea costurilor asistentei medicale care poate conduce la cregterea decalajului in
ceea ce privegte accesul la serviciile de sdndtate, Tntre populalia cu venituri decente gi

populatia aflatd sub pragul sdrdciei.
Lipsa unei politici nalionale 9i regionale de sinitate.
Emigrarea tinerilor specialigti 9i a cadrelor medii Tn strdindtate
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IDENTIFICAREA
OBIECTIVELOR
STRATEGIEI

PROBLEMELOR STRATEGICE SI AL
CONCRETE PENTRU IMPLEMENTAREA

Obiectivele vor fi realizate prin punerea Tn aplicare a planului elaborat, iar gradul de indeplinire se
mdsoard prin evaluarea crite-riilor 9i indicatorilor de performanti la nivelul SPITALULUI JUDETEAN DE
URGENTA,,"DR. FOGOLYAN KRISTOF" din Sfantu Gheorghe.

Asigurarea accesului pacientilor la sewicii medicale de calitate.

Starea de sdndtate a populatiei este influenlatd de accesul pacienlilor la servicii de sdndtate. Accesul la
Tngrijiri de sdndtate este influen[at aproape in totalitate de organizarea sistemului sanitar.
Accesibilitatea la servicii de ingrijire medicalS este determinatd de convergenta dintre oferta 9i cererea
de astfel de servicii, sau, altfel spus, disponibilitatea reald a facilitdtilor de ingrijiri comparativ cu cererea
bazatd pe nevoia reald pentru sdndtate.

in acest sistem, spitalele prezintd un rol important - mai ales cele de urgenld - in asigurarea pacienlilor
de servicii medicale de calitate. Scopul Spitalului este ca la iegirea din spital pacientii sd fie nu numai
vindecati, dar gi multumiti ceea ce inseamnd cd dezvoltarea continud nu este doar un concept de viitor
pentru noi ci un lucru cu care ne ocupdm in permanentd.
ln acest sens 9i in vederea monitorizdrii asigurdrii propulaliei de servicii corespunzdtoare, se stabilesc
urmitoarele obiective

Jinta este ca procesul de vindecare si consume cAt mai pulind energie si resurse atdt din partea
bolnavului c6t gi din partea spitalului. Sunt in acest sens cAliva indicatori a cdror monitorizare si continud
imbundtdtire conduce la cregterea eficacitdtii, eficientei, continuitdtiiingrijirilor:

r durata medie de spitalizare, pe spital gi pe fiecare sectie
o rata de utilizare a paturilor, pe spital 9i pe fiecare sectie
o indicele de complexitate a cazurilor, pe spital 9i pe fiecare seclie
. procentul bolnavilor cu interventii chirurgicale din totalul bolnavilor externa[i din sectiile

chirurgicale (%)
o propo(ia bolnavilor internati cu programare din totalul bolnavilor internati, pe spital gi pe fiecare

seclie (%)
o propo(ia urgen[elor din totalul bolnavilor internali, pe spital gi pe fiecare sec{ie (%)

in aceastd privinld si in ceea ce privegte dezvoltarea infrastructurii medicale avem in vedere
o cregterea confortului pacienlilor prin asigurarea de condilii hotelire corespunzdtoare,

cresterea nevelului condiliilor de lucru al personalului, respectiv cregterea confortului
vizitatorilor prin investilii in imobilele

Se stabilesc urmdtoarele linii de dezvoltare ce au ca scop cregterea competentei echipei medicale:
i. dezvoltarea specialitdlii de chirurgie vasculard ?n sensul extinderii patologiei tratate
ii. dezvoltarea cardiologiei interventionale
iii. reTnfiinlarea specialitSlii de chirurgie plasticd
iv. dezvoltarea specialitdlii de urologie
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V dezvoltarea specialitdlilor chirurgicale (chirurgie generali gi ginecologie) in sensul
extinderii patologiei tratate gi promovarea tehnicilor minim invazive
dezvoltarea UPU-SMURD prin menlinerea liniei de specialigtiin domeniul pediatrie
dezvoltarea specialitililor minim invazive sub ghidaj raze X

vi
vii

lui de

Se vor continua demersurile Tncepute in privinla intensificdrii apariliilor in presd, organizarea de
evenimente, mediatizdrii spitalului, a serviciilor.

Asigurarea functionirii spitalelor ln conditii de eficienfi 9i eficacitate. Utilizarea rationali 9i cu
a a fondurilor la dispozfiie.

Resurse umane: cregterea competentei echipei medicale; deanoltarea resurselor umane in
concordanti cu nevoile populatiei.
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MANAGEMENTUL MEDICAL SI AL INGRIJIRILOR

Spitalul Judetean de Urgenti ,,Dr. Fogoly6n Krist6f' Sfintu Gheorghe std la dispozitia pacientilor cu
o gamd largd de tratamente gi servicii medicale. Experienla 9i cunogtinlele profesionale ale personalului
permit ca pacienlii sd beneficieze in acelagi timp gi loc de servicii medicale complexe Tn 37 de specialitdfi
- atit medicale cdt gi chirurgicale.
Continuitatea serviciilor este asiguratd in 12 specialitdti, unde activitatea medicald este neintreruptd prin
prezen[a permanenti a celor 12 medici specialigti.

Unicul Serviciu de Urgen[d din jude[ funclionazd aici.

Este singurul spital din jude[ul Covasna care are compartiment de recuperare 9i fizioterapie propriu care,
la fel lucreazd cu aparate de ultimd generafie.

in anul 2011, Spitalul a fost incadrat in categoria lll de competenli, ceea ce face ca Spitalul Judelean
de Urgenti "Dr. Fogoly6n Krist6f'sd fie spitalul cu cel maiinalt grad de competentd din judet.

Pe l6ngi serviciile oferite de cdtre spital Tn regim de spitalizare continu6, in Policlinica spitalului pot fi
accesate consultatii in 34 de specialitSli.

in cadrul celui mai dotat laborator de radiologie 9i imagisticd medicald, pacienlii beneficiazd de servicii
de inaltd performantS, acestea fiind totodatd decontate de citre Casa de Asigurdri de Sdndtate.
La fel, laboratorul de investigatii medicale std la dispozitia bolnavilor cu cele mai performante aparate, la
cele mai avantajoase pre[uri.
Este singurul Spital din judelul Covasna care oferd servicii de Recuperare Medicald gi Fizioterapie,
pun6nd la dispozitia pacientilor sald de kinetoterapie gi baie galvanicd.

incepdnd cu anul 2011 s-au creat urmdtoarele noi compartimente:
. Compartimentul de chirurgie vasculard
. Compartimentuldeneurologie pediatricd
. Compartimentul de chirugie pediatricd

Tot in anul 2011, singurul chirurg plastician gi-a incetat activitatea.

incd din anul 2012, spitalul are incheiat-e contracte de colaborare cu chirurgi de specialitate oro-maxilo-
facialS.

