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A. Descrierea situatiei actuale a Spitalului de Boli Psihice Cronice Borsa

1. Tipul si profilul spitalului

Spitalul a fost infiintat In anul 1957 si este situat in localitatea Borsa nr.258 judetul Cluj, la o distanta de
aproximativ 40 km fata de resedinta de judet. Este un spital monospecialitate — Psihiatrie cronici lunga
durata, incadrat in categoria V , nivel de competen(d limitat - spitale care asigura servicii medicale pentru
ingrijirea bolnavilor cronici”, cu o experientd de 68 de ani in domeniul medical. reprezintd un punct de
sprijin crucial pentru societatea noastrd, fiind cea mai mare unitate spitaliceasca specializata in tratarea
atectiunilor psihice cronice din judetul Clu;.

O particularitate de o importantd majora si totodata benefica pentru acest spital este amplasarea sa intr-un
parc cu o suprafatd de 2,5 ha. Aceastd locatie permite desfasurarea unor activitati recreationale, care au
eficientd In combaterea sedentarismului si oferd in egala masura spatiul optim pentru un bolnav cu afectiuni
psihice.

Spitalul deserveste in principal pacientii judetului Cluj, dar primeste si pacienti din judetele limitrofe.
Serviciile medicale specifice se referd la tratarea afectiunilor deja diagnosticate pentru pacientii internati.
Acest lucru presupune un tratament individualizat pentru fiecare pacient in functie de tipul afectiunii, de
stadiul acesteia, de numarul recaderilor si de varsta pacientului.

La nivelul unitatii sunt spitalizate cazurile dificile care nu pot fi reintegrate cu usurinta in familie, cu un grad
de periculozitate sociala relativ ridicat.

Printre cele mai frecvente afectiuni tratate in cadrul spitalului se numarda schizofreniile cronicizate,
tulburarile de personalitate, dependentele alcoolice cronice, retardul mintal, dementele si alte afectiuni
specifice varstei a 3-a.

2. Structura
Spitalul de Boli Psihice Cronice Borsa are urmatoarea structura :

= Sectia de boli psihice cronice lunga durata — 195 paturi

= Farmacie

=  (Compartiment de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale

* Ambulatoriu integrat spitalului cu cabinete in specialitatile: Psihiatrie

= Aparat functional : Compartiment Resurse Umane ‘Normare, Salarizare, Birou Managementul
Calitatii Serviciilor Medicale, Compartiment securitatea muncii, PSI, protectie civila si situatii de
urgentd, Compartiment financiar — contabil, Compartiment Achizitii Publice, Serviciu Administrativ
Aprovizionare.




3.

Resurse umane

Structura actuald a resurselor umane este prezentata in tabelul urmator:

Medlm

Alt pLI‘S()ndl sanitar 4 4 4 100% 100%
superior

Personal mediu sanitar 50 35.5 32 64% 90%
Personal auxiliar 90 84 80 89% 95%
TESA, muncitori | 48 36.5 31.5 66% 86%
Comitet director 3 3 3 100% 100%
TOTAL 205 1725 157 77% 91% |

4. Infrastructura si dotarea
Spatiile in care se desfasoara activitatea spitalului sunt:

a) Cladiri aflate in proprietatea unitdtii:
Cladire Pavilion | — asigura cazarea pentru 131 pacienti
Cladire Pavilion II — asigura cazarea pentru 64 pacienti
Cladirea Pavilion Ergoterapie — asigurd functionalitatea a 3 ateliere (picturd, croitorie $i tamplarie)

Cldadiri inchiriate
Cabinete si birouri conexe actului medical (cabinet psiholog, cabinet asistenti sociali, cabinet asistent

sef., birou internari)
Cladirea Administrativii care asigura spatiile de functionare pentru personalul administrativ.

Spitalul are in dotare o ambulanta tip A2, pentru transportul pacientilor la clinicile din Cluj, precum si
echipamente medicale necesare desfasurarii activitatii medicale: ecograf, defibrilatoare, electrocardiograf,
concentratoare de oxigen si alte echipamente necesare destasurarii activitatii medicale.

