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CAPITOLUL I : DESCRIERE
SPITALULUI

SITUATIEI ACTUALE A

Scurt istoric rofil structuri

Spitalul Municipal ,, Dr. Pop Mircea " Marghita este o unitate
cu personalitate juridicd , infiinlat prinsanitard cu paturi de tip gen

decizia nr.l 592 I 30.12.19 67 prin ificarea structurilor existente , urm6nd sd

inceapd activitate cu data de 01.0 .1968.
Prin ordinul MS

atribuie numele doctorului Pop
numegte spitalul OrSqenesc

de recunoagtere a calitdlii

in func{ia de director dovedind
de sdndtate gi oblin6nd rezultate
teritoriu deservit de spital . Prin
schimbarea denumirii din Spitalu

NR.2029i26.10.1995, spitalului i se

ircea , care incepAnd cu acest6 datd se

,, Dr. Pop Mircea " Marghita in semn
cului Pop Mircea in prezent decedat )

fondatorul acestei unitdti sanitare care a condus-o timp de peste 30 de ani
e calitdli de bun organrzator in sistemul

eosebite in asistenla medicald a intregului
dispozilia nr.321125.06.2004 , se aprobd
Ordgenesc ,, Dr. Pop Mircea " Marghita in

spitalul Municipal ,, Dr. Pop Mi " Marghita.
Sediul unitilii se d in Marghita pe strada Eroilor , nr.12-14

pentru activitatea medicalS prec m si pentnr cea administrativa. in sistem
n oraEul Valea lui Mihai este situati pepavilionar . Seclia exterioard

str.Calea Revolufiei nr.50. Unit dispune de autorizalie de funclionare gi

de certificarea ISO 9001/2008 si rea din prima etapa.

Spitalul asigurd asistenta medicali de

o populalie de aproximativ
geograficd , se situeazd la

(spitaliceascd gi ambulatorie) pe

de locuitori , practic zona no
municipiul Oradea qi la 60 km primul spital orSgenesc din Ungaria (
Berettyoujfalu ) . Popula{ia este preponderent rurald , vdrsta medie

ridicatd , iar propo(ia cetdfenil de origine romd este semnificativd . Acest

flapt se simte la analiza gradul
nationale.

i de accesibilitate la campaniile sanitare

Structura o ali :

spitalicegti din [ard a trecut
in anul 2OO3 spita

prin
ul Marghita la fel ca majoritatea unit[lilor

structura organizatoricd,
-o serie de frimAntdri in ceea ce privegte
' a resurselor umane . Asfel ca unnare a

aplicdrii ordinului MS 42210 .05.2003 , privind aprobarea structurii

specialitate
de 100 mii
60 km de

organizatorice a unitdfilor sani din judelul Bihor , s-au redus un numdr de



169 cle paturi ceea ce repreziPr 45 % din structura spitalului la data

respectivd rdmdndnd cu 210 pat
nr.l/05.01.2004 , se modificd gi

ri gi 15 pentru insotitori Prin rlispozilia
completeazd ordinul mai sus mentiotlat ,

respectiv structura spitalului Mu icipal Marghita care va funcfiona cu 250

de paturi , elementelor de rdmAndnd nemodificate .

Conform Ordinu Ministerului Sdndtitii nr.606/01.06.2010
at reducerea unui numdr rie 20 cle paturi ,la structura organizatorici s-a apl

Spitalul Municipal ,, Pop Mircea " Marghita rdmAn0nd cu un

numdr de 240 de paturi . Confi prevederilor H.G. 361106.04.2011 se

desfiinleazd Centrul de Sdndta

structurd frrd personalitate juri
- Valea 1ui Mihai gi se transformd ca

icd , in sec{ie exterioard a Spitalului
Muni,ripal ,, Dr. Pop Mircea "

in p.erent con avizului MS nr.

toricd cuprinde
CSN7797l20ll cu data

un nr.de 267 paturi qide Olf .06.2011 structura organ[
componenla este urm[toarea :

Structura spitalului:

compartiment neu
- compartiment psi
- seclia chirurgie g

din care :

comp.ortopedi
- compartiment O.

