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A. ANALIZA SITUATIEI ACTUALE

1. Istoric

Structura pe care s-a constituit actualul Centru National Clinic de Recuperare
Neuropsihomotoric Copii "Dr. Nicolac Robdnescu”, a fost prin prima Sectic de recuperare
functionala a copiilor cu deficiente fizice si neuropsihomotorii din Romania, infiin{ata la Spitalul
de Copii Célarasi, in 1968, de citre Dr. Nicolae Robinescu, creator fard portofoliu de scoala de
recuperare pentru copii, al cdrui nume 1l poartd Centrul nostru.

Dupa cutremurul din 1977, Scclia a [ost mutatd in fosta Maternitate Avrig (actualul sediu
al Directici de Sanatate Publicd a Municipiului Bucuresti), iar din 1993 Sectia a functionat in
pavilionul Spitalului "M. S. Curic", pand in 2006, cand la 17 mai in Raportul de tard, Romanici i
s-a impus Intocmirca strategici copilului deficient fizic. Parlamentul Romaéniel a dat Legea nr.
377 din 2006. pentru infiintarca Centrului Medical Clinic de Recuperare Neuropsihomotoric
pentru Copii “Dr. N. Robanescu™ pe structura fostel Scetii de Recuperare a Spitalulut “M. S.
Curie™.

Din 2013, Centrul, prin Ordinul nr. 770 emis de Ministerul Sanatatii, s-a transformat in

Centru National Clinic de Recuperare Neuropsihomotorie Copii "Dr. Nicolae Robadnescu".

2. Tipul si profilul Centrului



Centrul  National Clinic de Recuperare Newropsihomotorie O opi “Dr  Nieolag
Robaneseu™ este structurdi unicit in Romania. do U curopean. spital clinie tip monospecialitate.
de recuperare neuropsiliomotoric a copitului,

Liste situat in Bucuresti, sectorul 4. strada Minea Dumitru, nr. 44.

Este institufic de interes public national. in domeniul public al statului, cu personaliiate

Juridica, in subordinea Ministerului Sanatatii.

Obiect de activitate:
-cereetarea stimiilica de specialitate;
-asistentd medicald pentru ingrijirea pacicniilor cu deficiente neuro-psiho-motorii;

-educatic si formare profesionala,

3. Caracteristici relevante ale populatici deservite
Centrul primeste bolnavi din toatd tara. inclusiv din mediu rural, aproximativ 25% dintre
pacient! fiind din municipiul Bucuresti. Aceslia provin din familie, din centre de plasament.
Centrul oferd servicii medicale recuperaterii copiilor cu varsta cuprinsi intre 0-18 ani ce

prezintd deficiente neuropsihomotorii. dar $1 persoanelor peste 18 ani dacd acestia sunt elevi,
studenti, fosti pacienti sau pacienti trimisi de medici din Terapic Intensivi sau alte specialitati
care necesitd Ingrijiri intensive recuperatorii, cazuri exceptionale din servicii de Neurochirurgie,
cle,
Aici se asigurd spitalizarea copiilor cu:

-paralizii cerebrale (tetraparcze, paraparcze. hemipareze);

-sechele dupa traumatisme cranio-cerchrale:

-boli neuromusculare:

-paralizii de plex brahial;

-neuropatii senzilivo-motorii;

-tumori cerebrale cu leziuni sechelare postoperatorii;

-malformatii vasculare cerebrale rupte cu sechele;

-sechele dupa malformatii vasculare cerchrale rupte, operate;

-hidrocefalii operate sau stabilizate:
Ia care sc asociazi patologia psihiatrici:

-intérzieri mintale (de la usoare pana la severe);

-tulburdri pervazive de dezvoltare (autism. sindrom Rett);

-tulburdri reactive sau de adaptarc dupa traumatisme cranio-cercbrale din accidente
diverse;

~tulburdri de comportament cu altc cauye.



Caracteristici relevante ale populatici descrvite

Centrul National Clinic de Recuperare Neuropsihomotorie Copii “Dr. Nicolae Robanescu™

oferd servicii medicale de recuperare copiilor cu varsta cuprinsa intre 0-18 ani ce prezinta

deficientc neuropsihomotorii, dar $1 persoanclor de peste 18 ani ce reprezintd cazuri grave dacd

acestia sunt elevi, studenti sau pacienti ce ajung prin transfer din sectiile de Terapic Intensivi ale

spitalclor din Roméania.

Pacientii nostri provin atat din familic. ¢4t si din centre de plasament.

Dat fiind profilul Centrului si serviciile oferite. adresabilitatea noastrd din punct de vedere

teritorial este din Intreaga tard, doar 25-30 % dintre pacienti liind din municipiul Bucuresti.
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Situatia numarului de pacienti externati 2019-2021

Analiza privind starea de sinitate a populatiei

In cuprinsul analizei, au fost examinali (cercetati/observati) indicatorii morbidititii spitalizate in

functic de grupa de diagnostic din urmitoarcle unitati sanitare cu specialitatea de Recuperare

Medicala:

sk



- Andicatori ai morbiditdtii spitatizate pentru CNCRNC ~Dr. N. Robancseu™ pericada
1.01.2019 - 31.12.2019;
- Indicatori ai morbiditatii. spitalizate pentru CNCRNC “Dr. N. Robineseu™ perioada
01.04.2020 - 31.) 2.2020;

Indicatori ai morbiditatii spitalizatc Spitalul Chinic de Recuperare  Cluj-Napoca —
perioada 01.04.2021 - 31.12.2021:
Acegti indicatori au fost luati din baza de date a Scolii Nationale de Sidnatate Publica.

Management si Perfectionare in Domeniul Sanitar.
fi 3 b

Analiza comparativa ale rezultatelor si valoriior indicatorilor de performanta cu cei ai

unor sectii similare din alte spitale comparabile pe anul 2019 - 2021

Analiza comparativa are o mare importantd practici, deoarcce cunoasterea experientei altor
spitale poate oferi eel putin puncte de reper pentru adoptarca si implementarca unor solutii
alternative la probleme similare care pot fi utile cclor implicati in procesul decizional: de
optimizare a unor activitéti. in stabilirea interactiunilor dintre diferiti indicatori de performanta
caliluli\‘fi si asupra resurselor financiare. O analizd mai atentd poate scoate in evidentd o serie de
factori de success specifici unitatii noastre cum ar fi: planificarca, organizarca. managementul
resurselor umane, identitatca corporativd, managementul calitatii, sistemele complexe de
prelucrare a datelor. utilizarca unor tehnici de management (de creativitate. de prezentare. de
moderare, ele.) si astfe] sd ne mentinem fnalte competente in cadrul acestui domeniu de activitate
asigurandu-ne astfel avantaje fata de spitalele concurente (care ofera acel zast lip de servicii).
Definit prin prisma patologiei circia ne adresim. noi suntem un spital de¢ specialitate pentru
bolnavi cu afectiuni cronice si astfel metodele cconomice 1 tchnicile manageriale trebuie
fmbinate cu experienta specificd domeniului si cu. cunostintele care sunt permanent actualizate si
perfectionate, nivclu_l de calificare, respectiv experienta profesionala.

Numdrul de rapoarte de validare a activititii spitalicesti aratd o bund conlucrare a echipei
manageriaie. Acesti indicatori ar putca deveni prin comparatic cu alte spitale de acelasi tip
mattlort importanti in aprecierca mstitutionald a Centrului de a-si urmari misiunea precum si
preocuparea pentru atingerea telurilor enuntate 1 Planul de dezvoltare. Pentry exemplificare am
luat rezultatele obtinute de spitale care ofera accleasi servicii, date puse la dispozitic de SNSPMS

in perioada 01.01.2019 — 31. 12.2021 conform tabelului:

Anul 2019
; Nr | Denumire spital i Cod Numiar Zile de \ DMS |
| CNAS | cazuri | spitalizare i ‘

ert |

SIS ST —



T T ]
el . — - ! st e e e | oo oot
I. | Spitalul de Recuperare Neuropsihomotor | AR 11 | 1260 cronici | 21785 17.29

| Dr. Corneliu Barsan,, Dezna (DMS=17) N N
2. | Spitalul Clinic de Recuperare [asi IS 12 19391 cronici | 103999 cronici | - 11.07
I 17103 acuti 49412 acuti - .90
3. | Spitalul Clinic de Ru,upcrcuc (lLt]- ' C1 06 | 10917 cronici | 116864 cronici | - 10.70
| Napoca L 1920 acuti 5634 acuti | -6.12
4. | Centrul Clinic de evaluare si 1ccupcmlc IM _17 | 691 cronici 7029 cronici | - 8.45
_ | pentru Copii , Cristian Serban,, Buzias _ 1960 acuti 8110 acuti - 10.17
| 5. | CNCRNC ,_,I)_r N_Bobancqcu | B 49 2940 cronici | 35201 11.97
6. | Institutul National de Recuperare B 70 7310 84542 11.57
| Medicina Fizica si Balneologic Bucurcsti | N
Anul 2020
Nr | Denumire \plldl W Cod | Numar Zile de DMS
sert. | — CNAS | cazuri | spitalizare |
L Spitalul de recup.neuropsih...Dr.Corneliu AR 11 | 905 - 11607 12.83
| Barsan .. Dezna(DMS=17) o | jeromici | ]
2| ‘spltdlu Clinic de Recuperare lasi IS 1') cazuri :
4137- 40424- -9.77
cronici cronici
3. Spitalul Clinic de Recuperare C luj Napoca | CJ _06 cazuri :
3976- 37629 - -9.46
cronici cronici
4. Centrul Clinic de evaluare :;ccupm rarc ptl IM_17 | cazuri :
Copii ,.Cristian Serban ., Buzias 351 - 3583- - 10.21
| e cronici | cronici ]
5. CMCRNC,, Dr . N. Robanescu ., ” B_49 | 1500 17778 11.85
R S e o
6. Intitutul National de Recuperare Medicina | B 70 | 3018 35945 1.5
| Iizica si Balneologic Bucuresti ‘ e 4 R
Anul 2021
Nr H}Lnumuc spltdl a [ Cod Numar Zile de | DMS 1
L I CNAS | cazuri spitalizare | ]
1 Qapinaiul de recup.ncuropsih...Dr.Corneliu AR 11 | 1183- 12824- 10.84 |
_ | Barsan ,, Dezna(DMS=17) | cronici cronici !
2, Spitalul Clinic de Recuperare Tasi IS 12 | cazuri: !
4736 - 47412 - 10.01
cronici cronici
2. ‘ﬁpltalul Clinic de RL(,Llpcmm Cluj Napoca | CJ 06 | cazuri :
5138 - 51819 - - 10.08
cronici cronici
4. Centrul Clinic de evaluare si recuperare ptr. | TM 17 | cazuri :
Copii . Cristian Serban ., Buzias 433 - 4612 - 10.65
N L - cromici | cronici B
5. CMCRNC,, Dr. N. Robaneseu ,, B_49 2549 30354 11.91
LI | ) | |eronici .




