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SECTIUNEA 1 - DESCRIEREA SITUATIEI ACTUALE A SPITALULUI
Scurt istoric

Vechime §i experienti de peste 100 de ani

Brutalitatea §i complexitatea - dar si extinderea - fenomenului infectios au fost factorii care au impus
infiinfarea institutiei noastre. Situatd geografic la riscrucea drumurilor caravanelor ce mijloceau schimburile
economice dintre Occident si Orient, aflatd in calea popoarelor ce migrau din continentul asiatic spre Europa,
Moldova - arealul de Nord-Est al Roméniei - a fost permanent expusa bolilor pestilentiale.

Spitalul Clinic de Boli Infectioase “Sf. Parascheva” Iagi, avind initial 70 de paturi, 1si incepe activitatea la 1
septembrie 1911, sub numele de “Spitalul de Boli Infectioase - Izolarea", cind se inregistreazi i primele
cazuri de febra tifoidd, confirmate ulterior.

Astfel, timp de mai bine de un secol - in vreme de pace sau in conditii grele de rizboi - zi si noapte, fird
nicio intrerupere, munca unitd, devotati §i fara rigaz a ctorva generatii de personal medical a redat sinitatea
si a alinat durerea a sute de mii de bolnavi, aducind astfel o contributie hotiratoare la patrimoniul sinititii
populatiei lagiului §i a regiunii Moldova. Intr-o lume ce a evoluat si continua si evolueze egocentric, efica
medicaldi a fost punctul nostru de sprijin, ne-a dat rezerva de suflet si actiune pentru a duce mai departe
"povara bunitatii noastre”.

Importanta strategicd pentru arealul Nord-Est

Aparitia i rispandirea bolilor transmisibile, procesele biologice complexe care determind modificarea in
timp schimbarea a tiparelor bolilor infectioase sau aparitia unor agenti patogeni noi, impun supravegherea
epidemiologicd si microbiologici — prin metode specifice - a bolilor infectioase transmisibile si a
evenimentelor care pot avea un impact major asupra sindtatii publice.

Capacitatea de detectic a amenintarilor de naturd biologicd, precum si capacitatea de rispuns rapid si
interventie pentru limitarea efectelor bolilor transmisibile asupra sanititii populatiei, constituie provocari i
preocupdri ce conferd domeniului de activitate al Spitalului Clinic de Boli Infectioase lasi o importanti
strategicd.

Importanta strategicd la nivelul arealului Nord-Est este confirmati i subliniati §i de expertiza si
competentele spitalului care decurg din:

+ Rolul §i statutul de For Metodologic Regional in specialitatea Boli Infectioase si HIV / SIDA;

% Parte integrantd a ACADEMIEI EUROPENE HIV / SIDA SI DE BOLI INFECTIOASE;

% Filiald stiintifica si de cercetare a INSTITUTULUI NATIONAL DE BOLI INFECTIOASE “Prof.
dr. Matei Bals” Bucuresti;

+ CENTRU REGIONAL PENTRU SUPRAVEGHEREA SI MONITORIZAREA INFECTIEI CU
HIV;

% Monitorizarea pacientilor cu hepatitd cronicd B si C din tot arealul de Nord-Est, avand in dotare cel
mai performant laborator de biologie moleculard din arealul Nord-Est, care permite justificarea
germenilor implicati in infectii la nivel de serotip (de exemplu, meningococ) si cu ajutorul ciruia se
poate monitoriza terapia i modifica viremia in infectiile HIV, VHC si VHB;

<+ CATEGORIA II M, conform Ordinul Ministrului Sdndtitii nr. 1408/2010 privind clasificarea
spitalelor, avand un nivel inalt de competentd, dotare si incadrare a resurselor umane;

%+ SPITAL DE FAZA I - conform Ordinului nr. 533/2020 emis de Ministerului Sin3t3tii - in asigurarea
asistentei medicale pentru pacientii testati pozitiv cu virusul SARS-CoV-2, prevenirea raspandirii
infectiei cu COVID-19 si asigurarea accesului la tratament imediat, in conditii de izolare, fiind spital
de boli infectioase cu compartiment de terapie intensiva, organizat pe model pavilionar.




Asistentd medicala - adresabilitate consistenta

fn domeniul bolilor infectioase, in arealul Nord-Est, spitalul nostru este singurul spital universitar cu
adresabilitate consistentd, existdnd chiar oportunitatea de a obtine monopolul in regiune asupra patologiei
infectioase. '

For metodologic regional

Prin participarea activa la elaborarea §i fundamentarea stiintifica §i profesionald a strategiilor de politic in
domeniul Boli Infectioase §i HIV / SIDA, spitalul are rol si statut de For Metodologic Regional in
specialitatea Boli Infectioase si HIV / SIDA.

Activitatea didactica - Statut de clinicd universitara

Spitalul Clinic de Boli Infectioase “Sf. Parascheva” lasi are statut de clinicd universitard si este Centru de
pregatire pentru elevi ai gcolii postliceale de stat, studenti si al medicilor rezidenti in specialitate, al
medicilor specialisti §i primari, prin cursuri universitare periodice, conferinte, mese rotunde, conduse de
profesori de renume. Majoritatea medicilor spitalului sunt cadre didactice ale Universititii de Medicind si
Farmacie “Grigore T. Popa” lasi. Activitatea cadrelor didactice din cadrul spitalului cu studentii
U.M.F.“Grigore T. Popa” Iasi, la disciplina de Boli infectioase, include urmitoarele specializari: Facultatea
de Medicind Generald §i Medicind Dentard (directii de studiu in limba roménd, limba englezi si limba
francez3), Asistenti medicali generalisti, Medicind de nutritie.

Alte activitati coordonate de catre cadrele didactice din cadrul spitalului includ cursuri §i lucrdri practice cu
medicii rezidenti, indrumare §i coordonare metodologica in domeniul Boli infectioase, educatie medicald
continud.

Activitatea stiintifica si de cercetare

Spitalul desfagoard de activititi directe de cercetare, evaluare §i monitorizare a rezistentelor microbiene, a
circulafiei acestora in teritoriu cu scopul cregterii calitdtii actului medical si a serviciilor medicale oferite
pacientilor prin implementarea in practica medicali a rezultatelor cercetdrii clinice si de laborator.
Activitatea stiintifica §i de cercetare este unul din punctele esentiale ale orientirii clinice, medicii specialigti
remarcandu-se prin interventii de substantd in cadrul meselor rotunde, simpozioanelor, conferintelor,
lucrdrilor publice din tard si din striinitate, in manuale si cirfi de specialitate care trateazi subiecte
importante ale patologiei de specialitate.