- sec(ia obstetricd
- compartiment
- compartiment

- secfia A.T.I.
- secfia pediatrie
- compartiment pneu

din care :

comp.'fBC
- compartiment oftal

- camera de gardd
Clddire Valea lui

- comp.medicind i

45 paturi

10 paturi
15 paturi
46 paturi

matologie 6 paturi
10 paturi

logie 30 paturi
ogie 15 paturi

20 paturi
15 paturi
25 paturi

ftiziologie 20 paturi

8 Paturi
logie/in conservare/

5 paturi

20 paturi

267 paturi

med.fi zicd gi balneol,cgie

TOTAL



- cabinet de asistentd iala
- laborator analize icale
- laborator radiologi gi imagisticd medicald
- laborator recupe , medicind fizicd gi balneologie

- insotitori
- spitalizare de zi
- cabinet diabet zahfl
- cabinet planificarf

- laborator analizd,

- farmacie
- centru de sdnitate
- dispensar T.B.C.
- farmacie circuit i
- bloc operator

Structura
- cabinet medicina in erna
- cabinet cirurgie ge l5

15 paturi
15 paturi

t nutritie gi boli metabolice
miliala

logica

intal[ adulli ( CSM )

riului de s

gi traumatologie

- ginecologie

e

- cabinet de ortopedi
- cabinet de obstetri
- cabinet de pediatri

- cabinet dermato- enerologie
- cabinet oftalmologi
- cabinet neurologie
- cabinet psihiatrie
- cabinet O.R.L.
- cabinet pneumo
- cabinet cardiologie
- cabinet de reumato

VLM - cabinet icina internd
- aparat funcfional

atAt secliile cu paturi c6t qi a
Ivlenliondm cd din anul 201

Aparat funclional - laboratoarel
c6t qi ambulatoriul de specialit

Conform prevederilo
Centrul de Sdndtate - Valea lui
personalitate juridicS, in sectie
Mircea" Marghita, astfel :

Aparat ional - laboratoarele sunt'unice, deservesc
bulatoriul de specialitate a spitalului .

UTS este cuprinsd is tractura unititii.

sunt unice, deservesc at6t secfiile cu paturi
al spitalului .

fI.G. 361106.04.2011 se desfiinleazd
Mihai gi se transforma ca structurd' frrd
terioard a Spitalului Municipal "Dr. Pop

-secfie medicind internd paturi;
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in cadrul unitalii se d
urmand ca dupl angajdri sd se in
Resurse umane

La ora actuald unita
300 ( 94 % ) la care fonduril
Judelt:and it prerent, prin
priv'inLd normativele de personal,

se de:sfdqoard activitatea ,in
corpuri de clddire ) unele sectii
ne sifudm sub prevederile din

1. proporlia medicilor din
2. proporfia personalului

spitalului este de 56,60 oA

.3. proporlia personalului
personalului medical este

Proce:ntul chelfuielilor de person

Qbsefvalii :In urma aplicdrii
descentralizarea, unitatea noastr
prestiiri servicii cu cadre medi
farrnerciei asigurAnd continuitate
Activitatea spitalului-date statistice.

lndicatorul global de

semnificativ gi in compara{ie
zlle, in cregtere fa!6 de anii
secliilor este de l,lgYo, nivel c
cazurilor externate qi raportatepe
28 ca.zuri nevaliodate qi pa nul 2,

20 cantri nevalidate. ICM-ul un
fafa cle anul precedent.

AnalizAnd indicatorii
constatd cI toate secliile au func!

Morbiditatea specificd
cardiovasculare, care sunt pe Pr
anii precedenfi, prin numdrul
necesitat intervenlii chirurgicale
sd se plaseze pe locul doi. De
respiratorii au acumulat un nu mare de zile de spitalizare.

fEgoard activitatea qi in 3 linii de gardl
,pa li garda in ATI.

are un numdr de 375 de angajafi din care
de salar sunt asigurate de cdtre Casa

icarea ordinului MS nr.122411t5.09.2010

.indnd seama de conditiile concre:te in care

tal existenldnd sistemul pavilionar ( 13

rnclion6nd in 2 pavilioane, pe tolal unitate

ul personalului este de 13 %
ical din totalul personalului arngajat al

ical cu studii superioare din totalul
35%
din total cheltuieli este cle 64.76{Yo .

ilor OUG 48102.06.2011) Privind
a incheiat un numdr de 42 contracte de

le din domeniul radiologiei, antlsteziei 9i
aceste specialitd{i aflate in crizd,.

