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9. DEZVOLTAREA PLANULUI DE IMPLEMENTARE
9.1. Procese pentru implementarea strategiei
Conducerea spitalului prin echipa manageriala are responsabilitatea de a implementa
aceastd strategie. Planul de implementare va fi analizat si folosit in vederea urmaririi
modului de implementare precum si pentru a permite atingerea obiectivelor strategiei.
Grupul de implementare a strategiei ( toate persoanele implicate in acest proces dar cu
preponderenta echipa manageriald si anume comitetul director ) se va reuni o datil la trei
luni, pentru a studia progresele realizate.
Planul strategic intocmit stabileste o direciie bine determinatd a spitalului nostru, insd
pentru a putea fi pus in aplicare eficient si cu succes, este nevoie ca o serie de factori
esentiali sa existe si si conlucreze totodatd eficient la nivelul unitd{ii noastre gi anume:

1. Comunicarea intraspitaliceasca
La nivelul spitalului raportat la nivelul toturor structurilor acestuia, comunicarea trebuie sa
fie foarte eficientd, acest aspect fiind esential, pentru a garanta succesul implementarii
acestui plan strategic. Comunicarea trebuie sa fie de tip piramidal, In sensul ca trebuie sa
inceapd de la nivelul conducerii si s8 includa tot personalul unitatii.
Astfel comunicarea de la nivelul managerului spitalului este absolut necesara pentru:

- asigurarea ca planul strategic este cunoscut, transparent si adus la cunostinta tuturor
angajatilor spitalului;

- respectiv pentru stabilirea rolului fiecaruia precum si a responsabilitatilor
persoanelor mentionate in cadrul planului de implementare.

2. Timp si efort
Concretizarea tuturor celor cuprinse in planul strategic elaborat va hecesita categoric un
efort sustinut precum si timp semnificativ atat pentru conducerea unitatii cat si pentru restul
personalului. Avand in vedere acest lucru toate obiectivele specific si activitatile definite
vor fi repartizate pe personae sau grupuri de persoane in vederea impartirii cat mai eficiente
a sarcinilor de realizat.

3. Resurse umane si de management
Se vor identifica resursele umane necesare pentru a susgine echipa manageriala dar gi
personaltul clinic implicat in implementarea strategiel.

4, Fonduri materiale
Realizarea majoritafii activitatilor cuprinse in cadrul planului de implementare este strans
legata de existenta fondurilor necesare si anume a veniturilor incasate de spital. Deci rezulta
clar faptul ca gradul de implementare a activitatilor propuse dar si timpul necesar realizarii
si implementarii acestora sunt in stransd legatura cu fondurile de care va dispune spitalul.

5. Monitorizarea planului de implementare
Comitetul Director al spitalului va fi responsabil de monitorizarea progresului obiectivelor
si activitatilor propuse. Pentru fiecare activitate a fost stabilitd conform planului de
implementare o anumitd persoana, care va avea urmatoarele responsabilitati:

- urmarirea progresului activitafii,

- sedinte pentru a discuta stadiul de realizare al activitagii;

- garantarea finalizrii activitafii in intervalul de timp stabilit sau justificarea
motivatd a depisirii termenului stabilit sau a nerealizrii activitatii propuse.
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10. REZULTATE ASTEPTATE
Pe termen scurt:

- responsabilizarea personalului prin implicarea ficcaruia in domeniul de activitate a
indeplinirii atributiilor;

_ respectarea normelor de igiena, prevenirea infectiilor asociate activitatii medicale;
Pe termen mediu:

- optimizarea conditiilor hoteliere si dotarea cu aparatura medicala performanta care
sa aiba ca rezultat direct cresterea adresabilitatii spitalului;

- cresterea satisfactiei pacientilor fatd de serviciile furnizate de spital;

- reducerea numarului de infectii asociate activitétii medicale;

- cresterea controlului intern asupra consumului aferent fiecarei secfii sau
compartiment avand ca scop final reducerea cheltuielilor.

Pe termen lung:

- cresterea calitétii actului medical;

- cresterea semnificativa a finantarii spitalului;

- cresterea adresabilitatii pacientilor;

- imbunatatirea valorii indicatorilor de performanta;

- atragerea unui numdar mai mare de pacienii in cadrul ambulatoriului integrat si
implicit un numar mai mare de servicii raportate si decontate la CAS Bistrita-Nasaud, prin
diversificarea gamei de servicii medicale ;

- reducerea duratei de spitalizare, prin diagnosticarea rapida si cu precizie a
afectiunilor pacientilor care se adreseaza spitalului nostru;

_ cresterea procentului veniturilor proprii din totalul veniturilor spitalului;

- imbunatatirea indicatorului procentual al pacientilor cu interventii chirurgicale;

- cresterea proportici cheltuielilor pentru servicii de spitalizare de zi in totalul
cheltuielilor si a celor cu serviciile paraclinice;

- cresterea gradului de satisfactie al pacientilor,

Planul strategic al Spitalului ordsenesc Beclean, respectiv planul de implementare,
este un document de lueru, a carui actualizare se va putea opera, de céte ori se va considera
ca fiind necesar, respectiv la aparitia unor modificari legislative care vor impune acest
lucru, sau la propunerea sefilor de sectii sau a compartimente existente la nivelul spitalului.
Toate revizuirile planului strategic al Spitajului ordsenesc Beclean vor trebui avizate de
catre Consiliul de Administratie al spitalulyi.

Director financiar-contabil,
ec. Ungur Reghina

Director medical,

dr. Rurac /Aﬁeitjii
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