CONFERINTA NATIONALA DE BOLI INFECTIOASE ,PATINF” organizati anual de citre
spital §1 care a ajuns la a 20-a editie - reprezintd un pilon important in educatia medicald continui la nivel
national.

CENTRU REGIONAL pentru supravegherea §i monitorizarea infectiei cu HIV. Spitalul este
CENTRU REGIONAL pentru supravegherea si monitorizarea infectiei cu HIV din arealul de Nord-Est al
Romaniei §i cuprinde un compartiment pentru infectia HIV-SIDA.

Monitorizarea pacientilor cu hepatitd cronicd B si C. Spitalul are dotarea necesard si desfasoard
activitdfi de monitorizare a pacientilor cu hepatiti cronici B si C, pentru tot arealul de Nord-Est ce constau in
supravegherea pacientului aproximativ 2 ani, controlindu-se starea de sénitate la intervale de 2-3 luni prin
controale clinice §i examene de laborator (TGP, bilirubina, teste de disproteinemie, electroforeza). Sunt
corectate - in functie de caz - tendintele evolutive nefavorabile.

Profilaxie antirabici - CENTRU AUTORIZAT. Spitalul Clinic de Boli Infectioase Iasi este singurul
centru autorizat din judetul Iagi pentru urmarirea gi instituirea acestei profilaxii.

Caracteristici relevante ale populatiei deservite si caracteristici geografice ale zonei
Populatia deservita
e Populatia deservita: judetul Iasi (peste 760.000 locuitori) si arealul Nord-Est al Roméniei (aprox. 4
milioane locuitori).

e Principalele patologii: hepatite virale, infectii respiratorii, HIV/SIDA, tuberculozi, boli emergente
(COVID-19, gripé sezoniera).




e Structura socio-demografica: populatie urbana si rurald, cu acces variabil la servicii medicale; nivel
educational si economic diferit.

Descrierea populafiei {inta
Bazinul populational

Populatia
din Regiunea Nord-Est a Roméaniei

NIVEL REGIONAL
Persoanele cu patologie infectioasd din arealul Nord-Est al Romaniei
-'\/orosnm precum §i )
}\ BOTOSAKL = URGENTELE DE PROFIL din areal (meningococemia; obs.
S suceava UEEAVA meningoencefalitd; sindrom de deshidratare severa; tetanos;
leptospiroza; botulism, rabia; difteria; tuse convulsivi; coma
L ggamr hepaticd in hepatita acuta virald A, B; malaria de import; sepsis)

PIATRA ﬁ‘mm" _ s = persoanele din arealul de Nord-Est al Roméaniei confirmate cu

infectie HIV - evaluare clinica gi imuno-virusologica,
monitorizarea evolutiei clinice §i paraclinice
N~ = persoanele cu hepatitd cronicd B i C din arealul de Nord-Est al
: Roméniei — monitorizare
NIVEL JUDETEAN - persoanele din judetul Iasi pentru profilaxie antirabica

Caracteristici istorico - geografice
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40 ~32.0
30
20 BABO - e
j 12 |

10 :

O

7o, Cx; LS S BU
4y Az & (27 Ay, o,
R RES?; », /WZ-"/VM 72'7\/,4

Incidenta hepatitei virale pe regiuni - Roméania

Caracteristici de tipul localizare geografica si climd dau statusul bolilor infectioase circulante in Regiunea de
Nord-Est si infuenteazi profilul episoadelor epidemice. Astfel, localizarea geografica si clima favorizeazi
bolile infectioase de tip sezonier (ex. gastroenterocolita cu Rotavirus, epidemiile gripale, arboviroze — boli
transmise de tintari §1 cipuse, etc) si incidenta extrem de redusa a bolilor infectioase tropicale (ex. cazuri rare
de import cu malarie, febrd Dengue).

Caracteristici administrative
MOD DE ORGANIZARE SI FUNCTIONARE
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Spitalul Clinic de Boli Infectioase "Sf. Parascheva” lasi este unitate sanitard cu paturi, de utilitate
publicd, cu personalitate juridicd, care participd potrivit competentelor stabilite, la asigurarea starii de
sanatate a populatiei judetului lagi precum i din judetele limitrofe, (proportia bolnavilor internati care au
domiciliul in alte judete fiind de peste 20%) prin servicii medicale cu grad mare de complexitate (de ingrijire,
preventive, curative, de recuperare si paleative).

% TIP: Spital de monospecialitate - monoprofil Boli Infectioase.
% STATUT de clinicd universitari, majoritatea medicilor spitalului fiind cadre didactice ale

Universitétii de Medicind i Farmacie “Gr. T. Popa” Iagi.

% CAPACITATE: 310 paturi de spitalizare. numir total de 300 paturi spitalizare continui (adulti si
copii) s1 10 paturi spitalizare de zi;

% CATEGORIA II M, conform Ordinul Ministrului S&nitdtii nr. 1408/2010 privind clasificarea
spitalelor, avind un nivel inalt de competents, dotare si incadrare a resurselor umane.

Acreditarea institutionala

s PRIMUL CICLU DE ACREDITARE INSTITUTIONALA
Spital acreditat - Certificat de acreditare ANMCS Nr. 603/29.09.2016. Raportul de evaluare al comisiei de
evaluare CONAS a mentionat un grad de conformare de peste 85%.

< AL II-LEA CICLU DE ACREDITARE INSTITUTIONALA
Categoria de acreditare: II - acreditat cu recomandairi. Punctaj total (%): 94.82%
Hotararea Colegiului director pentru aprobarea raportului de acreditare: 58/26.10.2023
Ordinul de incadrare in categoria de acreditare: 411/02.11.2023
SURSA: UNITATI SANITARE CU PATURI EVALUATE N AL II-LEA CICLU DE ACREDITARE
LISTA ACTUALIZATA A SPITALELOR INCADRATE IN CATEGORII DE ACREDITARE, iN
CICLUL AL II-LEA. 29 FEBRUARIE 2024
https://anmcs.gov.ro/web/spitale-evaluate-in-al-ii-lea-ciclu-de-acreditare/

Certificari ISO

Spitalul este certificat ISO pe Sistemul de Managment Integrat Calitate-Mediu-Securitate Ocupationald iar
Laboratorul de analize medicale este certificat RENAR. Acest fapt indica adoptarea unor norme interne de
bund practicd (conform standardelor internationale) si orientarea tuturor componentelor sistemului de
management (informafional, organizatoric, decizional, uman §i metodologic-managerial) citre calitate,
eficientd i performantd.