Structura organizatoricd a spitalului esic urmatoares
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4. Structura organizatorici

l

Sectia
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| TOTAL
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i1 Laborator analize deILali‘
Sala de tratamente

[Laberator explordri functionale, din care:
~ Compartiment neurefiziologie ; EMG, EEG de somn 51 de veghe
il onﬂpammcm analiza multifactoriald a miscdrii (sprijin plantar.
analiza mersului si in viitorul apropiat analiza migcérilor membrului
superior)

Laborator rucupcrdrc re, medicina fizica si balneologic (fizioterapic,
kinctoterapic. masoterapic, hidroterapic,terapic ocupationala- ergoterapie,
comparllmem pentru recuperarca robotizata a me mbrelor),
Compartiment cvcilufuc s btdl]SllLd_l"n(,dlLdld

Compartiment supravegherce si control al infectiilor nosocomiale

Ambulatoriu in cabinete de comultdtn n spcuahtdtc
rrecuperare, medicind fizicd §i balncologic/-neurologic pediatrica/-psihiatric

“Compartiment imagisticd medicala

Compartiment osteodensitometric

& Omp‘l]‘tlmcnt de educatic tcrapcu‘uca (evaluare ps1h0moti‘11 1'151_(:—
comunicare, logopedie.invitare, dezvoltare abilitdli)

| Aparat functional

5. Activitate

Asistenta medicald pediatricd

pediatrica/~ortopedie pediatricd/>cabinet ‘psihologie/cabinet endocrinologic

Nr patiri conform structurii

aprobate de Ministerul
"__ic_lgcﬂiatll -
90 paturi
_6paturi
Gpaturi
24 paturi
114 paturi
60 paturi
5 paturt

Oferim asistenta medicald continud pentru coptii internati. utilizdndu-se terapii potrivite fiecarul

caz In parte, pentru prevenirea, recuperarea unoy afectiuni sau pentru tratarca

celor identificate.

Pentru evaluarca completd si corectd a pacientilor internati se cfcctucard investigatil si

consulturi interdisciplinare. Pentru depistarea afectiunilor ¢i tratamentul acestora, utilizandu-se

serviciile laboratorului de analize medicale. de explolordri functionale, de imagistica, dar si ale



altor specialitad medicale din alte unitdi sanitarc cu care Centrul arc incheiate protocoale de
colaborare.

Stimularea neuropsihomotoric adecvata virstei si afectiunilor se realizeazd in spatii
amenajate special cu profesionisti specialixati din Laboratorul de recuperare medicing fizica si

balncologie si Compartimentului de Educatic Terapeutica.

Utilizarca toxinei botulinice in tratamentul spasticitdfii la copil

Spasticitatea reprezinta o crestere involuntard a tonusului muscular, la pacientii carc au
suferit leziuni ale neuronilor motori cenirali {accidente vasculare cercbrale, traumatisme. tumori
cerebrale. scleroza multipla, afeetivni ale maduve; spindrii, boli neurodegenerative). Spasticitatea
predomina la nivelul flexorilor pentru membrele superioare si la nivelul extensorilor pentru
membrele inferioare. La manevra de flexic sau exiensie a membrului respectiv, apare o rezistenta
marcald care poatc ceda brusce (aspectul tipic de “lama de briccag™) dupd care membrul revine in
pozitia initiald. De cele mai multe ori, pacientii care suferd de spasticitate au si alte simptome/
semne: deficile motorii, reflexe osteotendinoase vii, reflexe patologice si in cvolutia de lunga
duratd a bolii, atrofii musculare, durere, tulburari senzitive.

Spasticitatea, aparutd prin leziuni cercbrale sau spinale, are doud componente: una
neurogend, care constd in contractia musculari cxageratd si una biomecanicd, ce constd in
modilficdrile produse de spasticitate la nivelul tesuturilor. Peste 30% din pacientii cu accidente
vasculare cerebrale, 60% din cei cu selerozd multipld sau 75% din cei cu traumatisme cerebrale
grave deyvoltd in timp spasticitate.

Principalul scop al tratamentalui la pacientii carc suferd de spasticitate este pistrarca
lungimii normale a mugchiului astle] incat segmentul respectiv sd rdmana intr-o pozitie fircasci.

Toxina botulinica este wtild in spasticitate prin producerea unei relaxiri temporare a
muschiului insotitd de sciderea fortei musculare (cand aceasta existd), membrul revenind astlel
la poritia [ircasca. .

Injectarca de toxina botulinica trebuie intotdeauna urmati de un program de streching
prin recuperare medicald. Toxina botulinied poate actiona doar asupra compenentel neurogenc a
spasticitdlii. componenta biomecanicd urmind a fi influenfatd doar prin programele de

recuperare medicali.

Recuperare neuropsihomotorie
Stimularea ncuropsihomotoric adecvaid varsiei si afectiunilor se realizeaza in spatii
amenajate special cu profesionisti specializati din Laboratorul de Recuperare Medicina Vizica si

Balneologic dar si Compartimentului de Lducatic 1 crapeuticd.



Kinetoterapia

Kinctoterapia a cuncscut o dezvoltare destul de importanid in vltimii ant in Roménia. La
nivel de cunoastere, de pregitire, Centrul. <u specilicul Jui de recuperare medicald se situeaza
foarte bine in comparatic cu tarile din vestul Huropei. Din punct de vedere al tebnologiei ne
situdm pe un loc fruntas, fiind una din cele mai mart reusite ale noastre datorita achizitonarii de
aparaturd specifica de recuperare roboticd cu ajutorul edrcia oblinem rezultate mai rapide $i mai
bune.

Tratamentul kinetic asigurai dupd metede moderne. actuale, de catre 48 de
kinetoterapeuti in 9 sili dotate corespunzitor, are scopul de a-i ajuta pe copii s& obtina nivelul
maxim de mobilitate si functionare independentd si cu ajutorul interventiilor de protezare.
Kinetoterapeutul este cel care Invatd pacientii cu afectiuni ale aparatului locomotor s foloseasca
dispozitive orto-protezice, cdrje, scaunc cu rotile sau alte dispozitive adaptative.

Kinetoterapeutul este expertul care, in urma unei evaludri functionale si a diagnosticului
clinic al pacientului, alciituicste un program individualizat de recuperarc lizicd. Programul
cuprinde exercitii executate de pacient. iar intreg procesul de aclivitate fizica se deslasoard sub
atenta supraveghere a specialistului.

Pentru pacientii care au suferit un accident sau o alcetiune, kinctoterapeutul le va oferi
ajutor ca si le imbunititeascd mobilitatea si stabilitatea articulara, si preving pericolul
permanentizarii dizabilitatilor si chiar sa le limiteze.

Kinetoterapeutii nostri examineaz& mai Intdi trecutul medical al pacientilor, apoi le
testeazd i masoard forta, amplitudinea miscdrilor, cchilibrul, coordonarca. postura. respiratia,
functiile motrice si gradul de performanta al muschilor. Dupa aceca dezvolta planul personalizal
al ficcarui pacient in parte, carc include atit stratcgia tratamentului., cat s1 obiectivul de ctapa
final.

Specialistul terapeut este mercu informat in ce priveste progresul pacientului. face
examindri periodice ale starii acestuia $i adaptcazi in mod corespunzator tratamentul. Bl ajutd
pacientul s giscasca cel mai bun mod de maximizare a punctelor forte, cea mai usoard metoda
de eliminare a obiceturilor nedorite st 1l invatéd cum sa pund cal mai putind tensiune pe zonele
sensibile. Kinetoterapeutul nu se rezuma doar la ameliorarea durerii pana la disparitia el
temporard. ¢i remediaza si cauzele care au generat-o.

Procesul de recuperare se realivzeazd dupa tehniei si metode moderne validate

international si este sustinut si corectat de aparatura.

Terapie ocupationald-ergoterapie
Ergotcrapia sc realizcaza de catre 4 ergoterapeuti in 2 cabinete armonios colorate, dotate

cu materiale si jucdrii nccesarc pentru determinarca copiilor de a-si maximiza nivelul de



independenti In viaja de zi cu 7i. Ergoterapeutii ajutd copiii si dezvolte acele abilitai care sunt
neeesare participdrii in mod independent, pe cAt posibil, la rutina vilnicd, prin utilizarca de
strategii terapeutice si activitdti adaptate.

Prin jocuri functionale copilul <u deficiente neuropsihomotorii si cu  ajutorul
crgoterapeutului experimentat, isi cunoaste posibilitatile care se largesc pe masura exersirii
lerapeutice.

Ambclc posibilitati terapeutice se completeazi cu alte modalitati, toate bazate pe serioase
cunostinte de neurofiziologic si psihomotricitate precum si o bund aprecicre psihoemotionald a
pacientului.

Cu ajutorul ergoterapici pacieniul Tnvati si sc descurce in viata de zi cu zi cu cil mai
putin ajutor posibil §i cum sa poati sa:

-fic independent:

-ia parte la activitatile zilnice. chiar daca are un deficit:

-compenseze deficienta;

-isi foloseasca resurscle pe care le are:

-is1 dezvoltare propria indeménare ce 1i permite si-si construiasc imaginea de sinc si
implicit motivatia;

-intre prin intermediul terapeutului intr-o competifie monitorizata (dependentd de
gradul handicapului fizic sau/ si asociatl senzorial si psihic);

-i51 atingd majoritatca obicetivelor medicale (posturare, mobilizare, executie).

Fizioterapia

Procedurile de fizioterapie sunt realizate in dous cabincte, spceial amenajate, cu aparatura
performantd de ultima generatic. Doi asistenti de fizioterapic, deservesc acest compartiment, din
laboratoru! de recuperare.