tllizare a paturilor este 315,06 zllelan,
ional6. Indicatorul de DMS este de 7,71

edenfi. Indicele de mortalitate globald a

fafd de anii preceden{i. f)in totalul
nul 2016 din nr. de 8001 extern[ri au fost
17 din nr.total de 8087 externdri au rdmas

teli a crescut gi este de 1,22 in creqtere

lizali de diferite sec{ii ale sp:italului se

at cu indicatori favorabili.
aratd o cregtere semnificativi a bolilor
ul loc. Bolile aparatului digestrLv ca 9i in

re de de cazuri in special la acele care au

determinat ca aceasta grupa de: afectiune
semenea in sezonul rece afecfiunile cdilor



In tabelr-rl aldturat sunt cupringi ndicatorii medicali pe anii 2014 -2018.L

Nr.
Crt. Denumire indicator 2014 2015 2016 2017 31.03.18

1. Numdrul de pacienli
externefi in spitalizare
continud

8327 8200 800 I 8087 2139

2
Durata medie de

spitalizare
(DMS)

8,41 8,37 8,07 8,(J5 7,71

J

Rata de utrhzare a
paturilor

73,80 72,32 68,08 68.58 73,94

4 Prop. pacienlilor cu
intervenlii chirurgicale
din
totalul pacien{ilor
externati

50,66 50,32 46,42 50.1 1 48,88

5 Numdrul pacienfilor
reinternafi in interval de
30 zile de la externare

535 510 529 5?.1 144

6. Rata pacienfilor
reinternali in interval de

30 zile de la externare

6,42 6,22 6,61 6,,44 6,73

7. Rata mortalitatii
intraspitalicesti

1,28 1,20 1,06 1,19 0,94

8. Propo(ia pacienlilor
decedafi la24 h de la
internare

0,28 0,22 0,30 o,:28 0,09

9. Proporlia pacienlilor
decedafi la 48 h de la
internare

0,00 1,02 0,Ocr 1,04 0,00

10. Procentul pacienlilor
care
vin cu bilet de la
medical de

familie

23,51 21,71 2r,07 20,72 21,27

t2. Rata infec{iilor
nosocomiale

1,56%o 2,44o/oo 3,50960 2,47%o 2,34%o
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Situatia dotirii spitalului

Unitatea din punctul
comp;arativ cu alte spitale munici
apai:at.e de diagnostrzare qi de int
anului trecut din venituri proprii r

aparataurd ca : masd ginecolog
de unLde scurte, EKG, masd de

traumatologie, lampi scialitice,

Situatia financiarl

-- Unitatea noastrd este

functioneazd pe principiul aut
din s,*mele incasate pentru serv
bazd de contract, precum qi din al

Contractul de furniza
Sociale de Sdndtate este principa
venituri gi cheltuieli (80%).

Ca completare, unitat
pentnr desfEgurarea activitdlilor
de sdnitate, dotarea cu echi
reparatii capitale etc.(l 0%).

Primim sume qi de

finantarea unor cheltuieli de i
Hospital Manager. De asemenea

unor spalii medicale, unor a

furniirori de servicii medicale
agen{i economici pe baza unor
per:lorada 2014-2018 este prezen

vedere al dotdrii cu aparaturi medicald,
le este satisficitoare. ins[ sunt pufine
enlie de inaltd performanld.in decursul

i din partea municipalitatii am achizifionat
de operalie, masd pentru nagtore aparat

peralie chirurgicald gi pentru ortopedie-
irator chirurgical qi altele.

inanfatd integral din veniturile proprii gi

iei financiare. Veniturile proprii provin
iile medicale, alte prestetfii efectuate pe

surse, conform legii.
de servicii medicale cu Casa de Asigurdri
sursd a veniturilor in cadrul Bul3etului de

mai primegte sume de la bugetul de stat

inse in programele nalionale gi actiuni
te gi aparaturi medicald, efectuarea unor

la bugetul local, pe care le fitlosim la
plemementare al programului informatic
primim sume din sponsc>rrzdri, inchirierea
rate gi echipamente meclicale cdtre alti

edici de familie), oferirn sen'icii cdtre

contracte etc(1%). Evolulia finanldrii in
in tabelul urmdtor :



Finan{are
TOTAL

Vcnit.proprii

14.817

18.55 I

25.243
31.01.2018

oh chel
cu
medica.