Structura organizatorica

COERENTA STRUCTURALA A INSTITUTIEL Structura organizatoricd a spitalului, aprobati in conditiile
legii, cuprinde 6 sectii clinice de aceeasi specialitate, laboratoare de analize medicale, farmacie, ambulator
de specialitate, cabinete medicale i aparat functional.

SECTII CLINICE:

Sectia I - 41 paturi dintre care 9 pentru compartimentul boli infectioase copii. Localizare: Pavilionul
7, parter

Sectia II - 46 paturi dintre care 8 pentru compartimentul boli infectioase copii. Localizare: Pavilionul
4.

Sectia III - 67 paturi dintre care 24 pentru compartimentul boli infectioase copii. Localizare:
Pavilionul 7, etaj

Sectia IV - 54 paturi dintre care 22 pentru compartimentul boli infectioase copii. Localizare:
Pavilionul 6.

Sectia V - 49 paturi din care 4 pentru compartimentul boli infectioase copii si 20 pentru
compartimentul HIV/SIDA. Localizare: pavilionul 3.

Sectia VI - 43 paturi din care 8 pentru compartimentul boli infectioase copii si 9 pentru
compartimentul terapie intensiva. Localizare: Pavilionul 1

LABORATOR DE ANALIZE MEDICALE
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% Compartiment Analize Medicale - Biochimie, Microbiologie, Imunologie
% Compartiment Biologie Moleculard
LABORATOR DE RADIOLOGIE - Radiologie clasicd; Radioscopie/Radiologii
FARMACIE - de circuit inchis, autorizatd, deserveste toate sectiile si compartimentele spitalului,
eliberand medicamente pe condici de aparat §i de zi pentru bolnavii internati §i medicamente distribuite in
cadrul Programelor Nationale de Sanétate derulate. Totodat3 ea asigurd informarea personalului din sectii cu
privire la stocurile de medicamente existente si profilul farmacodinamic §i farmacocinetic al medicamentelor.
CONSILIERE PSIHOLOGICA: Psihodiagnostic §i evaluare clinicd; Interventie/ asistentd/
consiliere psihologicd; Evaluari psiho —profesionale; Consilierea §i medierea conflictelor in cadrul
organizatiei; Preventie — colaborare cu alte servicii medicale si sociale.
SERVICU RELIGIOS - La solicitare, pacientii pot beneficia de servicii religioase.
AMBULATOR INTEGRAT

Servicii medicale

ADRESABILITATE 2020-2024

Provenienta 2020 2021 2022 2023 2024
TASI 6364 4554 5777 7528 8828
NEAMT 270 182 261 395 472
VASLUI 212 122 224 322 342
BOTOSANI 202 115 253 423 413 J
SUCEAVA 261 136 269 368 481
BACAU 136 89 169 297 211
TOTAL 7566 5285 ] 7144 9590 11031

SURSA.: Hospitalnet

*Regiunea Nord-Est este cea mai populati regiune §i cea mai populati regiune cu populaie tindrd

(15-49 ani) - populatie aptd de munca.

UTILIZAREA SERVICIILOR

Numar pacienti externati - total 7566 5285 7144 9590 11031
Numar total pacienti spitalizare de zi 11292 12108 18468 18836 17791
Durata medie de spitalizare pe spital 8.54 9.34 6,65 5,85 5.74
Indicele de utilizare a paturilor (IUP) - zile 157.74 | 117.33 170,14 189,15 213.27
Rata de utilizare a paturilor pe spital (%) 43.10 32.15 46,61 51,82 58.43
igiflele de complexitate al cazurilor - pe total L0110 | 15731 1.3955 14888 1.4800
Numar consultatii/ medic CSM N/A N/A n/a n/a n/a
ngﬁiml mediu de bolnavi externafipeun | o0 53 | 50397 | 27477 | 36885 367.7
Numarul rpedlu de consultatii / medic in 188 4 2902 3575 386.8 45,3
ambulatoriu

Numar mediu de consultatii pe un medic in 49319 | 325.15 27 284.7 3334
camera de garda




DENUMIRE INDICATOR 2020 2021 2022 | 2023 2024
Rata mortalitatii intraspitalicesti pe spital 5.02 1041 5,39 2,74 1.98
Rata infectiilor nosocomiale 0.45% 1.53% 0,89 1,05 0.83
Indice de concordanta intre diagnosticul la internare
s1 diagnosticul la externare 72.74% | 90.57% | 76,23 | 61,38 | 58.72
Numar reclamatii / plangeri pacienti 2 0 0 0 2
Indicatori de performantd 2024
Indicatori medicali
Indicator Valoare 2024 Observatii
Numidr total pacienti internati 11147 Crestere de 15% fatd de 2023 (9705)
Durata medie de spitalizare 5,7zile  |[Scédere ugoara fata de 5,8 zile in 2023
Rata mortalitatii 1,98%  |fn limitele standardelor pentru boli infectioase
Rata de succes a tratamentului 97,2% | Majoritatea pacientilor se vindecd complet
Grad de satisfactie al pacientilor 84% Sondaj intern anual

Indicatori financiari

Indicator Valoare 2024 Observatii
Buget total anual 108.433.000 RON |Include salarii, medicamente, utilitati
Cost mediu per pacient (4099.8 RON Cheltuieli vs. numér pacienti
Venituri proprii 63.760.426,75 RON| Taxe servicii medicale i laborator
Raport cheltuieli/venituri‘ 0.97 iSpital subventionat majoritar de stat
Rata ocupdrii paturilor 58,43% Grad ridicat de utilizare a resurselor

Analiza performantei clinice §i financiare

Performanta clinic
o Durata medie de spitalizare de 5,7 zile este comparabild cu media nationald (6,35 zile)
o Rata de succes de 97,2% indica tratamente eficiente i personal medical bine pregitit.
o Gradul de satisfactie de 84% reflecta perceptia pozitiva a pacientilor.

Performanta financiar

o Costul mediu per pacient (4099.8 RON) este ridicat, ceea ce sugereazi necesitatea
eficientizérii resurselor.

o Rata ocupirii paturilor de 58,43% indici o utilizare medie a capacitétii spitalului.

Veniturile proprii reprezinti doar 58,8% din buget, spitalul depinzind majoritar de fondurile

statului.