Din capul locului trebuie ardtat faptul cd managementul medical modern gi al ingrijirilor se bazeazd pe
novoia creirii unui sistem care sd rdspundd prompt provocdrilor. Totodatd, prin gAndirea de sistem a
actului medical inlocuirea actorilor din acesta permite o acomodare mai rapidd 9i prestarea de servicii cu
mai puline gregeli.
Scopul trebuie sd fie ca la iegirea din spital pacientii sd fie nu numai vindecali, dar 9i mullumiti ceea ce
inseamnd cd dezvoltarea continud nu este doar un concept de viitor pentru noi ci un lucru cu care ne
ocupdm Tn permanentd.
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Direclii de dezvoltare in domeniul medical 9i al ingrijirilor

in scopul cresterii siguranlei actului medical 9i implicit a gradului de satisfaclie a pacienlilor se stabilesc
urmdtoarel segmente de intervenlie 9i dezvoltare:

l. imbunitilirea prin adoptarea de noi tehnici 9i noi tehnologii in activitatea medicali 9i de
ingr'rjire
Acest lucru implicd o constantd urmdre a ceea ce este numit best available tehnologies atdt in
ceea ce privegte tehnica medicald cdt gi cea de ingrijire, respectiv de a fi la curent cu tot ceea ce
inseamnd linii noi de tratament in cazul diferiterol boli. Acest lucru presupune urmdrirea ghidurilor
internationale 9i adaptarea acestor ghiduri posibilitSlilor actuale ale spitalului.

Se stabilegte in acest sens ca principiu de lucru adoptarea de solulii chirurgicale minim invazive
in intervenliile chirurgicale elective 9i de urgenld.

ll. infiinlarea unor specialitili noi in spital
ln vederea asigurdrii unui tratament comprehensiv gi cuprinzdtor atdt le nivel de urgen!6
medicald in urmdtoarea perioadi se propune infiinlarea urmdtoarelor specializdri, respectiv de
supraspecializdri:

Rezolvarea cazurilor non urgenle ce se prezintd la UPU.

Un segment ce trebuie dezvoltat la fel este cel a rehabilitatiei medicale post
externare.

Examinarea cu raze X a vaselor de s6nge care furnizeazd sdnge diferitelor organe

f ifl ?iliffi ffif "?"E:iii;?l3#i.liil:.JT.",!.'i33:3ilil"JiT:'i3tlg:'';iH?'i.lingustd este rezolvatd printr-o metodd diferitd (catetere speciale) fald de intervenlia
chirurgicald clasicS.
Rezolvarea accidentelor vasculare cerebrale gi blocajelor cauzate de ingustarea gi
blocarea vaselor de s6nge din craniu.

lmplantare defibrilator cardiac, corectarea prin goc electric a ritmului inimii, implantare
stimulator cardiac, tratament dereglSri de ritm cardiac.

ilt. lnfiinlarea de cetre de excelenli multispecializate
Avand Tn vedere cd in multe situalii patologia pacienlilor necesiti o strAnsd colaborare vedem
necesard infiinfarea unor centre multispecializate Tn vederea cregterii eficien[ei colabordrii
multidisciplinare gi stabilirea unor protocoale medicale privitoare la circuitul pacientului.

lV. lncheierea de protocoale de colaborare in vederea transmiterii pacientilor in centre
specializate.
Necesitatea incheierii protocoalelor de colaborare prezintd interes din mai multe puncte de.l

r{vedere:
- Trimiterea pacienlilor in stare criticd in centre care pot rezolva problemele medicale

exced capacitdlile spitalului.
- Stabilirea unui traseu al pacientului centrat pe rezolvarea problemelor medicale

acestuia.
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V

Rezolvarea unor patologii care nu pot fi rezolvate la nivelul spitalului din consiqerente de
resurse

Din acest considerent, mentinerea protocoalelor existente si Tncheierea de noi asemena
protocoale este un obiectiv permanent.

Gercetare 9i dezvoltare
Un al obiectiv de atins in domeniul managementului medical este cea privitoarea la participarea
la proiecte de cercetare, respectiv studii clinice.
in acest sens, in anul 2020 s-a oblinut autorizafia corespunzdtoare pentru efectuarea de studii
clinice.
in ceea ce privegte proiectele de cercetare, domeniul de interes este reprezentat de cercetdrile
privind medicina aplicatd, in special inteligenla artificiald, sens in care, prin intermediul
Clusterului (RoHealth) din care face parte spitalul se fac demersuri Tn vederea participdrii la
proiecte de genul celor menlionate gi gdsirea finanfdrii corespunzdtoare prin fonduri europene.
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lndicatori in domeniul medical 9i al ingrijirilor

Existenta acestora este consecinla g6ndirii de sistem.I
Elaborare protocoale terapeutice.

2 protocoale noi / an / specilitate
Actual iza rea permanentd a protocoalelor terapeuti ce.

Numdr protocoale revizuite / an
Elabolare reglementdride lucru pentru sectoarele medicale gi nemedicale
Actualizarea permanentda reglementirilor de lucru pentru sectoarele medicale si
nemedicale

Numdr reglement6ri noi / an
Numdr reglementdri revizuite / an

Existenta acestora este reglementatd legal.I
Tncheierea de noi acorduri gi menlinerea acordurilor existente

Numir protocoale noi incheiate / an
Numdr protocoale menlinute / an

Dezvoltarea continui in domeniul aparaturii medicale creeazi premisa ca parcul de echipamente
medicale aflate in dotarea spitalului sd fie Tn continuare optimizate. Desigur in acest se vor lua in
considerare criterii de rentabilitate.

Din anul 2010 s-au fdcut demersuri pentru a cregte nivelul de dotare al spitalului, fiind achizilionate gi
puse in funcfiune mai multe echipamente medicale inexistente.

Prin Proiectul de reabilitare al spitalului iniliat de Consiliuljudelean Covasna s-au prevdzut gi achizifii de
echipamente moderne ceea ce va cregte infrastructura medicalS.

Lirgirea, actualizarea tehnicii medicale trebuie sd fie un lucru prioritar 9i anual se vor stabili paliere de
dezvoltat in aceastd privinld.

I
Str6ngerea informaliilor 9i creearea unor liste de prioritdli.
Alocarea de buget.
Achizifionarea aparaturii gi a echipamentelor medicale.

Numdr aparaturii 9i a echipamentelor medicale achizilionate / an

I
Angajarea specialigtilor.
Modifi area structurii organizatorice.
Contractarea serviciilor medicale.

Numdr servicii medicale in specialitdli noi contractate / an

Stabilirea specialigtilor.
Stabilirea gi reglementarea traseului pacientului, a procedurilor medicale de lucru si a
modaltdlii de colaborare interclinic6.
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ldentificarea de noi patologii in vederea Tnfiinfdrii centrelor de excelenfd.
Numdr centre de excelentd medicald infiinlate / an

Stabilirea domeniilor de interes.
ldentificarea resurselor necesare.