Cu ajutorul aparaturii din dotare sc pot aplica proceduri din toate cele trei mari domenii
de curenti terapeutici (domeniul de joasa frecventd, de medie frecventd i domeniul de inalta
[recventd), dar si alte tipuri de proceduri. cum ar fi:

-laserterapia;
-lerapia prin cdmpuri magnetice de joasd [recventi;
-lototerapia;
-lerapia cu ultrasunete;
-terapia cu lumind polarizaid policromatica:
-terapia cu unde de soc extracorporcale.
Obicctivele  fivioterapici sunt: combaterea  durerii mioarticulare. intretinerca  sau

cagtigarea tonusului muscular fn cazul hipotoniei, (de diferite cauzc), accasta s¢ realizeaza prin



clectrostimulare musculard, dar i relaxarca musculard in cazurile cu hipertonie musculard
scgmentard, realizindu-se prin aplicarea terapiei cu unde de soc (shockwave).
Prin obiectivele sale, fizioterapia joacid un rol important in recupcrarca medicalda a

pacientului, “pregatind terenul™ pentru programul de gimnasticd medicala.

Educatia terapeuticd

liducatia terapeuticd cste realizatd de 4 psifologi care evalucazd pacientul din punct de
vedere psiho-cognitiv, al limbajului. al comportamentului §i se concentrezd pe identificarea si
dezvoltarea de strategii compensatorii neeesare unci existente cAl mai adaptate social, pe gasirea
de resurse pentru imbundidtirea calitdtii vieth copilului. pe suport oferit familiel sau altor

aparlindtori care contribuic la ingrijirca copilului.

Neurofiziologie EEG, EMG

-Electroencefalograma (EEG) standard - inregistrarca activititii electrice cercbraie,
presupune inregistrarea in stare de veghe a pacientului relaxat, cu ochii inchisi.

Indicatiile clectroencefalogramei sunt: cpilepsia in tratament sau orice manilestare
paroxistica si veghe sau somn cu sau fard pierderca constientei. cu sau [@rd manifestari motorii/
senzitive/ autonome. De asemenea poate fi indicatd 1n regresul cognitiv si de limbay, encefalite,
wraumatismelor cranio-cercbrale, tumorilor, furnizénd informatii despre existenta si localizarea
unei leziuni cerebrale sau focar declansator pentru crizele epileptice.

in cadrul compartimentului se pot efectua ¢i inrcgistrarii video LG de veghe de lungd
duratd (12-24 h) sau in timpul somnului (de siestd sau noapte), cu privare de somn sau dupa
sevraj medicamentos, in functic de indicatia medicuiui specialist ncurolog.

Studiul electrofiziologic cuprinde 2 etape de evaluare:

-electroncurogralia;
-electromiografia.

_Electromiografia (EMG) studiaza activitatca cicetricd musculard produsd spontan si in
contractic voluntard prin detectarca variatiilor de potential electric muscular. lchnica loloseste
un ac atraumatic, de dimensiuni reduse, nu foloseste impulsuri clectrice.

Indicatii:

-aleetiuni ale nervilor periferici;

-afectiuni ale cornului anterior (leziuni la nivelul maduvei spinarii);

-boli de jonctiune neuromusculard folosind tehnici speciale - stimuarea repetitivi
(SR) sau EMG pe unica {ibrd musculard (EMG):

-boli musculare;

-alte indicatii ale EMG [olosind tchnici speciale.



Anafiza Multifactoriald a Miscdrii

Analiza Multifactoriald a Mersului cste o metoda computerizatd non-invaziva de evaluare
calitativa si cantitativd a mersului ¢i a talburdrilor sale. la permite in baza unor inregistrari cu
ajutorul unui cchipament special (markert lumino-reflectorizanti. electrozi EMG de suprafata) si
a unui sistem computerizat performant compus din camere optoelectronice (emitere §i captare de
lumini infrarosic), platforma de fortd si receptor de semnal EMG, realizarea unei analize precise
a mersului pacientului. Parametrii obtinuti cc wrmeazd a fi interpretati in contextul clinic al
pacientului sunt spatio-temperali (caracteristicile spatiale si temporale ale mersului), cinematici
(miscarca bazinului si a articulatiilor membrelor inferioarc), cinetici (inregistrarca fortelor si
momentelor acestora determinate de interactiunca cu solul), electromiografici (activitatea
musculard in timpul mersului a anumitor musgchi).

Analiza Multifactorialda a Mersului cste indicatd tuturor pacientilor carc prezintd o
tulburare de mers, lic de origine neurologicd sau musculo-scheletald. Ea permite o mai bund
identificare a deficientelor existente si consceintelor acestora asupra cresteril 0soasc, orienteaza
cu mai mare acuratete ferapia necesard din punct de vedere medical sau chirurgical in scopul
ameliorarii calititii mersului. De asemeni, ca poate reprezenta o modalitate precisa de urmarire
in timp a evolutici unor tulburdri de mers. cu atit mai importanta cand aceste tulburari sunt

prezente in perioada de crestere a copilului.

Neurologia pediatricd

Specialitate medicald dedicata diagnosticdrii i tratarii bolilor care alceteaza sistemului
nervos central si periferic la copil. Majoritatea alectiunilor neurologice sunt boli cronice. care
necesiti un tratament de lungd duraté si o continua supraveghere medicala.

in cadrul Centrului National Clinie de Recuperare Neuropsihomototie Copii "Dr. Nicolac
Robanescu" se interncaza copii cu patologic neurologicd subacuti (status post TCC, TVM, post
stop cardio respitrator, post meningoencefalitd, tumort cercbrale sau intoxicatii) sau cronica
(tulburdri de dezvoltare, paralizii cerchrale, neuropatii perilerice, miopatii, boli genetice,
metabolice sau degenerative, epilepsie) in care deficitul motor, senzitiv, cognitiv este secundar
afectarii neurologice. Programul de recuperare este complex, cuprinde kinetoterapic. terapie
ocupationald. stimularc cognitiva si sc¢ adreseazd in  primul rand mecanismelor de
neuroplasticitate atdt de active la copilul in dezvoltare.

Orice "manifestare paroxistici, care peate include picrderea sau alterarca stérii de
constientd, manilestari motoril p();/,ilivé (miscari anormale) sau negative (picrderca tonusului

postural sau al unei grupe musculare) trimite parintele la medicul specialist, existind suspiciunca



unei forme de epilepsie, aceasta fiind afectiunca cea mai frecventi in patologia neurologici a
copilului. Pentru diagnostic si monitorizare ¢ necesari o lavestigatic paraclinicd numita
electroencefalograma, freevent folositd in cadrul Cenirului nostru.

De asemenea pentru diagnosticul ncurcpatiilor i bolilor musculare se  utilizeaza
clectromiografia si studiul viiezelor de conducere nervoasd folosind aparatura de ultima
generatic adaptata uzului pediatric.

Cu cét copilul ajunge mai repede la medic. in vederea stabilirii unui diagnostic, cu atat se
poate stabili mai rapid un plan terapcutic efivient, tratament medicamentos. alituri de

recomandarca unui regim de viatd igicnico-dietetic adecvat,

Psihiatria pediatricd
_ Psihiatria pediatricd estc o ramurd a psihiairici carc se adrescazid copilului  si
adolescentului aflat in impas psihologic. pani la vérsta de 18 ani.

Un psihiatru de copii, in colaboare cu psihologul sunt specializati in diagnosticarca,
lratarea, prevenirea §i reabilitarca tulburarilor psihice. psiho-somatice si psiho-organice apdrute
in perioada dezvoltarii copilului.

Aceste tulburari de neurodezvoltare pot fi:

-tulburdri de spectru autist (autism infantil, autism atipic, sindromul Asperger):

-tulburarca hiperchinetica cu deficit de atentie (ADID):;

-tulburdri de limbaj si invétare, retardul mental;

~tulburdri afective si emotionale - anxietate, depresic, stéri de panicii, fobii. tulburdri de stres.
tulburare obsesivi-compuisiva:

-boala ticurilor;

-tulburdri de conduitd;

-tulburéri ale controlului sfincterian (enuresis, encoprezis);

-tulburari ale somnului;

-schizofrenie si alte tulburdri psihotice.

[ncidenta si prevalenta tot mai mare a bolilor psihice cu debut in copildrie necesita
consult psihiatric, controale periodice medicale, inceperea precoce a tratamentului adecvat.
interventic psihologicd de tip consiliere si psihoterapie adresate copitlor si familiilor acestora.

Pentru psihiatru si psihologul de copii, cei mai importanti coterapeutl sunt parintii si
fratii/ surorile copilului aflat in dificultate pentru a preveni/ interveni in tulburdrile de

neurodezvoltare pe care le poate avea copilul pand la varsta de 18 ani.



Ortopedia pediatricd

Ortopedia pediatric reprezintd ramuta chirurgicala ce se ocupd cu tratarea malformatiilor
congenitale sau dobandite, a afectiunilor musculo-scheletale si a traumatismelor de la acest nivel
dar si a sechelelor dobandite.

Ortopedul pediatru va putea forma. impreund cu medicii recuperatori, neurologi si cu
kinetoterapeutii o cchipa multidisciplinard benefica in tratarea pacientilor, mai ales a celor cu
patologia complexd unde apar complicatii ortopedice si a claboririi unui diagnostic complet si
corect, astiel puténd stabilii un moment operator propice ficedrui caz in parte, far postoperator
pacientul va beneficia de o urmdrire constanti din partea ortopedului pediatru dar si a intregii

cchipe.

6. Dotare

Centrul National Clinic de Recuperare  Neuropsihomotoric  Copii "Dr.  Nicolae
Robanescu” este dotat cu 29 de saloane confortabile. dotate conform standardclor curopene.
Iiecare $alon include 3-4 paturi. frigider, televizor, acr conditionat si baie propric.

' Centrul nostru este unul din cele mai dotate unitati sanitare de recuperare din tard, cu
dispozitive medicale de uitima generatic, ce permit evaluarea, monitorizarea st stimularca
pacientilor care ni sc adrescaz.

Centrul  National Clinie dc Recuperare  Neuropsihomotorie Copit "Dr. Nicolac
Robanescu" are 29 de saloane. ficcare salon inelude 4 paturi, frigider, televizor, acr conditionat si

baic proprie.