Grafice si vizualizari

Distributia pacientilor pe sectii

Sectia Boli Infectioase I: 13.4%
Sectia Boli Infectioase II: 14.4%
Sectia Boli Infectioase III: 18,9%
Sectia Boli Infectioase IV: 19,1%
Sectia Boli Infectioase V: 25,1%
Sectia Boli Infectioase VI: 6.9%
Terapie Intensiva: 2,2%

SURSA: Hospitalnet
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Distributia pacientilor pe sectii - anul 2024
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Rata succesului tratamentelor

2020: 94%

2021: 86,3%
2022: 93,7%
2023: 96.4%
2024: 97,2%

® ® @ ® ®

Rata de succes a tratamentelor 2020-2024

2020 2021 2022 2023 2024

SURSA: Hospitalnet

Situatia resurselor umane

ECHIPA DE SPECIALISTI din Spitalul Clinic de Boli Infectioase “Sf. Parascheva” lasi — infectionisti,
microbiologi, epidemiologi — a detinut si detine un rol hotarator in fata provocirilor fenomenului infectios
din arealul Nord-Est al Roméniei. Domeniul lor de responsabilitate include diagnosticul etiologic,
tratamentul §i profilaxia specificd bolilor infectioase, activitate stiintificd de cercetare medicald aplicatd si
activitate didactica. In contextul cresterii ponderii i gravitatii bolilor pentru care se apeleaza la serviciile
complexe oferite de spital, echipa este constituitd §i configuratd pentru a rispunde nevoilor complexe ale
tuturor pacientilor cu patologii infectioase cronice i acute, inclusiv pacientilor infectati cu virusul HIV.

INDICATORI DE STRUCTURA A RESURSELOR UMANE

DENUMIRE INDICATOR

Proportia medicilor din totalul personalului
angajat al spitalului

Proportia personalului medical din totalul
personalului angajat al spitalului

9.85 10.14 10.69 11.91

58.24 59.91 58.35 59.81

Proportia personalului medical cu studii

superioare din totalul personalului medical L RS i i

Gradul de ocupare cu personal specializat a

- - 0, 0,
CPIAAM 75% 75%
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2021 2022 | 2023 2024
1 Comitet director 3 3 3 3
2 Medici 43 42 43 46
3 Alt personal superior 19 18 16 16
4 Asistenti medicali cu studii S/SSD/PL/M 230 204 188 179
5 Statisticieni, registratori medicali 13 12 10 10
6 Infirmiere 62 57 51 41
7 Ingrijitoare 79 74 69 68
8 Brancardieri 14 11 11 11
9 Spilitorese 5 4 4 4
10 Sofer autosanitard 1 1 1 1
11 Personal TESA 24 26 27 25
12 Asistenti religioasi 2 2 2 2
13 Personal intretinere 23 19 19 17
TOTAL GENERAL 518 473 444 423

SURSA: Serviciul RUNOS

Situatia financiara a spitalului

1. Structura veniturilor spitalului
o Contract CNAS (Casa Nationala de Asiguréri de Sanatate): ~69% din venituri.
o Actiuni si programe nationale: ~24%.
¢ Venituri proprii (consultatii, analize, servicii speciale) si subventii: ~7%.
o Valoare totald 2024: 108.433.000 RON.

2. Structura cheltuielilor spitalului
o Cheltuieli de personal: 68%.
Medicamente si materiale sanitare: 15%.

®
o Utilitati si intretinere: 11%.
o Investitii si modernizéri: 6%.

SURSA: Serviciul FINANCIAR-CONTABIL
Situatia dotdrii spitalului

o  Aparaturd medicala: echipamente moderne pentru diagnostic molecular (PCR), imagistica de bazi,
dar infrastructura partial depasita.

«  Necesitati: modernizarea laboratorului, echipamente IT pentru digitalizarea proceselor, reinnoirea
aparatelor TI.

DOTAREA CU ECHIPAMENTE §I APARATURA MEDICALA. Spitalul are in dotare si in stare de
functionare, echipamente §i aparate medicale (aparaturi de radiodiagnostic si imagistici medicals;
instrumentele §i echipamentele necesare pentru efectuarea analizelor medicale de hematologie, biochimie,
microbiologie, imunologie §i toxicologie), corespunzitor volumului de activitate si la nivelul calitativ
prevazut de reglementdrile legale in vigoare, precum si alte aparate specifice necesare pentru furnizarea
serviciilor medicale corespunzitoare specialitatii Boli Infectioase, aprobate in structura organizatorici, in
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conditiile legii. n cadrul spitalului functioneazi cel mai performant laborator de biologie moleculard din
arealul Nord-Est, care permite justificarea germenilor implicati in infectii la nivel de serotip (de exemplu,

meningococ) §i cu ajutorul cdruia se poate monitoriza terapia §i modifica viremia in infectiile HIV, VHC, si
VHB.

LISTA PROIECTELOR FINALIZATE/ IN DERULARE

PROIECT [
FINALIZAT

Obiectivul de investitie ,,Consolidare §i modificare gard din cardmidi existent”- Spitalul Clinic de Boli
Infectioase “Sf. Parascheva” Iagi s-a finalizat in anul 2024, valorea finald fiind de 1.250.834,89 lei, din
care suma de 538.284,45 finantatd de Consiliul Judetean Iasi §i suma de 712.550,44 lei din excedentul
Spitalului Clinic de Boli Infectioase “Sf.Parascheva” Iagi.

PROIECT INFAZA Consolidare, reabilitare si refunctionalizare Pavilion Administrativ, Spitalul Clinic |
DE FINALIZARE de Boli Infectioase “Sf. Parascheva” Iasi

' Obiectivul de investitie »Consolidare, reabilitare §i refunc[zonalzzare Pavilion Administrativ,

sztalul Clinic de Boli Infec[zoase “Sf Parascheva” lagi” este inclus in lista obiectivelor de investitii|

finantate de Ministerul Lucrarilor Publice, Dezvoltérii $i Administratiei, prin PNDL, contract de finantare

nr. 3236/24.11.2017, inregistrat la Consiliul Judetean Iasi cu nr. 36166/18.12.2017. Valoarea obiectivul de

investitie ”Consolidare, reabilitare §i refunctionalizare Pavilion Administrativ, Spitalul Clinic de Boli
Infectioase “Sf.Parascheva” Iagi este de 5.969.289,49 lei, defalcata pe surse de finantare astfel :

,»Consolidare §i modificare gard din cardmidi existent”
- Spitalul Clinic de Boli Infectioase “Sf. Parascheva” Iasi

O LAL GENERAL 5969289,49
din care: l
, buget de stat 5279099,71
| buget local - CJ Tasi 165563,04
buget venituri proprii - Spital 524626,74

Stadiul fizic realizat in procent de 91%, finalizarea investitiei se v-a realiza pini la finele anului 2025.