i, ceea ce prive$te ielilor din total cheltuieli, i;ituatia se

la 3 I .03 .20 I 8....... ... . . ...... .... 5 9 4.29 6 lei

prezintd astfel pe anii 2014 - 201

Datorii totale cdtre Furn
Din care :

a) datorii in
b) plali restan

lei
lei

Structura datoriilor la 31.03.20 se prezinti astfel :

- medicamente, iale sanitare, reactivi......392 9104 lei
- utilitati iluminat, ape) ........ 45 382 lei

....34 737 lei
luncfional............... ..,........47 522 lei

106 715 lei
tate de CJAS 31.03.2018)...1 8137 681 lei

- alimente
- servicii cu

crea,{e ( servicii J::1 #:"11;;;
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Principalele probleme :

Clddirea ambula
programul de finan[are , de reab
Clddirea are regimul de P*2, n
util:itiilile depdqesc cele afi
radiol,ogie-imagisticd este situat
transportate cu ajutorul brancardi
un asr3ensor tip targd,.

La nivelul secfiilor
nereugind sd se facd economii
energie, corelarea consumului de

De asemenea se

imporrtante de medicamente..
pneumologi duce la imposibili
neacoperirea turelor. Lipsa de
radio.[ogie, oftalmologie. Lipsa
analizze medicale.

i de specialitate nu a putut fi cuprins in
litare MS datoritd coproprietalii existente.
este reabilitat termic gi costuri[e privind
clddirilor secfiilor. Compartinnentul de

la etajul I deci tofi pacienfii trebuiesc
ilor. Este strict necasar dotarea ,:lSdirii cu

constatd un dezinteres prind evoh.rtia BVC,
de cheltuieli, reducerea consumului de

edicamente etc.

it o tendinti de a stoca cantitdti
ipsa de personal medical, de medici
ea efectudrii concediilor de odihnd gi la

medicale in specialitdtile anestezie,
de cerificare RENAR la laboratorul de



Analiza SWOT a spitalului :

Puncte tari Puncte slabe

Mediul
intern

- personal medical existen
c,alificat
-ratd de utilizare a

crorespunzdtoare
-activitate pennanent[ la labr
radiologie gi imagisticd medi
-centrald termici proprie
g;eotermald
-stalie proprie de proc
dtistribulie a oxigenului medi
-retoa locala de calculi
prrogramul de HOSPITAL M
- seclii total reabilitate
- existenta ISO 9001/2008 qi

I
-autorizatie de funcfionare
-cel mai frumos parc cu r
flntdni arteziand
- sistem de supraveghere cu <

: superior

paturilor

rratorul de
:ald,
cu apd

ucere gi

:inal
rtoare ;i
A.NAGER

acreditare

agnolii gi

amere

- dotare insuficie;nti cu aparaturd
medicalh de inattd performantd
- fiind sistem pavilionar costuri mari de
intretinere qi funcfionare
- secfie exterioard la'y'alea lui Mihai
- -cheltuieli de funr:fionare ridicate la
ambulatoriul de specialitate-
- gradul de satisfactie scdzut al
pacienlilor imobilizati din ambulatorul
de specialitate.

Oportunitlfi Amenintlri

Mediul
extern

- deservegte un arial geograf
propulalie numeroasd
- diversitatea specialitSlilor
at0t spitaliceqti cat $i in ambr
-existenfa unei stafiuni-gtrar
g;eotermali in municipiu
-rela{ii bune cu municipalit
sponsorii gi MS
-posibilitate de accesare de 1

prroiecte

-transformarea municipi
l,ocalitate balneard

c mare cu

medicale
lator
d- cu apd

rtea qi cu

rnduri din

rlui in

avdnd in

cadrelor
A.T.I,

- concurenla fa[a de alte spitale
vedere, liberalizarea pielei
- suntem zona trasfrontalieri.
- atragerea cu greutate a

medicale in unele specialit5li :

radiologie, oftalmololgie.

- cregterea nr. de cazurt sociale
-mentalitate necorespunzdtoare
personalului medical
- migralia personalului medical
- creEterea populaliei vdrstnice
natalitate negativd.
-lipsa preventiei gi a colabordrii
medicina primard

SI
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CAPNTOLUL II : PROI
SPITALULUI

ect[iona

Pentru cregterea
completi a pacientilor gi redu
flevoire de dotarea ambulat
ambulatoriului avdnd nivelul
coproprietate cu medicii de fa
obline finantare de la MS
Costurile de funclionare sunt fo
Claddirea ambulatorilui se co
amplasarea liftului de exterior i
anexate. Acesta va deservi: - atat

DE iMBUNATAURE A

lui medical gi satisfacerea c6t mai
'ea cheltuielilor cu resursele urnane este
iului cu un lift exterior. Cl5direa
*2, nu este izolatd termic s.l este in
lie. Din acest ultim motiv nu am putut

implementa proiect, nefiind eligibili.
e ridicate mai ales al agentului termic.