Céteva cxemple de aparate robotizate, dar si instrumente de diagnostic din cadrul

Cenirului National Clinic de Recuperare Neuropsihomotorie Copii Dr.Nicolae Robénescu sunt:
> Sistem de analiza mersului ce permite realizarea unci analize precise a mersului pacientului:

> Bazin de hidrokinctoterapic si disporitive robotizate de recuperare medicald dispuse si asigure
I I &

tratamentul de inaltd performanta in cadrul afectiunilor ncuropsthomotorii;

* Aparat de Rezonantd Magnetica (RMN) 371, cel mai inovator aparat in imagistica, fiind un
instrument decisiv in diagnosticarca rapidd si precisd a afcctiunilor musculo-scheletale s

gici coloanei vetebrale.

o

neurologice. a patolo

Cheia succesului nostru in diagnosticul si in lerapia acestor boli se afld in achizitionarca
continud de aparaturd inovativa pentru recuperarca roboticd. In scopul de a mentine satisfactia
pacientilor nostri, oferim solutiile cele mai optime, in concordantd cu modificirile permanente
aic sistemului sanitar roméanesc,

B. ANALIZA SWOT



PL N("I E FORTE (Strenghts) - , l
Pmucupdu,a permanenta pentru Sdll\fd(_ild pacientului; |

*Centru national - unic n tara: |
*Profesionisti cu competentd in domeniul medical, J

paramedical si paraclinic, ceca ce creste capacitaica de |

rezolvare a unor problematici complexe;

*Lixistenta unei pagini web atractive si updatate constant.

in carc sunt prezentate serviciile. facilitdtile si noutitiic

privind aparatura performantz a Centrului:

*Dotéri pe sili de kinetoterapie; séli de hxmtcrupic: siii

de ergoterapie; sald de hidrokinetoterapic. cabinet d

terapic educationald; investigafii: MG, BEG. ce oumlm

de parti moi;

*Laborator de analize medicale

Bloc alimentar - proprii;

*Promotor in administrarea de Nusinersen pentru

pacientii diagnosticati cu amiotrofie spinali din cadrul

programului national curativ de boli rare:

*Centrul este certificat SR ISO 9001:2015 si SR SO
15224:2017, iar Laboratorul de Analize Medicale SR SO
15189:2013;

*Acreditat din 2015;

*Lipsa datoriilor.

| ANALIZA MEDIULUI INTERN
| o

. Farmacie, Spalatoric.

ANALIZA MEDIULUJ | UI EXTERN

OPOR’ FUNHTAI I (Opor’tunltles) -

«Noua | legislatic de reforma spitaliccasci si pnomdulc
actuale privind domeniul asistentei pediatrice;
*Statutul de membru U.E. deschide noi posibilititi de
{inantarc pe proiecte din fonduri europene;

*Centrui nostru are posibilitatea si implementeze in refea
strategia recuperarii copilului cu dizabilitati;
~Adresabilitate fard restriclii pentru asiguratii CAS:
el:xistenta programelor nationale;

«Posibilitafi de atragere de sponsori:

»Stabilirea legdturilor cu centre de profil. fundatii.
asociatii din tarile U.E.;

«Elaborarea de ghiduri de practica.

Misiunea, viziunea si vajorile Centrului

|
!

| AMENINTARI (Threats)
[nstabilitate legislativa:

Pl_ ‘{C"I‘E SLABE (We aknesses)

«Spatiu insuficicnt pentru dulasmmm

| activitilii medicale:

{

|
«Numdr mic de paturi comparativ cu }
solicitdrile:
-Surse insuficiente de venituri (proprii,
fonduri curopene, buget de stat, sponsorizari);
*limp mare intre programiri din cauza listei
lungi de asieptare:
eSuprasolicilarea personalului prin cresterea
adresabilitétii. lipsa de personal, incircarca cu
multiple cerinte $i remuneratia insuficienti in
raport cu munca prestaté in ceea ce priveste
personalul TESA;
*Spatii din cadrul centrului care necesita
realizarca unor investitii ce constau in |
reabilitarca saloanclor si a grupurilor sanitare
pentru imbunététirea conditiilor si serviciilor
hoteliere; ‘
*Terasa centrului are nevoic de reparatii
curente ce constau in hidroizolatia acesteia:
«Dotarca insuficientd a centrului cu aparaturi
medicald Ja cerintele medicinei moderne: l
«Costuri mari de Intretinere si reparatii pcntlu
aparatura medicald invechita.

*Slaba strategie la nivel national pentru
copilul cronic. cu dizabilitati;

*Inexistenja registrului national al copiilor cu
deficiente neuro si locomotorii;

-Inhmiarcd de numeroase Centre de i
recuperare privaic: |
*Dervoltarea sistemului privat constituie un |
mediu concurential pentru sistemul public; '
«Cresterea preturilor la utilitati, hrand, :
materiale si consumabile medicale.

Misiunea Centrului National Clinic de Recuperare Neuropsihomotorie Copii ~“Dr. N.

Robénescu™ este de a piastra statutul de Centru de

sdndtate personalizate, care s rezolve patologia copiilor cu deficiente

cel mai bun §i eficient mod posibil si totodata,

stiintifice de profil $i de @ asigura formarca de spee

Viziunea Centrului National Clinic de Recuperare Neuropsihomotorie Copii “Dr.

exceientd in domeniul ingrijirilor de
ncuropsithomotorii in

de a promova dezvoltarca cercetirii

ialigti in domentul recuperdrii copilului,

N.

Robanescu™ este de a crea un cadru de organizare profesionist pentru serviciile de sindtate care



olerd infelegerea. suportul si ajutorul terapeutic oferit pacientilor, etalon al profesionalismului si
calitagii serviciilor, intr-un mediu placut, cu un program de lucru aceesibil utilizatorilor. folosind

in mod adeevat resursele.

Valorile dupi care ne organiziim activitatea:
Profesionalism: Ne straduim ca pacientii sa primeascd servicii medicale de calitate si sigure.
Comunicare eficiendi: Beneliciarii sa primeasci informatiile si rispunsurile adecvate.
Colaborare bund: Specialistii s 1a decizii in comun cu pacientii-apartinatorii pentrit a invata sa
si le asume.
Demnitate, respect §i confidenfialitate.
Sigwran{d: Asumarca responsabilitdii de a imbunitifi in mod constant o culturd care sa asi gure
siguranta §i bundstarea tuturor pacientilor, vizitatorilor $i personatului.
Integritare: Deciziile, actiunile si comportamentele noastre sii se bazere pc onestitate, incredere.,
corectitudine, precum si pe standarde ctice.
Munca in echipa: Mobilizare salvatoare, respect reciproc.
Optimizarea raportului cost/ calitate pentru serviciile ofcrite.

Aspiraiii perpetue de dezvoltare.
C. METODOLOGIA DE ELABORARE A STRATEGIEI

Primul pas in claborarca Strategici de dezvoltare a Centrului National Clinic de
Recuperare Neuropsihomotorie Copii "Dr. Nicolae Robanescu" a fost evaluarea situatiel curente
din perspectiva domeniiler cheie care a permis analiza in detaliu a tuturor aspectelor povitive si
negative ale evolutici sale. Scopul final al acestei evaludri reprezinta atat formularea obicetivelor
strategice ale Centrului pe termen lung, cat si stabilirea directiilor de dezvoltare pentru a atinge
obicctivele stabilite.

fn procesul de claborare a strategiei s-a folosit analiza SWOT, ca instrument managerial,
pentra evaluarea gi prezentarea sinteticd a aspectelor celor mai importante care vor afecta, intr-un
mod sau altul, evolujia viitoare a Centrului.

Definirea obicetivelor a fost realizata prin metoda participativa, prin consultarea tuturor
sclilor de structuri.

Centrul National Clinic de Recuperare Neuropsihomotorie C opil “Dr. N. Robidnescu™
este o unitate sanitard unicd In {ard, care in ultimii ani s-a dezvoltat foarte mult datoritd legislatiei
carc a perinis dotarea cu aparalurd $i expericuiel specialistilor de care dispunc.

Sc impune Insd rafinarca scrviciilor oferite de Centru. pentru a-si indeplini misiunca 51 de

a puica face fa{d condiiiilor impuse de reforma sistemului sanitar st a restrictiilor tinanciare.



In acest sens am prevazut mésuri care si creascil atractivitatea serviciilor oferite de
Centru, clement foarte important alituri de profesionalismul cadrelor medicale st dotarea
corespunzatoare.

- Pe de altd parte, au fost cvidenjiate si atuurile de care se bucura Centrul. si care tin, in
primui rind de calitatea profesionald a personalului si a dotirii; accasta va permite dezvoltarea
sectorului de cercetare, precum si a unor noi tipuri de servicii medicale de recuperare, Hate
importantd, insd, permanenta colaborare cu alte mstitutii implicate in sanidtate, precum si
dezvoltarea spiritului de echip in cadrul organizatici.

Realizarea strategici prezentaie presupune implicarea in deplind cunostinta a intregului

personal.

TIPUL STRATEGIEI ADOPTATE

Dupd scopurile urmdrite: Strategic de dezvoltare, care vizeazd oblinerea unor
perlformante calitative §i cantitative superioare celor realizate in perioada trecutd. Aceastd
strategic impune promovarea unor schimbari calitative in activitatea Centrului.

Dupd natura orientdrilor privind sfera serviciilor si tehnologiilor: Strategie ofensivd,
care vizeazd asimilarea de noi servicii, modernizarea serviciilor, introducerca de noi (chnologii.
dezvoltarea sistemului creativ-inovativ.

Dupa natura orientirilor care asigurd competitivitatea: Strategie axald pe calitate, care

virzeaza olerirea unor servicii de calitate mai bune decét ale competitorilor.
ETAPELE ELABORARII STRATEGIEI DE DEZYVOLTARE

1.Analiza situatiei Centrului la momentul realizarii strategiei;

2. Analiza SWOT;

3.Organizarca grupului de lucru pentru definirca obicctivelor — toate structurile au (ost
reprezentate Tn cadrul acestui grup de lucru;

4 Definirea obiectivelor sau a perspectivelor de dezvoltare:

5.Realizarca planului de actiuni;

6.Redactarca strategici;

7.Inméanarca documentului spre consultare Consiliului de Administratic al Centrujui;
8.Aprobarca documentului de cdtre Consiliul de Administratic al Centrului §i asumarea

angajamentului pentru indeplinirea obicctivelor.

D. STRATEGIA DE DEZVOLTARE A CENTRULUI NATIONAL CLINIC DE
RECUPERARE NEUROPSIHOMOTORIE, COPII “DR. N. ROBANESCU” 2018-2022



I. Obiective strategice

Pentru indeplinirca misiunii declarate $i asumate, pentru a mentine Centrul ca
unitate de referinta in domeniul serviciilor de recuperare copii si in domeniul activitaii
didactice. strategia pe termen mediu §i lung urmadreste cregterea performantei Centrului,
perceputé de populatie prin promptitudine, solicitudine, profesionalism.