Numdr proiecte de cercetare / 5 ani
Numdr studii clinice efectuate / 5 ani
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MANAGEMENTUL IMOBILELOR . INFRASTRUCTURA

lmobilele in care se desfdgoari activitatea Spitalului Judelean sunt in proprietatea Consiliului judelean
Covasna, respectiv Consiliului local al Municipiului Sfdntu Gheorghe. lmobilele se afld Tntr-o stare
dezastruoasd mai ales clddirile monument istoric (clddirea spitalului vechi, clSdirea spitalului de
psihiatrie, clddirea spitalului de pneumologie) datoritd unei Tntrelineri necorespunzdtoare - in anul 2010
au existat spapi in care s-a desfdgurat activitate medicald giin care nu a fost zugrdvit de 30 de ani.
in ceea ce privegte imobilele aflate in administrarea spitalui, pentru acordarea unui confort minim
pacienlilor internali este necesar o intervenlie suslinutd gi imediatd FIE construirea unui nou spital -
necesar in vederea respectdrii tuturor condiliilor de acreditare 9i de autorizare (reglementdri legale
valabile astdzi).
Totodatd, trebuie cunoscut gi este important faptul cd din anul 2005 spitalul este practic un santier in
lucru datoritd lucrdrilor de construclie Tncepute la clddirea principald, ceea ce a pus amprenta in mod
vizibil gi pe activitatea medicald, cu efect asupra satisfacliei pacienfilor privitoare la calitatea actului
medical, respectiv condiliile de lucru (spre exemplu, blocul operator a funclionat o perioadd lungd de
timp in mijlocul lucrdrilor de construclie, sala de nagteri 9i astdzi este amenajatd intr-o incdpere ce nu
respectd absolut nici o cerin!6 sanitard - cu toate acestea in anul 2012 numdrul nagterilor se situeazd
peste 1.000).
in privinfa imobilelor in care se desfdgoari activitatea medicalS a spitalului se constatd urmitoarele
probleme majore, cu toate consecinlele asupra activitSfii:

1.1. Extindere UPU-SMURD 9i realizare Heliport
Prin proiectul "Reabilitarea Spitalului Judetean de Urgenli ,,Dr. Fogoly6n Krist6f'Sfdntu Gheorghe" s-a
prevdzut mutarea UPU-SMURD la demisolul corpului B al clddirii amintite 9i amenajarea acestuia in
aceastd privinld pe o suprafatd desf5guratd de 320,03 m2, care, nu oferd posibilitatea asigurdrii spatiilor
funclionale obligatorii pentru derularea activitdtii medicale specifice conform reglementdrilor legislative
din ordinul Mnisterului Sindtdtii 170612007.
Prin urmare, linind cont de faptul cd conformitatea cu cerinlele fluxului medical cdt gi al legii pot fi
asigurate numai prin extinderea spafiului destinat inilial acestui serviciu, am propus extinderea acestuia
alipit la demisolul corpului B al clSdirii principale, astfel spaliile sd fie reorganizate conform funclionalitdtii
stipulate Tn OMS nr.170612007, fiind necesard extinderea acestui spaliu.

1.2. Extindere clidire prin construirea unei clidiri cu destinalia de Centru stroke gi imagisticd
prin rezonanld magneticd (l.R.M.) gi extindere bloc operator

in prezent consultaliile specifice, in regim de policlinicd, se desfigoari in corpul E de clddire, clddire
care nu permite deservirea fluxului crescut de pacienli, nici ca spalii de agteptare, nici ca sdli specifice
de consultalii. ln incinta spitalului existd montat un aparat de imagisticd prin rezonanld magneticd la
parterul clddirii Spital Vechi, aflat insd Tn afara "centului de greutate" al policlinicii, accesibilS mai mult de
cdtre personalul gi implicit pacienli internali.
Pe de altd parte, la secliile cardiologie si neurologie se prezintd in fiecare zi un numdr ridicat de
persoane, iar spaliile existente utilizare, in mod special, cele de circulalie 9i de agteptare sunt in mod
general supraaglomerate.
Tot a9a, avdnd in vedere si numdrul crescut de inervenlii chirurgicale in diferite patologii, respective
necesitatea infiinldrii unei sdli hibrid de operalii care sd satisfacd normele de radioproteclie in vederea
efectudrii de intervenfii chirurgicale minim invasive sub ghidaj radiologic este necesar suplimentarea
numdrului de sdli de operalii.

Astfel se propune realizarea unui corp nou de cl6dire, care va avea doud funclii primare:
. Laborator de lmagistici prin Rezonanld Magneticd,
. Centru Stroke - inglob6nd specialitdlile ce au legdturd cu monitorizarea pacienlilor de

patologie,
o Bloc operator
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lnfiinlarea unui .centru Stroke reprezinti o gansd pentru bolnavii cu accident vascular cerebral, prin
oferirea unui tratament rapid si monitorizarea in timp a pacienlilor.
De aceea este important asigurarea unor spalii ugor accesibile direct din exterior (aici ne referim la
domeniul public) pentru pacienli care au suferit accidente vascular-celebrale si care se prezintd la
Centrul Stroke.
De asemenea proiectul "Cl6dire Centru Stroke gi lmagisticd prin Rezonantd magnetice" este o
continuare fireascd 9i necesard a eforturilor depuse pdni in prezent la nivelul spitalului pentru a crea
condilii cAt mai bune pentru diagnosticarea gi tratarea pacienlilor Tn regim ambulatoriu.
Lirgirea Blocului operator cu incd 3 sdli de operalie este continuarea fireascd investiliilor precedente,
respectiv rdspuns la cresterea nevoilor bazate in special pe direcliile de dezvoltare medicald gi cresterea
numdrului de specialigti gi implicit a numdrului de operalii.

1.3. Amenajare Laborator Analize Medicale
1.4. Amenajare Laborator Exploriri funclionale
1.5. Amenajare zoni administrativi Tl

AvAnd Tn vedere relocdrile unor unitdfi medicale, cum ar fi UPU, Cabinetul de endoscopii, in perioada
imediat urmdtoare este nevoie de amenajarea spaliilor necesare funcliondrii in bune condilii al unit6tilor
menlionate mai sus la pct. 1.3.-1.5.
Scopul este de a se asigura zonele administrative de lucru sectiei de Tl, de a se crea circuite functionale
in cadrul Laboratorului de Explordri funclionate - unde se pot efectua in condilii de siguranld enddscopii
digestive superioare gi inferioare, cit 9i bronhoscopii, respectiv de a se crea circuite corespunz6toare
pentru funcfionare gioblinerea acreditdrii RENAR pentru LAM.

Clddirea spitalului vechi - monument istoric - trebuie la r6ndul sdu reg6ndit 9i modernizat. in aceastd
cl6dire desfdgoard activitatea seclia de medicinS internd (incluzdnd specialitdlile gastroenteorologie,
diabet, endocrinologie), compartimentul nefrologie gi dializd, sec[ia neurologie 9i compartimentul de
oftalmologie.
ln parterul cl6dirii funclioneazd gi o parte a laboratorului de radiologie 9i imagistic5 medicali
(telediagnost 9i CT vechi) ce trebuie mutat.
Problemele constatate aici sunt de natura celui de la clddirea principald:

o lipsa circuitelor,
. spatii necorespunzdtoareactivitSlii medicale,
. spatiifdrd o dotare minimd de instalalii medicale
. saloane fdrd un confort minim,
. retea de incdlzire gi apd caldd nefunclionala - pa(ial datorati intrelinerii necorespunzdtoare,

pa(ial proiectdrii,
o hidroizolalie inexistentS,
. infiltralii.