PROIECT IN _ o
DERULARE | Construire Pav. 8 proiect prioritar — CNI

Noul pavilion va avea o capacitate de 150 paturi.
VALOAREA TOTALA A INVESTITIEI : 47.509,164 mii lei inclusiv TVA, din care

C+M : 34.682,110 mii lei, inclusiv TVA ( 10.724,416 mii euro/7.828,919 mii euro C+M ; 1 EURO=4,43
LE!l).

DURATA DE REALIZARE: 29 luni

Sunt necesare eforturi de identificare a noi surse de finantare

PROIECTE iN DERULARE - fonduri europene:

OSSN 1S-CONTROL - INFECTI SPITALICESTI GESTIONATE I
DERULARE CONTROLATE PRIN PROTOCOALE MEDICALE SI FORMARE

Scopul §1 obiectivele proiectului il reprezintd cregterea eficacititii si rezilienfei sistemului medical in
gestionarea infectiilor spitalicesti, inclusiv a celor asociate asistentei medicale (IAAM), prin dezvoltarea
si implementarea de protocoale medicale standardizate §i prin formarea specualizati a personalului medical
$1 non-medical din sectiile cu risc crescut ale unitétilor sanitare publice. Proiectul contribuie la obiectivul
specific ESO4.11 al Programului Sénétate, asigurdnd accesul egal si in timp util la servicii medicale de
calitate, sustenabile, prin reducerea incidentei [AAM si imbunititirea competentelor profesionale in|
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controlul infectiilor, cu impact transversal asupra stirii de sinitate a pacientilor. In cadrul proiectului se are |
in vedere reabilitarea laborator analize medicale, triaj §i amfitearu, dotare cu aparat radiologie, aparaturé[
TI si mobilier pentru cele trei locatii. Proiectul se desfdgoard in colaborare cu UMF “Grigore T.Popa‘ lasi
s1 Colegiul Medicilor Iagi.

PROIECTIN [ INVESTITII N SISTEMELE INFORMATICE SI IN INFRASTRUCTURA ’
DERULARE DIGITALA a Spitalului Clinic de Boli Infectloase Tagi" |

Dlgltahzarea spltalulul — PNRR. Fman;area extinderii, modernizdrii §i securizdrii znﬁastructuru IT
existente prin cregterea capacittii serviciilor de procesare, stocare, prelucrare §i monitorizare, marirea
capacititii de distributie prin asigurarea unor legaturi de comunicatii de mare capacitate, introducerea
unor mecanisme noi de securitate bazate pe noi tehnologii, precum cregterea capacititii de protectie
ciberneticd prin implementarea unor capabilitdti superioare de protectic impotriva amenintérilor
provenite din spatiul cibernetic, este aprobatd de CJ - Tagi in cadrul proiectului "Investifii in sistemele
informatice §i in infrastructura digitald a Spitalului Clinic de Boli Infectioase Sf. Parascheva Iagi"
bugetat in cadrul OBIECTIVELOR DE INVESTITII APROBATE PENTRU FINANTARE PRIN
PNRR PNRR/2023/C7/MS/I3.3 - Investitii in sistemele informatice si in infrastructura digitald a
unittilor sanitare public Planul National de Redresare si Rezilientd (PNRR) / 06 martie 2024. LISTA
OBIECTIVELOR DE INVESTITII SELECTATE PENTRU FINANTARE PRIN PNRR - pozitia 150
si va fi demarata incepénd cu luna iunie 2025.

Proiectul este implementat de citre UAT Judetul Iasi — Consiliul Judetean Iasi in parteneriat cu Spitalul

Clinic de Boli Infectioase ,,Sf. Parascheva” lasi §i vizeaza transformarea digitald a unitd{ii sanitare prin

implementarea a 3 initiative principale:

1. Redimensionarea, reconfigurarea, standardizarea si optimizarea retelei locale (LAN - Local Area
Network), |

2. Dezvoltare Portal Intranet;

3. Dezvoltare Portal Extranet — BOLI INFECTIOASE AREALUL DE NORD-EST, dedicat
interoperabilitatii cu spitalele de boli infectioase din arealul de Nord Est arondate Centrului Regional HIV
SIDA Tasi: Jasi, Neamt, Suceava, Botosani, Vaslui si Bacdu, cu sectiunile:

¢ SECTIUNEA SISTEM DE REACTIE RAPIDA - DISPECERAT MEDICAL DE URGENTA -,
conexiune §i interoperabilitate cu spitalele cu sectii de boli infectioase arondate;

e SECTTUNEA PACIENTI HIV SIDA - conexiune si interoperabilitate cu pacientii HIV SIDA din

areal;
¢ SECTIUNEA PACIENTI HEPATITA CRONICA - conexiune cu pacienii din areal aflati in
monitorizarea spitalului. Proiectul se afli in faza de Depunere Oferte in SEAP.

”C sterea eﬁclentel energetlce a Pavilionului 7 din cadrul Spitalului Clinic de{
DERULARE Boli Infectloase”Sfanta Parascheva” Iagi”

Obiectivul general il constituie 1mbunata§1rea condlgulor de munca pentru personalul care igi desfasoard

activitatea in cladire, cresterea gradului de sigurantd, precum si reducerea consumului de energie.

Reabilitarea cladirii va asigura conditii de sigurantd si un climat corespunzitor, respectiv, gradul de confort

va cregte. S-a finalizat Expertizé Tehnicd (E.T.) pentru realizarea obiectivului de investitie ”Cresterea

eficienfei energetice a Pavilionului 7 din cadrul Spitalului Clinic de Boli Infectioase”Sfinta
Parascheva” Iagi”. Documentatia de avizare a lucrarilor de interventii (D. A L.L) este in desfigurare.