Aceasti strategic prevede urmatoarcle directii de dezvoltare:
1.Perfectionarca managementului activitéii medicale de cercetare precum si a activitatilor
terapeutice la cerintele dezvoltarii specialitatii de recuperarc a copiilor — termen scurt/ mediu/
lung:
2 Dezvoltarca imobiliard - termen mediu/ lung:
3.Cresterea calitdtii serviciilor medicale - termen seurl/ mediu/ lung;
4 Diversificarea serviciilor medicale- termen scurt/ mediv/ lung;
5 Dezvoltarca activitatii didactice si stiinfifice — termen scurt/ mediw/ lung;
6.Jmbunatatirea platoului tehnic - termen mediu;
7.Implicarca profesionistilor in socializarea copiilor cu deficiente in scopul insertiel/ integrarii/
incluziunii scolare — termen scurt/ mediu/ lung;
8.Cresterea prestigiului unitétii — termen scurt/ mediu/ lung;
9.0ptimizarca utilizdrii resurselor materiale. financiare, umane si informationale — termen scurt/
mediu/ lung;
10.Respectarca reglementérilor legale aplicabile — termen scurt/ mediv/ lung;

11.Dinamizarea Strategici Spitalului — termen scurt/ mediu/ lung.
II. Obicctive operationale

Obiectiv strategic 1 - Imbunaitiitirea managementului activititii medicale de cercetare sia
activititilor terapeutice la cerintele dezvoltirii specialitatii de recuperare a copiilor

Problema sdndta(ii copiilor este extrem de importantd incepand cu perioada precoce de
dezvoltare a organismului, in care s¢ formeazd organele, aparatele, sistemele si continudnd cu
comportamentele, obiceiurile, ce vor avea o influenta decisivi asupra starii sale de sandtate s a
longevitatii viitorului adult. Aceasta cste perioada in carc reaclia organismului la masurile de
prevenire a morbiditatii este mult mai cficienta.

in centrul atentici trebuic sd stea planificarca, organizarca si cxtinderca serviciilor
medicale oferite de Centru. astfel incat acestea:

- sadispuna de o bazd materiald la nivel european;



. si devind o bazi de diagnostic al BOLILOR RARLE - BOLI NIUROLOGICE
DEGENERATIVEANFLAMATOR-IMUNE:

- si fic sustinute de un personal califical adecval:

- <3 se desfasoarc pe cireuite eficiente. conform normelor, pentru pacienit, alimente.
descuri. vizitatori s1 personal;

- sa fie adaptaic la nceesitatile legate de influentarea devvoltarii normale a sugarului, a
corectiei tulburirilor de staticd vertebrald, precum sioa recuperdrii paraliziilor de diverse
etiologii;

_ sd anticipeze noi oportunitati de raspuns lz necesitatile pacientilor:

- sa fie parte a programelor pentru promovarea sinatdtii copiilor.

b Oferirea de servicii medicale sigure, in care riscurile si fic explicale pacientilor, iar

cele previzibile sd fic eliminate

12 Oferirea serviciilor noastre tuturor solicitantilor care s¢ prezintd la Centrul nostru
1.3. Planificarca, organizarea si extinderea serviciilor medicale oferite de Centru

1.4. Continuarea implementirii protocoalelor de practici medicald

1.3, Cresterea calititii i a numdrului de proicete de cercetare c@stigate prin competente

Obiectiv strategic 2 - Dezvoltarca imobiliara
2.1. Construirea unui corp de cladire S+P-+H4L .
2.2 Infiintarea a doud compartimente astfel:
- compartiment de recuperare arsi;
- compartiment de recuperarc imunocompromisi.
1.3 Modermnivzarea infrastructurii spitalicesti prin efectuarca unor lucrari de reabilitare a
saloanclor si a grupurilor sanitare in cadrul centrului

2.4. Revizuirca/ imbunatatirea circuitelor [unctionale

Obiectiv strategic 3 - Cresterca calititii serviciilor medicale
3.1 Reducerea timpului de asteptare pentru investigare §i tratament. dar aceasta depinde $1

de extinderea/ ridicarea etajului usor prin cresterea numarului de paturi si de personal

2

el Servicii medicale complexe prin  abordarca multidisciplinard st utilizarca

dispozitivelor robotice de ultima generatie destinate reabilitérii ncuromotorii

i e Cresterea satisfactiei pacientilor

3.4. Solutionarea promptd a sugestiilor. sesizarilor s reclamatiilor
1.5 Cresterea siguraniei pacieniilor

3.6 Instruirca personalului in domeniul calitatii serviciilor medicale



3.7. Elaborarea si revizuirea procedurilor in fiecare domeniu pentru desfasurarca activititii
in conformitate

3.8. Elaborarea $i revizuirea protocoalelor de diagnostic si tratament

Obicctiv strategic 4 — Diversificarea serviciilor medicale
4.1 Asigurarca de servicii de recuperare anumitor patologii:
- recuperare pacienti arsi

- recuperare pacienti imunocompromisi

4.2 Diagnostic si terapii in boli obisnuite care au asociat comorbiditati in bolile rare
4.3. Diagnostic si tratament in boli neurologice degenerative/inflamator-imune
4.4 Administrarca (crapiilor modene in amiotrofia spinald progresivd, cu promovarca

standardclor de ingrijire si cereetarca cfectului asupra pacientului

Obiectiv strategic 5 — Dezvoltarea activititii didactice si stiintifice

Centrul asigura stagii practice pentru studentii de la Facultatea de Medicina, Facultatea de
Kinctoterapic, Facultatea de Stiinte ale Miscarii, Sportului §i Sanatatii, Facultatca de Educatic
Fizica si Sport, Facultatea de Inginerie Medicala, Colegiul Romano-Catolic “Sfantul [osif™

Prin UMI" “Carol Davila” Bucuresti, centrul organizcazd programe de instruire in
Injectarea cu toxind botulinicd. pentru medici din toatd tara si din diverse specialitifi - prin
cursuri intensive de 1-3 zile:

Centrul nostru este acreditat de catre Colegiul Medicilor din Roménia ca furnizor local de
Educatic Medicala Continua si organizeaza conlerinte, simpozioane, ateliere de lucru, cursuri de
formare:

Personalul nostru medical si de cercetare claboreaza lucriri stiintifice de profil si participa
cu publicatii ale rezultatelor cercetdrilor la conferinte, congrese §i simpozioane in fard si in
striinatate;

Publicarca de articole in reviste de specialitate in tard s1 1n strainatate.

2.l Asigurarca unor stagii practice pentru studentii de la facultatdtile de Medicina,
Kinctoterapic
32 Organizarca unor programe de instruire a personalului care lucreazi cu copii 1n centre

de recuperare din {arid

el Organizarea unor programe de instruire a medicilor (din toata tara si din diverse
specialitafi - ncuropsihiatrie, recuperare medicald), prin cursuri intensive de 1-5 zile, in

injectarca cu toxind botulinica

54. Preocuparea pentru medicii rezidenti
5.5. Participarca cu luerdri si postere la simpozioanc st congrese In {ard si in strdinditate



5.6. Elaborarea si publicarea unor lucrdri stiintifice de profil in tard si In strdindtatc
57, Publicarca de articole in reviste de specialitate in tardl ¢i In straindtate, rezultate din

cercetarile noastre

Obicctiv strategic 6 - Imbunitatirea platoulut tehinie
6.1. Completarea dotérilor prin achizijionarca de aparatura performanta in conformitate cu

evolutia aparaturii in domeniu $i necesarul Centrului

Obicetiv strategic 7 — Implicarca Centrului fn procesul de socializare a copilului cu
dizabilititi in scopul participarii/ insertici/ integririi/ incluziunii in gridinite si scoli

7.1.  “Infiintarca scolii de spital.”
7.2.  Participarca la cvenimente $i actiuni de preveniic si educatic a pacientilor organizate in

scolile din Bucuresti In perioada “Sé@ptaména Altfel”, pentru cducarca copiilor privind postura
corectd in bancd, in mers si in cursul altor activititi. precum si pentru educarea tinerilor in scopul

acceplirii copiilor cu dizabilitati in societate

Obiectiv strategic 8 - Cresterea prestigiului unitatii

Mentinerea acreditérii conferd organizatici credibilitale pe piata scrviciilor medicale in
fata cclorlalii actori (pacien{i, organizafii partencre sau concurenic, [inantatori. organisme
guvernamentale, consultanti/ cvaluatori).

In serviciile de sanatate, acreditarca rdspunde nevoii de evaluare si de informare
obiectiva, cu caracter oficial, asupra calitafii serviciilor si performanielor [urnizorilor de servicil.
8.1. Imbunatitirea site-ului Centrului in vederea unei promovari mai eficiente a imaginii
institutici, crearea unei componente a site-ului, si in limba engleza
8.2. Amplificarea colaborarii cu centre de profil din stréindtate prin programe tip Erasmus
8.3. Organizarea “Portilor Deschise™ in Centru pentru a-1 face mai vizibil §i pentru ca
populatia si autoritatile si constientizeze importanta unui Centru ca al nostru;

3.4. Organizarca anuald sub forma unci Sesiuni Academice la care si fie invitati specialisti
din tara si din striindtate, care sd prezinte preocuparile si realizdrilor lor si care sa se constituie
intr-un schimb de experientd si perfectionare pentru specialistii nostri. cu ofertd de credite de

Liducatic Medicala Continua

8.5. Mentinerea certificarilor SR EN ISO 9001, SR EN 1SO 15224, SR EN 1SO 15189
8.6. Mentinerea acreditirii Centrului
8.7. Participarca la congrese interne si internationale de specialitate

Obiectiv strategic 9 — Optimizarea utilizirii resurselor

9.1. Optimizarea utilizarii resurselor materiale



Managementul resurselor materiale nu reprezintd doar o nsumare mecanicd a ctapelor
ciclului de aprovizionare, ¢i presupune o multitudine de activitd(i realizate dupd o planificare
riguroasd, in baza unor strategii. Conceptualizarca notiunii de management al resurselor
materiale. ca teoric §i practicd a conduceril, vizcaza, in primul rdnd, o eficientd in aprovizionare,
astfel incat si se cvite intdrzierile, apoi achizitionarca bunurilor materiale conform scopului
urmdrit, precum si incadrarea in resursele financiare disponibile.

9.2, Optimizarca utilizarii resursclor financiare

I'inand cont de faptul cd resursele sunt limitate, actiondm astfel incat resursele financiare
s fic folosite eficient si eficace conlorm prioritatilor stabilite.