In urma retrocedarii din anul 2013, spitalul a inceput procesul investitional prin construirea primului
pavilion cu doua etaje, parter si demisol, cu o suprafata construita de 824 mp, respectiv suprafata desfagurata
de aproximativ 3000 mp, pavilion dat in folosinta la sfarsitul anului 2019.

In continuarea procesului investitional, in anul 2019 s-a realizat studiul de fezabilitate, iar in anul 2020 s-a
finalizat proiectul tehnic pentru cel de-al doilea pavilion cu doua etaje si parter in suprafati construita de
1102 mp, respectiv suprafata desfasurata de 2882 mp.

Incinta spltalulm cuprinde o suprafatd de 25.449 mp, pe care sunt edificate cladirile care formeaza
infrastructura in care spitalul isi desfasoara activitatea de spitalizare a unui numar de 195 pacienti, astfel:




Pavilion I, cladire dath in folosinga la sfarsitul anului 2019, cu un numar de 23 saloane cu grupuri sanitare
proprii. asigurd spitalizaren o unui numar de 131 pacienti. Cladirea se desfdsoarad pe doud ctaje, parter si
demisol.

Spatiile de cazare sunt completate de spatiile necesare desfasurdrii activitdtii medicale:

-sali de tratament;
-cabinete medicale;
-sdli de recreere;
-farmacie cu circuit inchis;
-camerd de garda;
Pentru activitdtii curente deservesc urmatoarele:
-boxa de curitenie; \
-incdperi lift pentru rufe murdare;
-incdperi lift pentru rufe curate;
-oficiu de nivel cu lift pentru alimente;
-vestiare pentru personal care deserveste cladirea;
I.a demisolul cladirii sunt amplasate:
-blocul alimentar (depozite, bucataria si sala de mese);
-spélatoria centrala a unitéatii;
-centrala termica care deserveste aceasta cladire.

Pavilionul Il in care sunt spitalizati un numar de 64 pacienti. In aceasta cladire sunt amplasate un numar de
10 saloane, care dispun de grupuri sanitare comune si o sala de tratament. Cladirea este deservita de o
centrala termica.

Clidirea de Eroterapie asigurd functionalitatea a 3 atelicre ( croitorie, picturd si tamplarie ).

| Pavilionul administrativ este destinat desfasurdrii activitdtii administrative, birouri, arhiva si Ambulatoriul
intcgrat spitalului cu cabinete in specialitatile - Psihiatrie.

Casa — poartd asigurd interfata spitalului si gestioneaza accesul in spital.

Dotarea functionala: ;
-Aparatura si utilaje necesare functionarii blocului alimentar:; |
-Aparatura si utilaje necesare functionarii spalatoriei; |
-Centrale termice;

-Rampe de acces pentru persoance cu dizabilitati;

-Statie de cpurare ;

-Sisteme de detectie de fum;

-Sisteme de supraveghere video interior si exterior;

-Sistem informatic integrat;

-Surse alternative de energie electricd;

-Retea de internet gratuit pentru pacienti;

- Sistem monitorizare/automatizare porti acces in unitate;

- Sistem de climatizare in Pavilionul I.(sili de tratament si Farmacie)

Aparaturd medicali :
-Defibrilator semiautomat — 2 buciti;
-Defibrilator cu monitor — 1 bucata;
-Electrocardiograf — 1 bucata;




- Ecograf — | bucata;

-Lampid mobila examinare — 1 bucata:

-Troliu instrumente — medicamente — 1 bucata;
-Concentrator de oxigen — 3 buciti;

-Spitalul dispune de 1 ambulanta tip A2 si 1 Dacia Logan.

5. Activitatea medicald

Evolutia principalilor indicatori medicali realizati in Spitalul de Boli Psihice Cronice Borsa in perioada

2020-2024:

Denumire indicator
Rata de ocupare a paturilor 96% 98.82% 99.07% 98.84% 98.87%
Numdr cazuri internate 31 107 195 218 233
Numdr cazuri externate 43 95 196 217 - 236
Zile spitalizare realizate 67.758 70.039 70.510 70.353 70.376
Durata medie de spitalizare 459 245.08 181.26 171.18 164.81
Rata mortalitatii intraspitalicesti 21% 6.31% 1.53% 4.14% 2:54%

| Rata JAAM 1.02% 5.26% 18.87% 5% 1.69%

Evolutia principalilor indicatori medicali in perioada 2020-2024

Rata IAAM

Rata movtalitdtii intraspitalicesti
Durata medie de spitalizare

Zile spitalizare realizate

Numar cazuri externate

Numar cazuri internate

Rata de ocupare a paturilor
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Rata de ocupare  Numar cazuri
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Zile spitalizare