Furnizare i instalare echipamente pentru laboratorul de microbiologie in cadlruli
proiectului ,DOTAREA CU ECHIPAMENTE A LABORATORULUI DE
MICROBIOLOGIE DIN CADRUL SPITALULUI CLINIC DE BOLI

PROIECT IN

DERULARE
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I INFECTIOASE SF. PARASCHEVA IASI” COD SMIS 328306 |
Prin proiect se vor realiza investitii de tipul dotare cu echipamente in infrastructura laboratorului de‘
microbiologie din cadrul Spitalului Clinic de Boli Infectioase Iasi, spital aflat in subordinea UAT Judetul
lagi. Obiectivul general al proiectului este cresterea eficacitatii si rezilientei sistemului medical in domenii
critice de importanta strategica, cu impact transversal asupra serviciilor medicale din Spitalul Clinic de Boli |
Infectioase “Sf. Parascheva” lasi. Realizarea proiectului se incadreaza in prevederile Programului Sinitate
2021-2027, Obiectivul de politici 4 — O Europd mai sociald si mai favorabild incluziunii, prin
implementarea Pilonului european al drepturilor sociale, Prioritatea 3 — Cresterea eficacititii si rezilientei
sistemului medical in domenii critice, de importanta strategicd cu impact transversal asupra serviciilor
medicale si asupra stirii de sinatate, Obiectiv specific RSO4.5 — Asigurarea accesului egal la asistentd
medicald si asigurarea rezilientei sistemelor de sinatate, inclusiv in ceea ce priveste asistenta medicald
primard, precum si promovarea tranzitiei de la ingrijirea institutionald cétre ingrijirea in familie sau in
comunitate, Actiunea A - Investitii in infrastructura publicd a structurilor sanitare care au atributii in
prevenirea, controlul, diagnosticul si supravegherea bolilor transmisibile, in controlul si supravegherea
infectiilor asociate actului medical §i a celor implicate in sindtatea publica prin investitii in laboratorul de
microbiologie din cadrul spitalului.

Proiectul igi propune s contribuie la solutionarea problemelor identificate in vederea combaterii
infectiilor asociate actului medical. Cadrul legislativ intern recent adoptat, precum Legea nr. 3/2021 impune
masuri pentru prevenirea diagnosticul §i tratamentul infectiilor asociate asistentei medicale. Dotarea cu
echipamente la standardele din tirile europene avansate va contribui la cresterea sigurantei actului medical, |
asigurarea accesului egal la asistentd medicald prin crearea capacititii de crestere a numarului anual de’
probe in Spitalul Clinic de Boli Infectioase “Sf. Parascheva” lasi. De asemenea, contribuie la asigurarea
rezilientei sistemelor de sdndtate, inclusiv in ceea ce priveste asistenta medicald primard, prin dotarea
laboratorului cu echipamente care vor contribui la identificarea rapida si corectd a infectiilor nosocomiale,
respectiv la stabilirea unei scheme de tratament adecvate, reducind numarul de zile de spitalizare.

SURSA: Serviciul Administrativ

SECTIUNEA 2: ANALIZA SWOT A SPITALULUI

Puncte tari:
e Personal medical calificat si specializat.
« Experienta vastd in boli infectioase.
o (Grad ridicat de ocupare a paturilor.

Puncte slabe:
o Infrastructurd partial depasits.
e  Costuri ridicate per pacient.
e Dependentd majora de finantarea de la stat.

Oportunititi:
o Accesarea fondurilor europene.
e Dezvoltarea telemedicinei si digitalizarea.
o Parteneriate academice §i de cercetare.

Amenin{ari:
o  Aparitia unor epidemii majore.
o Migrarea personalului medical cétre alte tari.
o  Cresterea costurilor medicamentelor.
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Analiza SWOTextinsi

PUNCTE FORTE

PUNCTE SLABE

- Spital cu structurd pavilionard

- Preocuparea institufiei pentru securitatea i
intrefinerea  echipamentelor, instalatiilor §i a
cladirilor §i dezvoltarea si modernizarea bazei
materiale — infrastructuri;

- Sprijinul substantial acordat de cétre Consiliul
Judetean Iagi pentru proiectele de dezvoltare-
modernizare ale spitalului

- Sistem de management al calitatii ISO
9001:2008, sistem de management de mediu ISO
14001:2005 , sistem de management al sanatii si
securtatii  ocupationale OHSAS 18001:2008
implementat din anul 2011

- Sistem de management al sigurantei alimentelor
ISO 22000:2005 (HACCP) implementat din anul
2012

- Sistem de management al calitatii ISO 15189:2007
(RENAR) pentru Laboratorul de analize medicale
implementat din anul 2014

- Spital acreditat

- activitate neintreruptd de 100 de ani

- nivel de competentd finalt SPITAL. DE
CATEGORIA II M: servicii medicale cu grad mare
de complexitate si tratament pentru o patologie vastd
- sistem de garda 24 ore/24 ore, 7 zile pe siptimana,
inclusiv pentru urgentele de profil din arealul de
Nord-Est

- Centru judefean pentru profilaxie antirabicd si
compartiment spitalizare hiv/sida - specialitati unice
la nivelul judetului Iasi;

- Compartiment terapie intensiva.

- Cladire veche, monument istoric, inadecvat
compartimentatd care necesiti renovéri, consolidari
sau reparatii capitale;

- Lipsa unui circuit functional modemn al bolnavilor

- Lipsa personal calificat in domeniul sistemului de
management al calitdtii in séndtate

- Lipsa resurse umane apte pentru interventie rapida
In situatii care amenintd sénatatea publicd - personal
de specialitate in asistenta medicald de urgenti

- Lipsa CPU

- Dotarea insuficienti a unor  sectii/
compartimente/cabinete cu aparaturd, instrumentar si
mobilier, sau acestea sunt uzate moral si fizic

- Personal medico-sanitar incadrat la limita inferioara
a normativelor

OPORTUNITATI AMENINTARI

- Atragerea de fonduri pentru investitii in
infrastructura prin intermediul Consiliului Judetean/
Ministerului Dezvoltarii

- posibilitati de extindere a setului de sevicii
medicale oferite pentru acoperirea necesitatilor si
satisfacerea agteptarilor pacientului prin utilizarea
rezultatelor cercetarii clinice si de laborator;

- Climatul concurential stimulativ al mediului
medical universitar iesean

- Partener la programe de sanatate care vizeaza
extinderea pe piata serviciilor de sanatate

- Colaborarea cu personal medical gi didactic din
Universitatea de Medicina i Farmacie “Gr. T. Popa”
Iasi si alte cadre didactice din spitalele universitare
ale Tasiului

- Posibilitatea de incheiere a contractelor de prestari
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- Instabilitate legislativa privind domeniul sanitar;

- legislatia din domeniul achizitiilor

- politici necorelate cu conditiile economice;

- comasarea unor spitale/ reducerea numarului de
paturi;

- 1mbatranirea populatiei ca urmare a scaderii
natalitatii, scaderea sperantei de viata

- Sistem greoi de licitatie §i auditare in

scopul achizitiei de medicamente si

materiale;

- Riscul pierderii resurselor umane in favoarea
sectorului privat sau extern;

- Ponderea crescuti a cheltuielilor de personal si
incertitudinea cadrului legislativ  referitor la
salarizare




servicii medicale cu personal medical i asistenti
medicali (PFA) pentru specialitatile deficitare sau

functiile vacante;

- Perspectiva construirii Spitalului Regional de
Urgenta

- Monopol de oferta de servicii specific de boli
infectioase

SECTIUNEA 3: IDENTIFICAREA PROBLEMELOR CRITICE

1. Deficitul de infrastructurd moderna si digitalizare.
2. Costuri ridicate per pacient comparativ cu finantarea disponibil3.
3. Fluctuatia si deficitul de personal.