Pe l6ngd problemele de clSdire, trebuie regdndit 9i amplasarea viitoare a secliilor tocmai in vederea
asigurdrii unei dezvoltdri corespunzdtoare a spitalului:

. blocul operator oftalmologie se va reconstrui potrivit necesitililor actuale;. compartimentul nefrologie gi dializd urmeazd sd fie mutat la parterul clddirii, aloc6ndu-se spalii
corespunzdtoare efectudrii ;o s€ vor aloca in clddirea principald spalii corespunzdtoare pentru infiinlarea unui Laborator de
endoscopie in apropierea Blocului Operator central 9i Secfiei de Terapie lntensivd Tn scopul
efectudrii de intervenlii endoscopice de urgen!6 gi programate, precum gi alte investigalii de
specialitate;

o sectia neurologie urmeazd a fi extinsd pe tot nivelul etajului l, iar Tn cadrul secliei de neurologia
se va amenja o Unitate de supraveghere 9i terapie avansatd a bolilor neurogice gi strokE
(neurologie subintensiva cu 6 paturi); A. la parterul clddirii, in apropierea secliei de neurologie se vor aloca spalii necesare infiinldrii unqf
seclii de reabilitare gi recuperare medicald;

. la parterul clddirii - cu acces separat - se va ameaja un Laborator de Angiologie si Radiologie
interven!ionald;



a la parterul clSdirii - cu acces separat - se va amenja o seclie de spitalizare de zi

La clddirea spitalului de pneumologie p6nd in anul 2011 nu s-a fdcut nici o intervenfie, confruntAndu-se
cu aceleagi probleme descrise mai sus adicd:

o occesibilitate greoaie pentru pacienfii imobilizali,
r lipsa circuitelor,
r spalii necorespunzdtoare activitSlii medicale,
o spalii fdrd o dotare minimd de instalalii medicale,
. saloane fdrd un confort minim,
. retea de incdlzire 9i apd caldd nefunclionald - pa(ial datoratd intrelinerii necorespunzdtoare,

pa(ial proiectdrii,
. hidroizolalie inexistenti,
o inflltralii - ani de zile la rdnd clddirea a fost ldsatd fdrd burlane, scurgerea apelor meteorice nefiind

rezolvatd.
Clddirea se afld intr-o stare deplorabilS.
in anul 2011 s-au fdcut lucrdri de reparalii curente in interiorul clSdirii incercdndu-se cregterea pe cdt
posibil a condiliilor de cazare a pacienfilor.
in anul 2012 s-a realizat separarea termicd a clddirii de la realeaua centrald a spitalului.
ClSdirea in sine, chiar daci se va interveni asupra acestuia - lucru de altfel absolut necesari datoritd
infiltraliilor - nu este suitabilS activitdlii medicale.
Pe cale de consecintS, apar doud variante: FIE repararea clSdirii, FIE construirea unei noi clSdiri cu
destinalia de spital de pneumotogie gi pneumoftiziologie, situalie in care s-ar rezolva 9i o alti problemd,
respectiv dislocarea unui posibil focar din centrul oragului.

Tn aceastd clddire a inceput acum 160 de ani funclionarea spitalul, la momentul respectiv Spitalul
Ferencz J6zsef.
ClSdirea Tn care astdzi igi desfdgoard activitate seclia de psihiatrie adulli respectiv, compartimentul de
psihiatrie copii 9i compartimentul de neurologie pediatricd a fost la fel ldsatd practic Tn paragin5.

Spre finele anului 2011-inceputul anului 2012 s-au fdcut interventii interioare si s-au imbundtSlit condiliile
de lucru respectiv de tratare a pacienfilor.

Probleme constatate aici sunt:
. accesibilitate greoaie pentru pacienlii imobilizali,
. lipsa circuitelor,
. spalii necorespunzdtoare activitdlii medicale,
. spaliifdri o dotare minimd de instalalii medicale,
. saloane fdrd un confort minim,
. retea de incdlzire 9i apd caldd nefunclionald - parlial datoratd intrelinerii necorespunzdtoare,

pa(ial proiectdrii,
. hidroizolalie inexistentd,
. infiltratii - ani de zile la rdnd clSdirea a fost ldsatd fdrd burlane, scurgerea apelor meteorice nefiind

rezolvatS.

Pe cale de consecintS, apar dou6 variante: FIE repararea clSdirii, FIE construirea unei noi clddiri cu
destinalia de spital de psihiatrie, situalie in care s-ar rezolva 9i o altd problemd, respectiv dezvoltaref
acestui segment de activitate precum se ridicarea 9i calitdtii actului medical.

r
Analizarea posibilitdlilor de finanlare prin prisma fondurilor structurale (POR Sdndtate)
Decizie privind variantele de urmat.
Gdsirea unui spaliu corespunzdtor realiz6rii unui spital nou.
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Majoritatea cldridilor spitalului nu dispun de acces pentru persoane cu dizabilitdli:
. clddirea psihiatriei adulfi, infeclioase 9i spitalului vechi nu este dotatd cu lift, iar dacd este

doatd fie liftul are altd destinafie, fie nu se poate ajunge la acesta,
. in cabinetul de ortopedie se poate ajunge prin curtea interioari a clddirii principale,
o in clddirea principald se poate ajunge numai ocolind clddirea (prin curtea interioard).

I
Contractare lucrdri de proiectare.
Contractare lucrdri de execulie.
Amenajare acces persoane cu disabilitSli.

Spitalul Judelean nu are asiguratd epurarea apelor uzate ce necesitd construirea unei statiide epurare.
Realizarea acestei statii mai este obligatorie 9i conform normelor de mediu - fiind cuprins gi in planul de
conformare la acordarea autorizatiei de mediu al Spitalului Judetean de Urgente " dr Fogolyan Kristof'.
La autorizatia sanitard acordata spitalul s-a elaborat deasemenea un plan de conformare cu privire la
realizarea unei rezervor de apa potabila pentru 48 ore conform prevederilor legale.
Mai mult dec6t at6t, realizarea obiectivului de investifie este necesard Tn vederea Tndeplinirii condiliilor
de autorizare a existenlei uni rezervor de apd prin care sd se poatd asigura alimentarea secliilor cu apd
potabilS in cazulTn care furnizarea apei este intreruptd din diferite motive.
Totodatd, avdnd in vedere faptul cd Tn utlima perioadd nu s-au efectuat intervenlii majore Tn reteaua de
utilitdfi (ap5, canalizare menajerd 9i pluviald, termicd) este necesari schimbarea acestor refele-
Jin6nd cont de normativele legale in vigoare este necesard amenajarea clddirilor in vederea inlSturdrii
deficientelor fizice in accesul persoanelor cu dizabilitdli.I

Finalizarea lucrdrilor de executie.

Din considerente de ordin tehnologic, in principal releaua de intranet a spitalului este uzatd moral. Pe de
altd parte necesitdlile Tn aceastd privinld sunt altele.
Prin urmare este nevoie de a se gdsi soluliiTn perioada urmdtoare la

a.1. Ldrgirea spectrului informatic in segmentul de activitate medicalS
a.1.1. TelemedicinS
a.1.2. RIS

a.2. Ldrgirea spectrului informatic in segmentul de activitate nemedicalS
a.2.1. automatizare procese

a.3. Construirea unei infrastructuri informatice
a.3.1. Relea
a.3.2. Hardware
a.3.3. Software

a.4. Arhivarea electronicd a documentelor
a.5. Construirea unei relele VolP Tn vederea inlesnirii comunicdrii interne

Paralel urmeazd a fi realizatd gi releaua de energie electricd de joasd tensiune Tn vederea exti
respectiv realizdrii dupd caz a:

o Sistem proteclie activd impotriva incendiilor
o Sistem apelare asistente
o Sistem control acces
o Sistem de supraveghere video
o Sistem de control si automatizare - BMS.
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I
Contractare studiu de fezabilitate Tn vederea analizirii mai multor. solutii pentru
eficientizarea utilitzdrii energiei electrice, respectiv realizdrii relelelor de mai sus.
Realizare studiu de fezabilitate.
Realizare proiect.
Stabilire prioritdli.
Contractarea lucrdri proiectare gi execulie in funclie de prioritdfi.