'une din 2 corpuri qi este de preferat
curtea spitalului cum reiese din planqele
ambulatoriul la care in prezent circulalia

pe verticald-intre nivele- pentru cienlii cu dizabilitSli sau nevoi speciale se
asigurd pe scdrile existente cu ta cirucior fiind nevoie de ahe resurse
umane-brancardieri sau aparlindt i

- accesul din ambulanfi cu targ;i direct,
ascensorul avand uqa gi spre curt spitalului.

SCOP: DOTARE CU LIN ASCENSOR EX'|ERIIfB 41
IRII AMBULATORIULUI

OBIECTIV: I. FINA RE.ELABORAREA, APROBAREA $I
EXECUT

adecvat,
REA unui buget de venituri qi chreltuieli

ilibrat gi asigurator pentru spital prin
activitdli propuse in urmdtorul grafic GANTT.

Activitati necesare pentru lucrdrilor : SF, finantare, proiect,
incheierea contractului de execu ie pentru lucr[ri, ordinul de inr:epere al
lucrdrj;i, asigurarea frontului de I
lucrdrilor. Yezi graficul GANT.

, receptiile parfiale gi apoi frnalizarea

M



Anul 2018/ luna
Denumire etapd

Adoptarea in Consiliul
Adrninistrativ a prioralilor

r ivind lucrdrile de dotarei

Responsabil

Executarea studiilor de
frez;abilitate
Depunerea documentatiei

tru finantarea la CLM
Decizie de numire a

comisiei de evaluare a

ofertelor
Decizie de numire a
comisiei de recep{ie a

lucrdri

Dernararea procedurii de
achizilie publica

Incheierea contractului de Ofjuridic+Ma

Autorizare proiect
iServ.Administr

ativ
ManagerOrdtin de incepere a lucrdri

Recep{ii pa(iale Comisia de

Comisia de
Recepfie final[ a lucrdrilor

Serv.
Financiar-
contabil

Aclritarea pa\iald a

executantului

Achitarea finald a

executantului

Serv.
Financiar-
contabil



In limita BVC 201 8 s-a luat deci
pentru aceastd lucrare Valoarea
ascensorului de 1.600 dekgl2l
38.520 eur la care se adaugd TV
structurd metalicd 51.000 eur.

Rezultatele asteptate

CRESTEREA G
PACIENTILOR
Cresterea adresabili
Cresterea calitatii
Circuite corespunza
protecfie.

MONITORIZAREA:

o se face continuu : solici
. de etapd
o final

EVALUAREA
o evaluarea activititii se

performanta ai spitalu
ai managementului resu
mediu externdri/asi stent6,
- de utilizare a sertticiilor
DMS total gi pe sectie, ra
- economico-financiari
procentul cheltuielilor de
- de calitate (rata mo
nosocomiale etc.)
- gradul de satisfacfie al

Cu toate aceste pro
PERI-A municipaliteli $i a regiu

ia de a se executa documentatiile: Sf
talS se compune din cotravaloarea

ne cu 3 stalii qi vit.de 1,0 m/s tip targa

Ei scheletuV niqal ascensorului cu
i o val.tot.de 96.839 eur sau 461,000 lei.

ULUI DE SATISFACERE A

lui medical
re noilor normative de securitate

re de credite pt.inv. , pl6!i
planificarii la trimestr:e

ie la terminarea lucrarii

e pebaza evaluarii indicatorilor de

:

'lor umane (nr. mediu externdri/medic, nr.
. mediu consultalii/medic etc.)
nr. de pacienli externali total gi pe seclie,
de utilizare a paturilor etc.)

tul veniturilor proprii din total venituri,
nal din totalul cheltuielilor etc.)

litalii intraspitalicegti, rata infecliilor

ienlilor.
vom avea un spital care poulte deveni

ii de nord a judefului Bihor.

Cu deosebit[ conr;ideratie
Brad6cs lJiz