Organizatic publicd, cu autonomic [inanciard conform legii, urmirindu-si obicetivele
conform unci serii de conditii si responsabilitati statuate prin lege, §1 anume:

a) organizarca activitajii pc baza bugetului de venituri st cheltuicli, pe total unitate,
precum §i pe sectie sau compartiment, astfel incat cheltuiclile necesare pentru realizarca
serviciilor medicale sa fic acoperite din veniturile realizate;

b) ecvaluarca corectd a veniturilor proprii, fundamentarea cheltuielilor pec baza
propunerilor sectlici i compartimentelor din structura Centrului, in raport cu obicctivele
programate §i claborarca bugetului de venituri si cheltuieli potrivit Clasificafiel indicatorilor
privind finangele publice:

¢) aprobarca bugetului propriu de venituri si cheltuieli de catre managerul spitalului si
cu acordul organului icrarhic superior, respectiv Ministerul Sanatétii;

d) repartizarea bugetului de venituri si cheltuicli aprobat pe sectii si compartimentele din
structura lui;

¢) cxccutarca bugetului de venituri si cheltuieli printr-o buna gestiune  economico-
financiara. realizarea serviciilor medicale contractate, precum si a celorlalte prestatii §i activitati
ale Centrului. in conditii de echilibru financiar intre venituri si cheltuicli.

9.3 Optimizarca utilizarii resurselor umane

Managementul resurselor umane ar putea (i definit ca un complex de masuri concepute
interdisciplinar, cu privire la recrutarca personalului, selectia, incadrarea, utilizarca prin
organizare crgonomicd a muncii. stimularca materiald si morald pand in momentul incetdrii
contractului de muned. Cu alte cuvinte este un proces in urma ciruia angajatii obgin nivelul dorit
de satisfactic, iar Centrul isi atinge scopurile propuse, prin armonizarea a patru clemente: mediul,
organizatia, postul. angajatul.

Stratcgia managementului resurselor umane presupunc, cu alte cuvinte, mbunatatirca
continud a aclivititii tuturor angajafilor in scopul realizarii misiunii §i obiectivelor

organizationale. Pentru accasta ficcarc galariat va [i luat in considerarc ca o individualitate



distincta. cu caracteristici specifice. stimulatd sd progrescze (avem Doctori in Stinte si
Doctoranzi).
Oamenii sunt resurscle active alc organizatiei posedénd capacitatea de a amplifica

considerabil efectul utilizarii eclorlalte resursc.

9.4. Optimizarca utilizari resurselor informationale

Analiza mediului trebuie sa furnizeze informatii pertinenic referitoarc la Centru si la
concurenta cxistentd. Hvitarea surprinderii faja de orice amenintdri interne sau cxicrne s¢
realizeazd prin aplicarca principiului planificarit. anticiparii $i previziunii, prin carc resursele
informationale sunt gestionate permanent g in mod intcgrat. Culegerca sl raportarca
informatiilor trebuie revazute periodic, analizindu-s¢ cauza neconformitatilor inregistrate, fapt
ce std la baza ajustarii planurilor. precum s a managementulul resurselor destinate Centrului.

Managementul resurselor urmareste indicatori de performantd, in carc suni fixate
obicctive. cum ar fi calitatea actului managerial, inovarea, atitudinea decidentilor, dezvoltarca
capabilitatilor, performanta tehnologicd, molivabilitatea, profitebilitatca si responsabilitatea

publicd.

Obiectiv strategic 10 — Respectarea reglementarilor legale

Poate fi realizata prin cunoasterca si aplicarca legii la toate nivelurile, respectarca legilor,
reglementarilor, deciziilor si procedurilor.
101 Prelucrarca cu tot personalul a regulamentului de organizarc si functionare, a
regulamentului intern al Centrului, asigurarca cd accslea sunt respectate
10.2. [nformarea permancntd a personalului de cétre jurist privind noutdtile in legislatia

specilica aplicabila in vigoare prin ecmail

Obicctiv strategic 11 — Dinamizarea Strategiei Spitalului

Iiste realizabila prin mobilizarea intregului personal si implicarca in ccea ce priveste
nevoile si posibilititile de dezvoltarc ale Centrului.

Personalul medical, paramedical si administrativ trebuie consultat permanent cu privire la
viziunca asupra dezvoltarii Centrului. tn concordanta cu desvoltarca gtiinel si tchnicil In
domeniu.

Colectivul trebuic sid fie intr-o permancnta competitic de prezentare a ¢xperientel
personale, a literaturii citite, a experieniei altor Centre si a noilor metode de recuperare
ncuropsihomotorie.

I Organizarea de brainstorming-uri periodice pe tema nevoilor si posibilitatilor de

dezvoltare a Centrului



112, Organizarca lunard a unor prezentir de referate si studii de caz pentru updatarca
notiunilor despre SMA si boli rare

11.3. Organizarca de prezentari in cadrul Cenirului cu personalul interesat, de catre
angajatii carc au [ost instruiti prin cursuri, work-shop-uri. ctc. sau au participat la conferinte in

tard si in strainatate, cu noutatile aduse in domeniu

Plan de¢ implementare
Planul de activitdti este un plan detaliat. pe termen scurt, mediu si lung care descric
actiunile si pasii necesari aplicérii strategici si atingerii obiectivelor. Aceste actiuni au fost
prioritizate, astfel incat realizarea lor gi atingerea progresivi a tintelor pe termen mediu s1 scurt
sa duci la indeplinirea obicctivelor stabilite pe termen lung,
Planul contine:
- termenele de realizarce.
- responsabilitatca asumarii sarcinilor,
- incadrarea in timp - Gralicul GANTT,
- resurscle neeesare si surscle de finantare,

- revullate asteptaltce.

indicatorii de monitorizare §i evaluare.

3 o)



v

ap IBwinu-
IRISIUL
[nIoRMguIy
1l 21B}[NSUOD
Lmzed

op Jgumu-

17

ap arezieids
Ul d1BAJOZAT

ﬁ Lnzes |
| 9p JBWNU- | LInjonas ap | | ”
: pnunuod | o ¢ jog sV | | _
_ arezire)nds ‘orjoag Jo8 | ‘ ﬁ.
Ul 91BA[0ZAT | ‘[BDIPATA] 7
| Lnzes 10392J1(] W Al'wn o ) 9P 21LI3JO 2[BIIPAUT JO[IIDIALSS
op IgWnu- “103euBy ﬁ [enue ¥ Balapunxo 1§ Bareziuedio ‘garedjiue)| "
TeiSonu | ! _ 3
nuoEmMquIy | Jos sy ‘ i |
U1 138]]nsuo9 | "a1}00g Jo8 |
IS [JBULIDIXD ‘[eoipaly | nnsou
fjuaroed .SSWEQ | | [naua)) el purzaxd as aIed I0[1jUB)IoI0s
ap rgwinu- “103eueiy “ JusueuLd 101Mmn) 21)SBOU JO[[ID1AIAS BITID)() T
[jR1[NSU0d _
‘IieuraiXa | _
riuatoed Jpwnu JsS sy _
JJeUWS | ‘eljoeg Jo§ deUII[d
.S\Esuﬁmm | “[EQTPIN | a1 s o[1qiziaaxd 9190 Jer “Iofrjustoed
9e LINplode | 1019211(] | ﬁ deordxa o1 BS o[LINOSLI 2R
op rewnu- | ‘ofeuepy | Juoueuwiad | Ul ‘2InSIS 9[ROIPOW NIOTALSS op BAILIAIO T
tofudod v auawaadndat ap tjpyirenads agoazap
" APjuLIad vl dannadeld) JO[UEIADIE ¥ 1§ 348190400 3P I[UIPIW IIBIANIE MNJuaMISEuv vaIIig RUNQU] - [ JIS21RI1S ABIIIG() o
9207 | ST0T | fTeT | €207 T80T | daenjead 1§ | LLYLIALLDYV
| S Mms auezpojuow " /ATVNOLLVYAJO ALLDAILO
sunj UsuLIs . | NIPSUL UAWLID ], UIIIDJ, h Ip LojedIpU]  Iqesuodsay | UAULIAJ [ADIDALVYELS HALLDAIFO 1A "IN




¢¢

3p Jgwunu-

duLredwo )

‘ezipends GUEY
rjuaroed | juawneduio )
ap Iewnu- ‘[eOIpaN
“LIIpE[D TIoU 1019241(]
BAINIISUOD | ‘[qeIuo))
nnuad | -IBIoURUL]
Bresaoau | 1010911(] Ap+-d+S
BOIBO[RA- “I1o3BUBIN A AARES 211pg[d ap d10o mun Barmnsuo)) T
BIRI[[O W BAIRI[0AZI(] - T JISAIRIIS ADIIAQQ) e
[lqelue)
-JBIOUBUIL,]
123G Jog |
] Tedlpayl |
ueR /1118130199 1030211(] | | _
91BO0[B AUINS- “1o8eUBN yuaueunad 218120120 nujuad Lmpuog op varafeny _ e
338 sV |
ELEEINIEIN |
UR /218]20120 | TeITPRAN 7
ap uauaed 1010211(] d1eIRUIRNS IS RIR] UIP 218190130 _
ap JpwINU- Jogeuey  uouruwdd | op Loualed eijuslod Joun BarEOIUSP] | TS
ETBpoIA _
| eayuIng | |
2I819912)) | ”
| ap najony] | W
101BUOPI00)) ﬁ
‘a1io3g Jag | |
ue /218511580 "TBIIPIIA sjuaradwon
aroatoad 1019211(] uud 512811880 218100195 3p 239310d
op Jpwinu- IoBeuely  juoueumad Ip MNIBWNU B [$ 1{BII[ED BAIAISAI)) T
T
speruswdur | ‘arjoag jog | m
gonoeld | ‘Testpay |
op a[eos0101d | 1019311 p[eoIpaw eonorid ap 10[98020101d
op Jewnu- REFI N euewad | nigiuawaduwn azenunuo) Bl

ue /10U 1Ized




9z

8 CERE IZIGIV | _ _
_ a[IgesingquIeIal | JewnIedwo) | |
JUIdIXD LINpUo) oy g, , . m
‘gzuosuods) | uatmedwo)y _ |
sreyuauridns TIqRILO ) “ 4, IN[NIUOD [NIPED Ul dIRILUBS
npuoj -Igrousdl ] © JojundruS ® 1§ Jo[aueo[es B JIE[IqEL
urp Anurqo 10322117 f_ 7 op 110N I0UN BAIRNIOAYA ULid
S[HIMIUSA- 1a8eurly | ZTOTTILE | ngooi[eids [LNIONISEL UL BIBZIIIZPOIN
,_ stpuny _ |
_ jsunedwo ) | # _
4 | ‘SONIIY | W
i ‘mmuotoed noarg “jes |
H pIjoeysIES | SV ‘arjoeg JoS _ |
1§ pjuemdls | CWVVITdD |
vaIoson- | juawrredwo)) | | sroIdwosouniuT
ezipends _ “[ROIPIN _ arezadnoal ap juswnredwod -
rjuatord 1070311(7 | ‘1838 orerodnoal op wawnedwod - i
op JpWnU- o8euelN | STOT90°0E | C[aFIse auoIEedwod Bnop B eareiulju] |
jeledue | )
nou [euosiad |
op Jewinu- |
‘rorrjuatoed
[e arjorIsiies
3p [NPEID)
aIeuIUl
nnuad
snpal ndwm-
SdINSVD
no [NIOBHUOD
utp anuriqe | _
o[eorpawr | | |
LIOIAIDS | | 4
UIp JO[LNITUDA | l
01915210~ | u
‘opeuawur[dns | ampenuo) | _ m
o uned | miEEpy | B