SECTIUNEA 4: SELECTIONAREA UNEI PROBLEME PRIORITARE

Problema prioritara identificati:
Costurile ridicate per pacient si utilizarea ineficientd a resurselor financiare.

SECTIUNEA 5: DEZVOLTAREA PROIECTULUI DE MANAGEMENT PENTRU PROBLEMA
PRIORITARA IDENTIFICATA

Scopul proiectului de management

Optimizarea performantei financiare a spitalului prin reducerea costului mediu per pacient si utilizarea
eficientd a resurselor, fard a compromite calitatea actului medical.
a) Obiectivele manageriale propuse

Reducerea costului mediu per pacient de la 4.099.80 RON (2024) la 3.730,82 RON (2026), prin digitalizare,
optimizarea achizitiilor si reorganizarea fluxului de pacienti.

b) Activitdti necesare
V" Definire
o coordonare generala,
o reorganizarea fluxului pacientilor.
o planificarea bugetului i optimizarea achizitiilor.
o implementarea solutiilor digitale.

v Grafic Gantt — desfasurarea proiectului (2026-2027)
2026
» Januarie — Martie (T1)
o Activitate: Analiza inifiald §i colectare date
o Continut: se colecteazi date financiare si clinice pentru perioada precedent, se realizeazi
analiza costurilor per pacient, identificarea surselor majore de cheltuieli i a zonelor cu
potential de optimizare.
o Responsabili: Director financiar + echipa de analiza.
o Aprilie — Septembrie (T2-T3)
o Activitate: Implementarea sistemului digital integrat
o Continut: se instaleazi si testeazd software-ul pentru gestiunea financiar si medicald; se
instruieste personalul medical si administrativ.
o Responsabili: Responsabil IT + Director medical.
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Iulie — Decembrie (T3-T4)
o Activitate: Reorganizarea achizitiilor si negocierea contractelor
o Continut: implementarea procedurilor centralizate de achizitii, semnarea contractelor cadru
cu furnizorii de medicamente §i materiale sanitare.
o Responsabili: Director financiar + Compartiment achizitii.

Octombrie ~ Decembrie (T4)
o Activitate: Evaluare intermediard
o Continut: raport de progres asupra economiilor obtinute, monitorizarea gradului de
implementare a sistemului digital si identificarea ajustirilor necesare.
o Responsabili: Manager spital + echipa de proiect.

2027

Ianuarie — Iunie (T1-T2)
o Activitate: Monitorizare i ajustiri
o Continut: verificarea permanenta a utilizdrii sistemului digital, optimizarea fluxului
pacientilor, ajustarea contractelor i proceselor de achizitie.
o Responsabili: Manager spital + Director medical + Director financiar.
lulie — Septembrie (T3)
o Activitate: Raportare finald si concluzii
o Continut: elaborarea raportului final de management, prezentarea rezuitatelor privind
reducerea costului mediu per pacient, impactul asupra calititii actului medical si
sustenabilitatea financiard a spitalului.
o Responsabili: Manager spital + echipa de proiect.

4 Conceptual: Graficul Gantt marcheazi o desfésurare in etape logice — pornind cu analiza datelor (T1
2026), trecnd prin implementarea digitalizarii si reorganizarea achizitiilor (T2-T3 2026), continusnd cu
evaludri intermediare (T4 2026), pentru ca anul 2027 s3 fie dedicat monitorizirii, ajustirilor si raportirii
finale. Ritmul este progresiv: de la diagnozi — implementare — optimizare — evaluare finali.

Activitati proiect

Grafic Gantt - Proiect de management (2026-2027)

Raportare finala si concluzii -
Monitorizare si ajustari _

Evaluare intermediara |

Reorganizare achizitii si negaciere contracte _
Implementare sistem digital integrat | _

Analiza initial3 si colectare dateF

Perioada




Resurse necesare
o Financiare: 1.500.000 RON (investitii IT + training personal).
o Umane: echipd multidisciplinard (management, IT, financiar).
o Materiale: echipamente IT, software de gestiune.

Responsabilitati
o Manager spital: coordonare general3.
o Director medical: reorganizarea fluxului pacientilor.
o  Director financiar: planificarea bugetului §i optimizarea achizitiilor.
o Responsabil IT: implementarea solutiilor digitale.

d) Rezultate asteptate (2026-2027)

Reducerea costului mediu per pacient cu 9%.
Cresterea veniturilor proprii cu 15% prin servicii noi (analize, consultatii).
Implementarea unui sistem modern de raportare financiari si clinici.

Financiare
o Reducerea costului mediu per pacient de la 4.099,80 RON (2024) la 3.730,82 RON (2026).
o Cregterea veniturilor proprii ale spitalului cu minimum 15% prin extinderea serviciilor
ambulatorii §i de laborator.
o Stabilizarea cheltuielilor cu medicamentele prin achizitii centralizate si contracte cadru.
Clinice
o Mentinerea unei rate de succes terapeutic la >95%.
o Scéderea duratei medii de spitalizare la 6 zile sau mai putin.
o Reducerea reinterndrilor neplanificate cu cel putin 10%.
Organizationale si de calitate
o Implementarea unui sistem digital integrat de management (pacienti, resurse, raportare
financiara).
o Cresterea gradului de satisfactie a pacientilor la peste 90%.
o Dezvoltarea unui mecanism intern de raportare trimestriala si evaluare continui.