Multe spalii - in special saloane - din cadrul spitalului nu sunt dotate cu refea de fluide medicale (in
principal oxigen medical). Totodatd, din considerente de:

. siguranld in privinla exploatdrii,

. siguranld Tn privinla actului medical,
o eficienfd economicd sporitd prin reducerea cheltuielilor cu achizitia de oxigen medical,
o modernizare sustinutd gi ridicarea continud a calitdtii serviciilor medicale oferite, in conformitate

cu Directivele CEE 9i standardele ISO 9001:2008, ISO 13485, SR ISO 10083,
o cregterea controlului asupra resurselor folosite: asigurarea alimentdrii continue, neintrerupte cu

oxigen medical gi in caz de defectiune tehnicd interveniti in sistemul de gaze medicale vitald Tn

cazul interven{iilor chirurgicale 9i Tn terapia intensivi adult, pediatric ai neonatal,
. crearea unui inel de alimentare cu oxigen a clddirilor,

pe l6ngi realizarea, respectiv extinderea relelei de fluide medicale, este necesard realizarea unei statii
de producere oxigen medical care inglobeazd gi/sau a unei stalii de buteliide rezervS.

I
Contractare stud iu de fezabi I itate real izare i nvestifie.
Realizare studiu de fezabilitate.
Stabilire prioritdli conform studiu.
Contractare proiectare.
Contractare executie.

Pe lAngi asigurarea de condilii hoteliere corespunzdtoare, amenajarea cu(ii interioare reprezinti o altd
prioritate din mai multe considerente:

. petrecerea timpului de cdtre pacienlii internaliin aer liber,

. creerea de altor spalii de confort Tn afara clSdirilor,

. organizarea spaliilor,

. imaginea spitalului,

. creerea de condilii decente de acces al vizitatorilor,

. creerea de condilii corespunzdtoare pentru personalul spitalului,

. siguranla pacienlilor,

. fluidizareacirculalieiinterioare,

. degajarea spaliilor.

Se propune in acest sens:
9. 1 . modernizarea iluminatului exterior
9.2. amenajarea cu(ii psichiatrie copii
9.3. amenajarea cu(ii psichiatrie adulli
9.4. amenajarea spaliuluiverde din spatele clddirii principale
9.5. amenajarea spaliului verde in fala clddirii de infeclioase
9.6. realizarea de parcdri atdt pentru personal cdt gi pentru vizitatoriin diferite locuri

9.6.1. Parcarea in fala clidirii principale
9.6.2. Parcarea Tn spatele cl6dirii principale
9.6.3. Parcare in spatele clidirii de infeclioase
9.6.4. Acoperire spaliu de parcare magini proprietate SJU
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I
Contractare lucrdri de proiectare gi execulie.
Proiectare.
Contractare lucriri de execulie.
Obtinere avize si autorizatii.
lnceperea 9i finalizarea lucrdrilor de executie.
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lndicatori in domeniul managementului imobilelor

1.1. Extindere UPU-SMURD 9i realizare Heliport
1.2. Extindere clidire prin construirea unei clidiri cu destinalia de Centru stroke gi imagisticd

prin rezonanld magneticd (l.R.M.) gi extindere bloc operator
1.3. Amenajare Laborator Analize Medicale
1.4. Amenajare Laborator Exploriri funcfionale
1.5. Amenajare zoni administrativi Tl

Extindere UPU-SMURD si Heliport finalizat
Extindere clidire prin construirea unei clddiri cu destinalia de Centru sfroke gl
imagisticd prin rezonan,ta magnetica (l.R.M.) gi extindere bloc operator finalizat
Amenajare Laborator Analize Medicale finalizat
Amenajare Laborator Explordri funclionale fi nalizat
Amenajare zond administrativd Tl finalizat

Reparalie capitald la clddirea Spital vechifinalizat

Clddirea Spitalului de pneumologie finalizatd

I
Analizarea posibilitdlilor de finanlare prin prisma fondurilor structurale (POR Sdndtate)
Decizie privind variantele de urmat.
Gdsirea unui spaliu corespunzitor realizdrii unui spital nou.

Reparalie capitald la ClSdiea de psichiatrie adulli gi copii finalizatd/Clddirea
Spitalului de psichiatrie adulli 9i copiifinalizati

I
Contractare lucrdri de proiectare.
Contractare lucr6ri de execulie.
Amenajare acces persoane cu disabilit6!i.

Accesul persoanelor cu dizabilitili asigurat.

I
Finalizarea lucrdrilor de execulie.

Epurarea 9i tratarea apelor uzate si evacuate asigurati

I
Contractare studiu de fezabilitate in vederea analizdrii mai multor solulii pentru
eficientizarea utilitzdrii energiei electrice, respectiv realizdrii relelelor de mai sus.
Realizare studiu de fezabilitate.
Realizare proiect.
Stabilire prioritdli.
Contractarea lucrdri proiectare 9i execulie in funclie de prioritd{i.

Relea i nformaticd realizatd
Sistem proteclie activd impotriva incendiilor realizatd
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Sistem apelare asistente realizatd
Sistem integrat control acces realizatd
Sistem de supraveghere video realizatd
Sistem de control si automatizare - BMS realizati

I
Contractare studiu de fezabilitate realizare investitie
Realizare studiu de fezabilitate.
Stabilire prioritdli conform studiu.
Contractare proiectare.
Contractare execufie.

Relea (inel) de oxigen medical realizatd.

I
Contractare lucrdri de proiectare gi execufie.
Proiectare.
Contractare lucrdri de execulie.
Oblinere avize 9i autorizalii.
lnceperea gi finalizarea lucrdrilor de executie

PUZ aprobat
Curte amenajatd.
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MANAG EM ENTU L PROCESELOR

Cum am amintit in cele de mai sus, gdndirea de sistem necesitd implementarea unor proceduri de lucru,
regulamente, respectiv protocoale necesare standardizdrii activitdlii at6t a secliilor 9i compartiementelor
medicale cdt 9i a celorlalte sectoare nemedicale.

La inceptul anului 2010, degi spitalul a avut semnat contract pentru implementarea standardului de
calitate ISO 9001:2008 gi ISO 17025, procesul de implementare a fost finalizat abia in anul 2O11 .

in anul 2012 a fost inceput gi finalizat implementarea standardelor de calitate ISO 14001:2004 $i ISO
18001 :2008

Se propune in acest sens:

1. Menlinerea ISO 9001:2008
2. Menlinere ISO 14001:2004
3. Menlinere ISO 18001:2007
4. lmplementarea standardului ISO 17025 in laboratorul de analize medicale
5. Oblinerea acreditdrii RENAR al laboratoruluide analize medicale
6. Plan de proteclie impotriva incendiilor
7. Plan de proteclie civild
8. Plan de securitate si sdndtate in muncd
9. Regulamente

. de organizare gi funclionare

. de ordine interioard

. pacientului

. de acces
9.5. de manipulare cadavre
9.6. de angajare.