LE

1S LIBZIS3S ()- 10102111 | Justewad | Torjuaroed 1o1joBjSTIES BAIAISAI) g
Heuiaul
1juaroed
[e10] JgwunU
/82110q01 1L10J0WOINAU
areradnoar op Jos sy ILIBII[1qBal d1eullsap oljeiouad
1BI01joUdq Ne ‘a1j0ag Jo§ | BUWITIN 9P 30110q01 10]9An1ZOdSTp
ared rjuaroed RIIPeN BaIRZITIN 18 RreurdiosIphnur earepioqe
op Jewnu- 1032211(] JuaueuLIad urid axa[dwod [edTpalll MIOIAIOG g
LINJONNS
1[NSU0d 1Jag Jos 'Sy !
[nuitid g ‘a1jooy Jo8 !
ATRJIDI[OS B] 2D “[ROIPAIN ‘JusuIeIR] 1S 0IBGIISAAUL
JInuTW IgWnu- _ J019211(] _ jusuewiad | nnuad areydarse ap mndwr earsonpay ‘Tg
A[BIPIW JOTIIDIAIIS [EI[BD 8IS - € SRS ADIAIG() "€
Q1BZI[BNIOR ‘
a[euorjouny
o[eun2IId | Aﬁ
putaud | INVVID
Lnpasoxd | AnRDSIUIWPY 7 a1euotjouny
Sp lgwnu-  nIAIAILG Jog wauewrad | 10[21IMOI10 BAIBIBUNGLUL /BAIINZIAYY VT
THENIqesalpe ,
£21215010 | |
“Jorjuatoed | _
zoyed
urp mjeureoal ;
ap Ipwnu- |
‘tieziends |
nuatoed |
op [nIBWUNU- ‘
‘mmuatoed
[ a1jorjsIeS 21B1ORIUO))
e i ¥ 201qnd




8¢

_ unpasoad “ “[BOIPAIN | _ JuatwIel 18 orjsouselp ap |
| ap Jgwinu- | jopan( | uoueuwlad 10[2[2020101d BOIMZIADI 1§ BIIRIOQR[] Q¢
= oA |

,, _ TINPNNS | _

e punziadl - 1A JaS SV |
/are1oqed "21j02g Jo§ 2121 IULIOJUOD U THEUIALOR |
1npadod , “[BIIPIA | | paremse)sap nnuad nUAWop A1ed]

Igunu- sopan | juaupwed g T0[LINPa201d BAIINZIAA IS BRIBIOqR[] L
! DINY | |
,_ unjonng é |
. pag s SV | | |
ginsur | 919 JRs | |
tjiefeSue V TBIIPAN | | S[eIpaU JOJIDIAIDS TTB1I[RD ,
ap Jewinu- | 1019311(] juouptiad | [MIUWOP UI M[i[euosiad Baimnsu] 9
“ Jeigomy | 4
.ﬁ nuoemquUy _ | “
_ .ﬁogmaﬂv‘ﬁoofu k ﬁ
ue /ssi-1ead “ JOSSY |
“plAUTIUES | ‘a1{0ag JoS | |
“2SI2ApE “[eoIPAIN
SIUDWTUIAR r 1oyo011(T] A ’ _
op Jgwnu- | ‘ofeUBN | jwouewiad | roqijuatoed ojueindis BINSA) ngh
Ue /IJeWEdal njonigs | r _

f_ 18 LIBZISIS _ mqesuodsay ! _

| ap JTeuinu ’ Jos sV ~ ﬁ

ﬁ JRIR TN [erAN 11008 19§ l

' TIjeweoal 4_ Teo1paN _ f. f

_ 18 11BZ1SaS _ 1019211 H _ I011{RWe[d21 1§ TO[LIBZISIS |

ﬁ op Jewmnu- V “1o8euR A | JuauewLdd T “Joqiusadns e pydword pareuolinjog , ¥

m_ _ ENRA ! 4

f W_ “BIZaIU] ; |

| nuotenqury | |

# W 107eU0pioo)) | ,

_ 4 Jos'sY | “

_ , “a1i0ag 33§ |

ﬂ rjpwE[oal “Tedtpaly | ﬁ B ﬁ




6¢C

ue /o1BZIUBTI0

ETIRETSREN

ey 1sdoinau “argnaryo — Heyiferdads

! |
swexdoxd “[BOIPAN | 2SIDAID UIp 1§ BIR] BIRO] UIP) IO[IDIPIL B |
ap Iewmnu- | 1030311(] uouetniad | anmusur ap swersod joun BarezIuesio _, £'C
| 13§ sV | ”
m ‘211098 JoS ! |
ue /3]8ZIURTIO | TROIPIN ., e} uip o1812dN21 Ap SNUID |
oweidord 10192110 7 ug idod nd zeaIon| areo mneuosiad #
op JIpnu- ‘1o3RUBI uouetrad | d1nasul ap sureidord 1oun earezIuesi) | TS
| 7S sV | |
_ Lnjonys _ “
1j1qesuodsay] M
ue /niges _ *a1j09g 1S ,ﬁ a1de1a)0lauly W
ul juepmis | ‘[BOIPRIN “BUIDIPIIA 3P 2[TiEI[NOR BT 9p Hjuapmis
ap JpwNU- 10310011(J juenewiad | nnuad donorad 13els Joun BOIRINGISY 1°¢
IUIIUINS 16 20139EPIP [HENATOE BAIEI0AZI(] — § HIB9IELS AIAIGQ <
PSSV |
rrojoalur |
IOIPAN 4 - mmuaroed eidnse MN109Je LI |
ue /rie1oalur ‘atjoag Jas§ | 1§ oxrfLduy op Io[apiepuels rareAowoLd
rjuorord ‘[EOTPIIA | _ no ‘garsaifold gpeulds BrjonoTUE
op Jpwunu- | j01001(] | yudurwLad | U ouapour Jo[11deIa) BAILNSIUIUPY €
JoS SV |
rueIno |
121A THERIIED IOTPIIN ;
IN3S3ID B 3pUN 91928 Jo§ v _ arer
rje1oaye Huloed “[eIpIN |  2[1]0q Ul HBITPIGIOWOD JBID0SE NE 38D
| op Jgnu- 10193711 _ ywouewad | nnusiqo 1joq ug nideas) 18 opsousel(] e
| . _ iStoadwosounuut _
| JE8 By * fjuaroed areradnoar - |
| ue /AEN[RIAdS ra1joag Jog | s18e fjuatoed areradnodr - ,
_ /LI NSU0d [RIIPIN _ | :u8oyoted Iojwmnue
op Jewnu- | 1010011(] | juauewad 4 d1e12dn10a1 2 TI1ALSS 3P BOIRINGISY b
Q[EIIPAU IO[IDIAIIS BIIBIISIIAL( —  IIB2J RIS AUNIG() _
i a1j0ag | w
ue /3)INZIAI JoS Jo8'8Y
/21eI0QR[D _| “a1j00§ Jo8 ﬁ




0¢

/1otiaasul /1t

aeddnaed [ndods ug He)[IqBZIp 1D mynydod v

1[09§ I8 2JTUIpE.IS Ul uUniZnpul /ILIEIsajul

fuaroed | EREERRE 7
op JBWINU - | “[BIIPAA ! _

ue /119139 | 1010211(] | 7 m

op Ipwinu- aBeuely ¢ STOTTLIE H _“[euds ap 1[09§ BaIRjUTIIUL,, “

_

|

aaezi[erdos ap [(nsadexd ug mnauay) varedrduy - L 21833018 AIIIYO
unpnng yas | !

ug “[iqeIue)) _ MU [NIBSIAU 1§ NIUAUWOP
/ereuotiZigoe | -IRIOURUL | - uy unjerede eHnjoA2 no AJBIIWLIOJUOD U] |
preiede I010011(] | IBSA03U 9153 " guewioyiad ginjerede op eareuoZIyoR |
op Iewnu- “IoBRURIA _ 110 2782 9p 1O und Jojumop easelddwo)
aruydy mmojed varjejgunquf - 9 B9 RIS AIJIIQO)
78 SV | | |
*21302G Ja§ | |
ue /aeorqnd “[BOIpatlL _ |
a10o1E | 1010211(] _ JjeIRUTRNS UL IS Blef Ul o1elI[RIdads
ap Jgwnu- ‘pFeuepy | JusuBwWIRd ! Op 21S1AQI U] 9[0DI1IE 3P BABDIL[qN
| PRSIV | |
ue /ereatqnd | ‘griseg 108 |
2oy juIns | ‘[BOIPaN JjpiRUIBIIS
LIgIon| 1012211(] uy 1§ gred wt (yoad op soHuIns
ap Jguunu- 1efeuepy | JusueuLad LgIon| Joun eaiedijqnd 18 eareloqe[y
T e
ue | 213038 19§
/oyedionied ‘[eoIpa
LN | 1019221(] ajeiguIRnS UT 18 BIe] Ul 98313U00
: op Igwinu- ‘IogeuBRIN yaueurad | 1§ surorzodwrs e ugLon] no sedored
|
% ‘Jos'SY
“a1j00§ Jos
,m m TeoIpIN
ug/1iuaplzal | J1039911(]
DIpaW Jewma- | REVA N | juoueuLId riuapizal rorpaw nnuad earednooald
: BOTUI[NIOq BUIXO}
| na eareydafur ug ‘91z G- 9P SAISUIUL
Jos sy _ s urid ‘(g[eorpatt aderadnodl