Impact pe termen lung (2027-2030)

Financiar
o Consolidarea autonomiei financiare a spitalului prin diversificarea veniturilor proprii
(analize specializate, parteneriate de cercetare, servicii de telemedicina).
o Reducerea dependentei de finantarea exclusivi de la CNAS de la 70% la 60% din buget.
o Crearea unui fond intern de investitii destinat modernizarii echipamentelor si infrastructurii.
Clinic i de sinitate publici
o Cresterea capacititii spitalului de a rispunde prompt la epidemii si crize sanitare.
o Dezvoltarea de centre de excelents in boli infectioase (HIV/SIDA, hepatite, infectii
emergente).
o Introducerea unor protocoale standardizate de tratament §i monitorizare, aliniate la ghidurile
europene.
Resurse umane
o Crearea unui plan de carierd si motivare pentru personalul medical, cu reducerea fluctuatiei
de personal.
o  Atractia medicilor rezidenti §i a tinerilor specialigti prin programe de mentorat si
parteneriate universitare.
o Cresterea competentelor digitale si manageriale ale personalului prin formari continue.
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4. Tehnologie si digitalizare
o Digitalizarea completd a documentelor medicale $i administrative pand in 2030 (spital

paperless).

o Crearea unui sistem de telemonitorizare a pacientilor externati, pentru prevenirea
reinterndrilor.

o Implementarea unui ,,data warehouse” medical pentru cercetare §i previziune
epidemiologica.

5. Impact asupra comunititii i imaginii spitalului
o Cresterea increderii populatiei in calitatea actului medical.
o Spitalul devine centru de referinti regional pentru boli infectioase, recunoscut si la nivel
national.
o Imbunitatirea indicatorilor de sanatate publici 1n regiunea Moldovei (sciderea incidentei
complicatiilor, diagnostic precoce, acces mai rapid la tratament).

¢) Indicatori — evaluare, monitorizare
Pentru a urmiri succesul proiectului, se definesc indicatori cuantificabili:

Indicatori financiari
1. Cost mediu per pacient — tinti: reducere de la 4.099,80 RON (2024) la 3.730,82 RON (2026).
2. Raport venituri/cheltuieli - tintd: cresterea veniturilor proprii de la 16,7% la 20% din buget.
3. Cheltuieli cu medicamentele — tint3: reducere cu 10% prin achizitii centralizate.

Indicatori clinici
1. Durata medie de spitalizare — {inti: mentinere sau scidere sub 6 zile.
2. Rata de succes a tratamentelor — tintd: mentinere la >95%.
3. Rata de reinternare in 30 de zile — tinti: <5%.

Indicatori de calitate i satisfactie

1. Gradul de satisfactie al pacientilor — tinti: crestere de la 88% la 92%.

2. Nivel de digitalizare al proceselor — tinti: informatizarea a 80% din fluxurile administrative i
medicale pana in 2026.
Timp mediu de procesare a foilor de externare — tinta: reducere cu 20%.

(95

Cum se vor folosi indicatorii
o Evaluare trimestriali prin rapoarte interne.
 Evaluare anuald prin raport de performant clinic si financiara transmis CJ-IS.
« Indicatorii vor fi analizati comparativ cu media nationald a spitalelor similare pentru benchmarking.

f) Cunoasterea legislatiei relevante

> Legea nr. 95/2006 - privind reforma in domeniul sanatitii, republicat, cu modificirile si
completirile ulterioare

Legea 53/2003 - Codul Muncti, republicata, cu modificarile si completirile ulterioare;

Legea contabilitatii nr.82/1991, republicat,

Ordinul 1.043/2010 - actualizat, privind aprobarea Normelor metodologice pentru elaborarea
bugetului de venituri i cheltuieli al spitalului public

» Ordinul MSP nr. 914/2006 pentru aprobarea normelor privind conditiile pe care

trebuie sd le indeplineascd un spital in vederea obtinerii autorizatiei sanitare de
functionare cu completarile i modificérile ulterioare;

VvV VYV

19




» Ordinul M.S. nr. 2218/5019/2023 pentru aprobarea conditiilor si a metodologiei
privind infiintarea, desfiintarea §i reorganizarea sectiilorclinice/compartimentelor
clinic din spitale;

» Hotérérea nr. 521/2023 pentru aprobarea pachetelor de servicii si a Contractului-cadru
care reglementeazd conditiile acordarii asistentei medicale, a medicamentelor si a
dispozitivelor medicale, in cadrul sistemului de asiguriri sociale de sinitate, cu
modificarile si completarile ulterioare;

» Ordinul nr. 1.857/441/2023 privind aprobarea Normelor metodologice de aplicare a

Hotérérii Guvernului nr. 521/2023 pentru aprobarea pachetelor de servicii si a

Contractului-cadru care reglementeazd conditiile acordirii asistentei medicale, a

medicamentelor si a dispozitivelor medicale, in cadrul sistemului de asiguriri sociale

de sandtate, cu modificirile si completdrile ulterioare;

Legea drepturilor pacientului nr. 46/2003;

Legea nr. 53/2003 Codul Muncii (r1), cu modificirile si completarile ulterioare;

Legea nr. 98/2016 privind achizitile publice;

Hotarare nr. 395/2016 pentru aprobarea Normelor metodologice de aplicare a
prevederilor referitoare la atribuirea contractului de achizitie publici/acordului-
cadru din Legea nr. 98/2016 privind achizitiile publice

Ordin MS nr.446/2017 privind aprobarea Standardelor, Procedurii si metodologiei

de evaluare si acreditare a spitalelor;

» Ordin nr. 600/2018 pentru aprobarea Codului controlului intern managerial al
entitatilor publice;

» Ordinul nr. 1101/2016 privind aprobarea Normelor de supraveghere, prevenire si
limitare a infectiilor asociate asistentei medicale in unititile sanitare;

VvV VYV
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CONCLUZII

Spitalul Clinic de Boli Infectioase “Sf. Parascheva” Iagi are performante clinice solide, insa intdmpina
dificultdti financiare datorate costurilor ridicate.
Prin implementarea proiectului de management propus, unitatea va putea:

o Reduce costurile i optimiza resursele.

o Creste calitatea serviciilor medicale si siguranta pacientului.

o Consolida pozitia ca centru de excelentd regional si national, precum si de spital strategic.

Concluzie strategica (2030)

Prin implementarea acestui proiect, Spitalul Clinic de Boli Infectioase “Sf. Parascheva” lasi nu doar ci isi va
imbundtti performanta clinici §i financiari pe termen scurt (2026-2027), dar va reusi si devind, pana in
2030:
e un spital modern, digitalizat,
e curesurse financiare diversificate,
» sicu o echipd medicali stabild §i performanti, capabila s3 rispundi provocirilor actuale si
viitoare din domeniul bolilor infectioase.

QOctombrie 2025
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