10. Stabilire circuite interne si coridoare de transporl
10.1. Pacienli, apa(indtori 9i vizitatori
10.2. Lenjerie curatd
10.3. Lenjerie murdari
10.4. Steril
10.5. Nesteril
10.6. Deseuri

9.1
9.2
9.3
9.4
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lndicatori in domeniul managementului proceselor

ISO 9001:2008 menlinut
ISO 1 4001 :2004 menlinut
ISO 18001 :2007 menlinut
Standardul ISO 17025 implementat in laboratorul de analize medicale
Acreditare RENAR oblinut
Numdr proceduri 9i alte reglmenetdri revizuite/an
Numdr reglementiri nou create/an
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MANAGEMENTUL RESURSELOR UMANE

Managementul resurselor umane presupune imbundtdlirea continud a activitdlii tuturor angajalilor in
scopul realizdrii obiectivelor organizalionale. Aplicarea cu succes a managementului resurselor umane
presupune existenla unui sistem de evaluare a pefformanlelor, a unui sistem de stimulare gi de
recompensare a rezultatelor angajalilor.
Resursele umane reprezinti acele valori ale instituliei, care indeplinesc criteriile in virtutea cdrora pot fi
considerate sursa principali ce asiguri competitivitatea acesteia. Resursele umane sunt valoroase, rare

9i relativ de neinlocuit.
lndiferent de modul de organizare, activitatea de resurse umane dintr-o organizafie trebuie sd se
subordoneze strategiei generale a firmei 9i sd contribuie la indeplinirea obiectivelor acesteia. Mai mult
decAt atAt, ea trebuie sd aibd doud categorii de obiective proprii:

o obiective strategice, care se referi la prognoza, planificarea 9i adoptarea politicii de personal pe
termen lung

o obiective operafionale, de naturd administrativd, care au in vedere organizarea activitdlilor
curente, inclusiv gestionarea problemelor privind personalul organizaliei.

Pentru eficientizarea activitdtii in domeniul resurselor umane se vor urmdri in principal urmdtorii factori
care pot influenta raporturile de serviciu/muncd:

- recrutarea 9i selectia Tn vederea ocupdrii functiilor de specialitate prin concurs gi asigurarea
ocupdrii posturilor vacante pentru degrevarea de sarcini suplimentare a personalului recrutarea gi

selectia personalului;
- identificarea factorilormotivationali specifici fiecdrui angajat ;

- asigurarea unui climat motivational, prin recompensarea salariatilor care au obtinut rezultate
deosebite, factor care determind cregterea performantelor profesionale individuale ;

- consilierea angajatilor prin discu$i individuale;
- analiza gi evaluarea competentelor;
- planificarea dezvoltdrii resurselor umane prin crearea de conditii pentru participarea angajalilor la

cursuri de perfec[ionare aplicabile domeniului in care activeazd - cursuri gi traininguri organizate
de citre diferili furnizori de servicii specializate in domeniu;

- evaluarea gradului de satisfaclie a personalului.

Ca atare, Tncep6nd cu anul 2011 managementul resurselor umane Tn cadrul spitalului este supus unui
proces de remodelare Tn sensul promovdrii implicdrii, iniliativei gi creativitSlii intre angajali. Salarizarea
fiind reglementatd, motivarea personalului se restrAnge doar la recunoagterea rezultatelor.

Prin urmare se identificd cinci linii de acliune in domeniul resurselor umane:
1. Prognoza, planificarea 9i adoptarea politicii de personal pe termen lung

Problema ce vine de mult timp este faptul cd personalul este segmentat in ceea ce privegte
v6rsta acestuia. Pe de altd parte, spitalul se confruntd cu lipsd despecialigti in anumite domenii.
Prin urmare, politica de atragere de personal trebuie sd aibd in vedere aceste aspecte, adicd
tJmplerea golurilor actuale 9i viitoare.
ln altd ordine de idei, strategia de atragere de personaltrebuie sd aibd in vedere si obiectivele de
dezvoltare ale spitalului.

2. Program de formare profesionali multianual adaptat la necesitilile spitalului
Programul de formare profesionald trebuie sd se axeze 9i sd aibd in vedere crinlele legale in
privinla funcliondrii (curs de infeclii nosocomiale, curs de stabilizare a funcliilor vitale Tn urgen!ffi
etc.)
in alta ordine de idei, oblinerea de noi competenle sau aprofundarea cunogtinlelor atAt de
personalul medical cAt 9i de cel nemedical este de importan!6 substanliald.
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3. Griterii de performanli



Existenla unui sistem de evaluare a performanlei individuale este o cerinld atdt a
managementului performant de resurse umane c6t gi al legislaliei actuale.

4. incheiere contracte de management cu medicii gefi de seclii
Potrivit legislaliei Tn domeniul sanitar conducdtorii secfiilor gi laboratoare trebuie sd aibd contracte
de administrare. Pe de altd parte, stabilirea indicatorilor de performanfd al gefilor de seclii este o
cerinld al unui management financiar prudent.

5. Redefinirea atribuliilor 9i sarcinilor de serviciu sub noile agteptiri.
Pentru o impS(irea judicioasd 9i echitabilS a sarcinilor de serviciu, cAt 9i pentru actualizarea
conform noilor reglementdri a sarcinilor de serviciu este necesari redefinirea atributiilor si
sarcinilor de serviciu prin intocmirea de noi fige de post actualizate.
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lndicatori in domeniul managementului resurselor umane

1. Prognoza, planificarea 9i adoptarea politicii de personal pe termen lung
Organigramd actualizati permanent
Numdr contracte individuale de muncd

2. Program de formare profesionali multianual adaptat la necesitilile spitalului
Plan de formare profesionald aprobat
Numdr cursuri tinute / an

3. Griterii de performanli
Criterii de performanld analizat, recomandiri efectuate

4. incheiere contracte de management cu medicii gefi de seclii
Numdr examene linute
Contracte de management semnate

5. Redefinirea atribuliilor 9i sarcinilor de serviciu sub noile agteptiri.
Numdr fige post actualizate
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MANAGEM ENTU L FINANCIAR

Cadrul legal in care activeazd un spital public din punctul de vedere al oblinerii fondurilor este
reglementat 9i forate restrAns. Prin urmare managementul financiar intr-o astfel de institulie trebuie sd se
axeze mai mult pe evaluarea corecti a eforturilor financiare ale tuturor acliunilor ce urrheazd a fi
intreprinse Tntr-o perioadi de gestiune datd. Totodatd, trebuie sd urmdreascd modul de utilizare a
capitalului gi gradul de influenli al factorilor de decizie in direclia asigurdrii unei utilizdri eficiente a
fondurilor atrase in circuitele financiare.
AvAnd in vedere cd mai mulli factori ce influenleazd substanlial - numdrul paturilor contractabile,
cregterile salariale fird suslinere financiari - mentinerea unui echilibru financiar pe termen scurt 9i pe
termen lung este mult compromisd 9i nu depindd in totalitate de priceperea managementului.
Cu alte cuvinte, planificarea resurselor financiare, care are in vedere formularea unor programe concrete
de mdsuri 9i de punere in practicd a strategiilor adoptate din cauza cd destinalia fondurilor primite este
stabilitd legal este nesigurd.