DN |
TR 08181
HOLHRALTSS | ad DN OSI N IS "+ZZS1 OSI NA ¥S "1006
Baloutiqo- “IoSRURIA JwauewIdd OSI N S JO[UBRIIJNIOd BADULUSIA g
_ ENUnUOy) eledIpajN
_ AnBINPH O 9JIPAId 9P B0 N
” ‘mmsou msieroads nnuad areuoriosyiad
‘W 1S plusriadxe op quIIyos un-1jug
m 2IMNJIISUOD IS BS 2RI 1§ JO[ JO[LIBZI[BAI
| _ 1$ o1uednooard ayizaxd gs ared
‘jejeureas uIp 18 eaef uip nsieroads 7
Ue /QJUDLUIUDAD | 1019211(] TBIIAUL 91J BS 180 B[ 20IWAPLIY TUNISAS
ap lpunu- | 1210 [enue I9UN BWIOY qNs B[BNUR BaIRZIULSI() ‘¥
| NISoU B B
W nnua) mun ejuepodun azeznuansuoos |
s ofijeiiomne 15 eriendod vo nnuad |
ue/jezIear | 1019911 _ 18 [1QIZIA TeW 98] [-& nnuad nnuoy)
°%00]- 1911W07) [enue _ Ul asIyasa(q Jo[1i10 .. rarezIuedio c'g
; T
ue /1IRI0gB[0d _ 10102.11(] _ f 21ejeUIRDS UIp [yoId |
op Jpwnu- 12110 jouewred | 9p anusd nd 1mIRIOqE[0d BarEa Uy T8
! _ BZa[3Ud
ANRISTUTUPY _ equir] ul 1$ ‘mn-a1s € ajuauoduwiod
nIAlRg Jog | 1aun gateald “taffmysur nuIsew |
UB /LIBZI[BOLOR 1010217 | 8 9URIDYD TBW LigAoWwoId [oun Batepaa |
3p Jgwnu- o) - uouetsd | Ul I[OU)) Mn-a11s eaurigizunqui _ 18
mjgjiun mnigysaad vaaa)fax) - g d18a)e0s A1PAIqO) | 9
_ ﬁ 91E121008 U] Ijel[iqezip no Jojidoo | o
| - nagidaooe [ndoas uy Jo[Laun BaIRINp
| _ nnuad °_ (9 eupwedes.. epeotiad
[BI00S JURISISY | | UL nsanong uip 3[1[o2s ug sprziuesio
ue /uedidnied | 1101991L(] | _ lopriuatoed e arfeonpa 1$ arjusasxd
ap Jewnu- JPJwo )y | wouewwiad | op unijoe 1§ aquauIIUoAS Bl BatedionIe _ TL
HARUI=qul | _
epeouad | _ _

ul 1{ez1Ie[00S

[BID0S JUDISISY ﬁ




Jo§ 1UISISY

Al

©1015008 BalBINGISE 1§ ajuauwiiiedwo)) |

101eI100R ]

*a1joag ad sigeunsuod ap
18Z1[B1 94,00~ | “a1j9g Jos Ly renue | [niesaoou pulald minueld earelogqel 7 g
ue /oygunjaid _
210BIIU0D ouya g, m 21e10p UIp Jojojerede |
op Ipwnu-  juawnieduiey JuaueuLiad IN[N-201A13$ [TjEINUIIUOD ateIndISy | $'1")
! 1}RIIS909U |
1010011(J _ h 2P 1§ JO[LIND0]S BAUNISUSWIIP AP JUOD
ug /2jeIoqr[d *21109¢G Joy | pupUr] “2IRjIUES S[BLIDIRW IS ILI0SID0E
| unue(d 1010971(T | Al "oresIpawi 2ARIZOdSIP "SIUAWEDIPALW ND
| op Jgwinu- - R0y | Wi e areuorziaoide op mnued eareloqe[q T
pinjeiede | ! _
LZEIZIIN 1B W 7 _ "21B10P
jeuosiad (101 | | urp runjerede BAIRZIIN NO BINIETI]
‘1u fernjerede _ m ! uy ipnpeuostad sonmnsuy ‘Tunjerede
BZBAZITHN | ” | TIaUHNUY 1§ [LIBIITLIDA BAIBZIIONTOW
21eD 1INI)SUT _ QMUY | | ‘2o1uya) Jofriieaijoads WIOJUOD
- euosiod “ru- | udwnredwio)) w 1usueuriad aIeiop urp rrneiede BaleUTianuU] =
mnends NIesasau no 1§ s[aAneuLou
| no 1oder Ul 10]LIBIOP B INO0[UL
JIYI], | op IN[MOYeIS © 18 TLIRIOD [B 2TTURIIRQUIL
TezI[Bal 04001~ | Iuewnedwo) f AJWL fenue | 9p rapets putatd mnioder garuooiu] T
[1qeILo) “
-IRTOURBUL]
1019231(]
‘atjoag Jos | d[eLIDIB
‘1o3BuB\ jusuewIad Jo[asinsal mgznn eareziundQ 1
10[asANsa [RZI[N vadeziwndQ — ¢ 218936138 ARG ;
Lnonng 4Jos |
ue juedoired 1030211(] aeyleroads ap a[euoieuIalul
op Ietunu- 12110 D) Juauetmiad 1§ QUIOIUI 95213U00 B[ BaIRdIONIE] o
1030211(7 |
1BZI[BL 94,00 1~ 1931W0 ) ” jusueuLd MMIUS)) TIRIPIIOR BAISUTUIN 9
S[RIAPIN |
Szifeuy |




9.2 ' Optimizarea utilizarii resurselor permanent | Comitet
M financiare I Director
19.2.1.  Cresterea veniturilor proprii prin permanent Comitet ~-alte veniturii
! furnizarea de servicii medicale contra Director - proprii/ an
_ " cost, in masura posibilitatilor, cu A,
m ” respectarea legislatei in vigoare _ |
| aplicabile, |
'9.22.  Scaderea cheltuielilor prin eliminarea | permanent Comitet
_ eventualei risipe | Director Sefi _
Structuri |
9.3 Optimizarea utilizdrii resurselor umane | permanent Comitet
| Director m
_ Sef Birou
m RUNOS |
9.3.1. | Asigurarea personalului necesar _ Comitet 7 -numar posturi
m _ functiondrii la capacitatea integrala Director ocupate/
m | Sef Birou numar posturi
_ RUNOS ' aprobate
9.3.1.1. | Actualizarea statului de funetii, anual Sef Birou !
“ " adoptarea lui de Comitetul Director RUNOS !
1 9.3.2 - Incurajarea voluntariatului in randul permanent Director -numdr de
“ studentilor Facultédtii de Medicind si a " Medical voluntari/ an
“ Scolilor de asistenti medicali “ Sef Seetie
_ As, Sef
1933, Actualizarea periodica a fiselor de post | anual, trim. I | Sefi Structuri. | -numdr de fise
pentru tot personalul. avénd in vedere Sef Birou de post
: optimizarea activitifii pe care trebuie s RUNOS actualizate/ an
m o desfasoare fiecare persoand, pentru
cresterea eficientel socio-economice
9.3.4. Consolidarea spiritului de permanent Comitet
responsabilitate personala a angajatilor, Director
cu cresterea valorificdrii oportunitafilor
935 Efectuarea de programe de instruire a anual Comitet -numdr de
angajatilor pe tipuri de categorii Director. instruiri/ an
profesionale Sef Structuri

33




9.3.5 - Elaborarea si realizarea unor planuri de ~ permanent Comitet -NUmar cursuri
| formare profesionala pentru fiecare Director Set de formare
_ angajat, care si devind componente ale | Structuri profesionald/
evaludrii profesionale anuale de catre | , numdr angajati
sefii de structuri | _
9.4. Optimizarea utilizarii resurselor permanent Sef Serviciu |
informationale Administrativ |
10. Obiectiv strategic 10 — Respectarea reglementirilor legale
10.1. Prelucrarea cu tot personalul a " anual | Comitet . - nr. total
- Regulamentului de organizare si Director, - personal
' funciionare, a Regulamentului intern al | Consilier ~ instruit/ nr.
' Centrului. asigurarea ca acestea sunt Juridic total angajati
! respectate 7 |
102 . Informare permanentd a personalului | permanent Consilier - nr. noi
| - privind noutétile legislative aplicabile | Juridic reglementari
m ' Centrului prin email _ | transmise/ nr.
_ _ ~reglementari
. | _ | ' aparitii noi
{11. " Obiectiv strategic 11 — Dinamizarea Strategiei Spitalului
BIEF | Organizarea de brainstorming-uri pe anual Comitet -numar de
, ' tema nevoilor si posibilitatilor de | Director - brainstorming-
% ' dezvoltare a Centrului uri/ an
11.2. " Organizarea lunard a unor prezentdri de | lunar Comitet -numar de
| - referate i studii de caz $i studii de caz 7 Director luerdri
| - pentru updatarea notiunilor despre SMA | | Sef Seetie prezentate/ an
| si boli rare _ h Medici
,v _ | injectori
113 ' Organizarea de prezentdri in cadrul ' ori de cate ori | Comitet -numar de
- Centrului cu personalul interesat, de ﬁ este posibil prezentari
catre angajatii care au fost instruiti prin Sef Sectie realizate de

cursuri, work-shop-uri. ete. sau au
participat la conferinte in tard si in

|
i Director
|

angajati/ an




 strdindtate, cu noutdtile aduse 1n A ﬁ
| domeniu _ |

RESURSE NECESARE

Resurse financiare semnificative necesita activititile de dezvoltare imobiliara si imb undtatirea platoului tehnic.
Aceste resurse vor i stabilite prin studii de fezabilitate in termenele stabilite in plan.
Sursele de finantare avute In vedere sunt:
-Veniturile proprii;
-Finantare de la Ministerul Sanatatii:
-Fonduri nerambursabile europene:
-Sponsorizari, donatii.

Resursele umane sunt cele conform normativului.

Echipa de lucru: /
Comitet Director: Manager - Bc. Tescoi Alina Mariana
Director Medical - Dr. Mirea Andrada

Director Finanaciar-Contabil - Ec. Andrei Teodora Antoanet

Sef Sectie - Dr. Bejan Mihaele
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