Asigurarea functiondrii sistemului de asigurdri de sdndtate la nivel local Tn principal presupune

?sigurarea unei ,,independente" financiare care sd nu perturbeze efectuarea pl6!ilor.
ln acest sens va trebui pus o atentie deosebiti Tn ceea ce privegte administrarea bugetelor proprii sens
in care se au in vedere:

Red u ce re a co stu ri I o r ope rali o n al e

Unul dintre obiectivele prioritare este acela al reducerii costurilor operationale - ca mdsurd de diminuare
a pierderilor 9i cheltuielilor.
Dintre aceste mdsuri amintim:

- reducerea semnificativi a costurilor legate de spatiile Tn care Spitalul igi desfdgoard
activitatea prin utilizarea eficienti a suprafelei de depozitare, reducerea suprafelei
destinate activitdtii, etc. ;- reducereacheltuielilorsalariale;

- reducrea cheltuielilor cu utilititi;
- rationalizarea/reducerea cheltuielilor cu funclionarea

Trebuie analizat gi implementarea viitoare a unui nou model de salarizare ce are Tn vedere alinierea la
celelalte unitdli de furnizare a serviciilor medicale, care oferd angajatilor posibilitatea de a performa gi
de a fi rdspldtitiin func[ie realizdri

- se analizeazd in continuare fiecare serviciu la nivel de sectie in ceea ce privegte
nivelul costurilor pentru a le rentabiliza.

Trebuie reconsiderate in continuare achizi[iile Tn sensul in care se achizi[ioneazd stocuri de materii prime
numai ce este necesar serviciilor medicale previzionate pe termen scurt.
De asemenea, trebuie urmdrite printr-o activitate congtient organizati 9i permanentd, vdnzdrile speciale
realizate de producdtori care, Tn considerarea lichiditdtii imediate, acceptd reduceri semnificative de pre[.
Se va efectua monitorizarea periodicd a consumului de medicamente prin solicitarea acestor date la
furnizorii de servicii farmaceutice aflati Tn relatie contractuald cu Spitalul 9i luarea mdsurilor ce se impun
pentru incadrarea Tn sumele aprobate cu aceastd destinatie.
Managementul asigurdrii cu medicamente in corelatie cu resursele alocate :

al prescrierii la nivelul sectiilor: prin transmiterea la timp cdtre medicii prescriptori a modificdrilor
intervenite in listele de medicamente care pot fi prescrise in tratamentul ambulatoriu, int6lniri cu furnizorii
de servicii medicale ori de cdte ori apar modificdri semnificative in actele normative care reglementeazd
prescrierea medicamentelor, monitorizarea numdrului de prescriptii gi a valorii medicamentelor prescrisfl
de cdtre totii medicii prescriptori, verificarea prescrierii corecte a medicamentelor ( concordan!{
diagnostic -tratament, concordantd diagnostic - numdr de zile de prescriere, A
Efectele agteptate in urma implementdrii acestor misuri sunt legate de stabilizarea activitdlii financiare. f;

Obiective subsidiare in acest sens trebuie si fie:
1. Actualizarea tarifelor practicate la serviciile spitalului



2. Stabilirea bugetui pe seclii
3. Monitorizarea cheltuielilor - solulii de diminuare adaptate permanent
4. Urmdrirea indicatorilorfinanciari
5. Stabilire stoc permanent pentru medicamente gi pentru materiale sanitare

Mdsuri de cregtere a veniturilor

Concomitent cu mdsurile de reducere a costurilor operationale Spitalul trebuie sd-gi TndrePte atentia in
vederea cregterii veniturilor, fdrd de care reducerea costurilor operalionale este in fapt inutilS cum ar fi
spre exemplu:

. Card de sdndtate - abonamente

. Servicii de ingrijiri

. Servicii paleative

M od ifi ca re a stru ctu ri i co rpo rative
O astfel de mdsurd este avutd in vedere ca o solutie alternativd. Oportunitatea acestei mdsuri va fi
analizatd Tmpreund cu consiliul de administratie in functie de rezultatele obtinute de Spital in primul an.

lndicatorii de management financiar pentru planul de management de fali se adopti cele
reglementate legal 9i valabile pentru conractul de administrare al managerului.
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I]VIAGINEA SPITALULUI
Management proactiv in domeniul relaliilor publice:

a) analizd imagine:
Principalele obiective ale strategiei de imagine a Spitalului se vor axa pe cregterea notorietdlii publice a
institu[iei gi sporirea credibilitdtii acesteia, prin congtientizarea opiniei publice despre rolul 9i funclionarea
spitalului, respectiv a sistemului de asigurdri de sdndtate, precum gi formarea convingerii 65 Spitalul
poate sd le satisfacd cerintele de asistenld medicali.
Periodic, la termene precise, sau conjunctural cdnd situalia o impune, strategia de imagine trebuie
ajustatd gi imbundtdtitd cu elemente noi ce intervin, deoarecefactorii care guverneazd piata asigurdrilor
de sdndtate 9i a asigurafilor, ca beneficiari directi, sunt intr-o continud evolulie av6nd valenle pozitive
sau negative, in cregtere sau descregtere, functie de anumite elemente care trebuie urmdrite in
permanente gi stipanite pentru a adapta strategia de imagine la conditiile concrete dintr-o etapd sau
alta, astfel:

- oferirea unei game de servicii medicale tot mai complexd gi diversificatd;
- cregterea calitdtii serviciilor medicale oferite;
- asigurarea unei concordan[e intre acegti parametrii gi fondurile bdnegti alocate;
- asigurarea transparenteiin ceea ce privegte activitatea casei de asigurdri de sdndtate.

b) aparilii in media in scopul promovdrii imaginii Spitalului gi informdrii asiguralilor.
Difuzarea frecventd de informatii gi materiale referitoare la esenta 9i modul concret de func[ionare a
Spitalului, difuzarea de comunicate de presd continTnd date din activitatea curentd a Spitalului,
reprezintd doar cAteva din modalititile de implementare a strategiei de formare a imaginii publice gi de
promovare a acesteia. Se va pune un accent deosebit pe organizarea de evenimente (conferinle de
pres5, mese rotunde, interviuri) ori de cAte ori institutia are de expus un punct de vedere asupra unui
subiect din domeniu sau cdnd intervin anumite situatii neprevizute Tn care Spitalul este implicat, pentru
evitarea interpretdrilor eronate sau pdrtinitoare de cdtre reprezentanlii media a situaliilor respective.

c) internet
Un aspect foarte important Tn promovarea imaginii spitalului 9i diseminarea informaliilor o reprezintd
pagina de internet a spitalului: www.spitfoq.ro. Acesta a suferit o schimbare drasticd atAt de conlinut, cAt
9i de design Tn anul 2011 gi 2013. Am dorit, ca prin aceastd schimbare, sd facem toate informaliile mult
mai accesibile gi totodatd mai vaste.
Astfel, doritorii pot gdsii informalii actualizate legate de:

r progr?ffiul de consultalie a fiecirui medic din cadrul Ambulatorului integrat,o date referitoare la structura spitalului defalcate pe seclii 9i compartimente,e lista personalului medical
. toatd gama de informa[ii legate de posturile vacante din unitate, etc.

Conform schimbdrilor constante in domeniul informaticii, dorim ca in cursul anului 2018, si adoptdm un
nou design paginii de internet. Paralel cu aceastd schimbare, pagina va fi vizibilS gi pe iPad, iPhone, etc.
giva fi accesibild gi persoanelor cu dizabilitdti vizuale.

Menlinerea in cadrulAmbulatoriului integrat a posibilitalii de a se programa la consultaliile medicale de
specialitate on line este o altd prioritate Tn aceastd privin!d.

e) Transparenld stru ctu rald

Un alt aspect al comunicdrii cu pacienlii o reprezintd sporirea transparenleifuncliondrii spitalului. in
acest sens, am implementat un gir de mdsuri:

1. Tablouri de directionare cdtre cabinetele de specialitate in Ambulatoriul integrat
2. Redenumirea 9i renumerotarea Cabinetelor medicale din Ambulatoriul integrat
3. Panou cu medicii de gardi
4. Redenumirea gi afigarea denumirii sectiilor spitalului
5. Ecusoane personalizate cu fotografie pentu personalul spitalului

f) Chestionare de safisfacfie
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in vederea urmiririi rezultatelor mdsurilor de imbundtitire luate, incepAnd cu anul 2012 am implementat
un proces in vederea distribu[iei gi prelucrdrii chestionarelor de satisfactie atdt pentru pacienti, cdt gi
pentru personalul medical, care se doregte a fi menfinut in continuare.
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Indicatori in domeniul managementului resurselor umane

1. Aparilii media in scopul promovirii imaginii
Numdr apariliiin media cititi / lund
Numdr aparitii in media vorbitd / lund
Numir postdri pe relele de socializare / luni
Num6r conferinle de presd organizate / an

2. lnternet
Menlinerea funcfionali a paginii spitalului.
Menlinerea funclionale a programdrilor on line.

Procent programiri on line/programiri off line

3. Transparenti structurali
Men{inerea panourilor

4. Chestionare de satisfaclie
N umir chestionare impdrfite
Analiza chetsionarelor efectuatS, recomanddri efectuate
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Anexa la Planul strategic al spitalului pe anii 2020-2025

RESURSELE

necesare indepl iniri i obiectivelor
strategice ale spitalului

definifi in
Planul strategic al spitalului pe anii 2020-2025

Obiective strategice Resurse necesare
lndicatori ln domeniul medical si al lngrijirilor

Se utilizeazS resursa umand proprie.

Nu necesiti resurse financiare suplimentare
Se utilizeazd resursa umani proprie.
Nu necesiti resurse financiare suplimentare
Alocarea de buget necesare achizilionSrii
aparaturii gi a echipamentelor medicale se va

face ?n principal din urmitoarele surse:

o Finan!5ri structurale din proiecte
o Bugetul propriu alspitalului
o Bugetul ConsiliuluiJudelean Covasna

o Bugetul MinisteruluiSSnitS;iicu
cofinanlare din partea Consiliului
Judetean Covasna.

Se utilizeazS resursa umani proprie.
Nu necesiti resurse financiare suplimentare
Se utilizeazi resursa umand proprie.
Nu necesit5 resurse financiare suplimentare
Se utilizeazS resursa umani proprie.
Nu necesitS resurse financiare suplimentare

lndicatori ?n domeniul managementului imobilelor

1.1. Extindere UPU-SMURD 9i realizare
Heliport

1.2. Extindere clidire prin construirea unei
clldiri cu destinalia de Centru stroke 5i
imogisticd prin rezononld magneticd
(l.R.M.) 5i extindere bloc operator

1.3. Amenajare Laborator Analize Medicale
1.4. Amenajare Laborator Explorlri

funclionale
1.5. Amenajare zonl administrativl Tl

1.1. Proiectul Extindere UPU-SMURD Si

realizare Heliport se va realiza din
fi nanlarea europeanS, respectiv

bugetul Consiliului Judelean Covasna

1.2. Proiectul Extindere clSdire prin
construirea unei clSdiri cu destinatia de

Centru stroke Siimagisticd prin
rezona nld magneticd (1.R. M.) Si

extindere bloc operotor se va realiza
prin bugetul Ministerului
sdn5t5!ii/Ministerului Dezvoltirii,
Lucririlor Publice 9i Administraliei cu

contibutia Consiliului iudetean Covasna

1



Anexa la Planul strategic al spitalului pe anii 2020-2025

l-.3. Proiectul Amenajare Laborator Analize
Medicale se va realiza prin bugetul
Ministerului sAn5tSlii gi cu contibulia
Consiliului judelean Covasna

1.4. Proiectul Amenajare Laborator
Explor5ri funclionale se va realiza prin
bugetul Ministerului sinitSlii pi cu

contibulia Consiliului judelean Covasna
1.5. Proiectul Amenajare zoni

administrativd Tl se va realiza prin

bugetul Ministerului s5ndt51ii gi cu

contib ia Consiliului ud n Covasna

Proiectul se va realiza prin bugetul Ministerului
sdnitSlil gi cu contibulia Consiliului judelea n

Covasna

Proiectul se va realiza prin bugetul Ministerului
sAnit;tii/Ministerului Dezvoltlrii, Lucririlor
Pu blice gi Administraliei cu contibulia Consi I iu lu i

judefean Covasna

Proiectul se va realiza prin fonduri structurale
(POR Sinitate) cu contibu!ia Consiliului
judelean Covasna

Proiectul se va realiza din sursele proprii ale

spitalu lu i

Proiectul se va realiza prin fonduri structurale
(POR SdnState) cu contibufia Consiliului
judelean Covasna

Proiectul se va realiza prin fonduri structurale
(POR SSnState POR Digitalizare) cu contibulia
Consiliului judelean Covasna

Proiectul se va realiza prin fonduri structurale
(POR SSnState) cu contibulia Consiliului
judelean Covasna, precum 9i din bugetul
propriu al spitalului
Proiectul se va realiza prin fondurile alocate din
bugetul Consiliului judelean Covasna

lndicatori in domeniul managementului proceselor
ISO 9001:2008 mentinut
ISO 14001:2004 menlinut
ISO 18001:2007 menlinut
Standardul ISO 17025 implementat in
laboratorul de analize medicale
Acreditare RENAR obtinut
Numlr proceduri gi alte reglmenetlri
revizuite/an
Numir reglementdri nou create/an

Se utilizeaz5 resursa umanS proprie.
Resurse financiare suplimentare se vor asigura
din veniturile din contractul cu CAS Covasna.

lndicatori in domeniul managementului resurselor umane
1. Prognoza, planificarea gi adoptarea politicii

de personal pe termen lung
Se utilizeazS resursa umanS proprie.
Resurse financiare suplimentare datorate de
noile angajiri se vor asigura din veniturile
spitalului din contractul cu CAS Covasna.
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Anexa la Planul strategic al spitalului pe anii 2020-2025

2. Program de formare profesionall
multianual adaptat la necesitdlile spitalu lui

Se utilizeazS resursa umand proprie
Resurse financiare suplimentare se vor asigurs
din veniturile din contractul cu CAS Covasna,
res roiecte euro

3. Criteriideperformanli Se utilizeazd resursa umanS proprie.
Nu necesiti resurse financiare suplimentare

4. lncheiere contracte de management cu
medicii gefi de seclii

Se utilizeazS resursa umand proprie.
Nu necesitd resurse financiare suplimentare

5. Redefinirea atribufiilor gi sarcinilor de
serviciu sub noile agteptdri.

Se utilizeazS resursa umanS proprie.
Nu necesiti resurse financiare su limentare

lndicatori in domeniul managementului imaginii spitalului
t. Aparitii media tn scopul promovdrii imaginii Se utilizeazi resursa umanS proprie.

Resurse financiare suplimentare se vor asigura
din veniturile din contractul cu CAS Covasna.

2. lnternet Se utilizeazi resursa umand proprie.

Resurse financiare suplimentare se vor asigura
din veniturile din contractul cu CAS Covasna.

3. Transparentd structurali Se utilizeazd resursa umanE proprie.
Resurse financiare suplimentare se vor asigura
din veniturile din contractul cu CAS Covasna

4. Chestionare de satisfacJie Se utilizeazS resursa umand proprie.
Nu necesiti resurse financiare suplimentare
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