25000%
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Durata medie de Rata mortalitatii
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Rata IAAM

a paturilor internate externate realizate spitalizare intraspitalicesti
2024 98.87% 233 236 70.376 164.81 2.54% 1.6%%
® 2023 98.34% 218 217 70.353 171.18 4.14% 5%
2022 99.07% 195 196 70.51 181.26 1.53% 18.87%
= 2021 95.82% 107 95 70.039 245.08 6.31% 5.26%
W 2020 96% 31 43 67.758 459 21% 1.02%
#2024 =2023 #2022 ®=2021 ®2020




Din datele de mai sus. se remarcd faptul ci rata de ocupare a paturilor este de aproape 100%. ceca ce
confirma adresabilitatea mare pentru serviciile medicale oferite. De asemenca, realizarea numarului de zile
de spitalizare tinde spre maximul posibil (71175). T\

Numar cazuri externate/DMS
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2020 2021 2022 2023 2024
= \| 1 MAT CAZUTT xternate a3 95 196 217 236
= Dy rata medie de spitalizare 459 245.08 181.26 171.18 164.81

e N UMAr cazuri externate e Dirata medie de spitalizare

\ Remarcim din graficul de mai sus ¢i numarul cazurilor externate a crescut de la 43 in anul 2020 la 236 in
I anul 2024. Cresterea ascendentd se observd dupd anul 2021, moment in care s-a terminat pandemia si se

coreleaza cu descresterea duratei medii de spitalizare (DMS), acesti indicatori fiind invers proportionali.

Incepand cu data de 19 decembrie 2024 a inceput activitatea in Ambulatoriul Integrat al spitalului
cabinet Psihiatrie

| e ¢ o ]
| Nr. de pacienti consultati in Nr. total de pacienti internati Nr_. de pacnen‘;l ex.terna.t,l din |
' s spital si consultati ulterior in

I ambulatoriu (an 2024) prin ambulatoriu (an 2024) ambulatoriu (an 2024)

5 i 0 | 2 o
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6. Situatia financiara

I.  Dinamica veniturilor pentru perioada 2020- 2024:

50.00%
40.00%
30.00% '
20.00%
10.00%

0.00%

2020

2021 2022

54.49%

& Venituri din sponsorizari

= Alte venituri

Denumire in - L 0 o
Venituri din contract CJAS 7.182.322 | 8.390.245 | 9.568.945 | 11.028.319 | 12,

Venituri din sponsorizari 2.660 100 10.891 2.000 3.000
Alte venituri 1.611 27.238 41.160 40.987 45.468
Venituri din valorificarea unor bunuri 3.000 1.300 24.830 441 0
Subventii din bugetele locale pentru
finantarea cheltuielilor curente din 199.899 199.057 299.888 299.622 299.622

. domeniul sanatatii
Subventii din bugetele locale pentru
finantarea cheltuielilor de capital din 354.945 16.660 219.066 0 0

. domeniul sanatatii
Subventii din Fondul Nugfiored de 7.707.114 | 8.007.963 | 8.148.858 | 8.869.258 | 11.301.234 |

| Sanatate I

Ponderea veniturilor spitalului
e

# Venituri din contracte cu CJAS

B Subventii din fondul national de
sanatate

# Subventii din bugetele locale pentru
finantarea cheltuielilor de capital in
domeniul sanatatii

“ Venituri din valorificarea unor bunuri

= Subventii din bugetele locale pentru
finantarea cheltuielilor curente din
domeniul sanatatii
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Finantarca spitalului se realizeazi in proportie de peste 95% de la CJAS. ponderea provenind din contractul
de furnizare de servicii medicale spitalicesti, precum si din subventii din fondul national unic de asiguriri
sociale de sdnatate pentru acoperirea cresterilor salariale, conform legislatiei in vigoare.

De asemenea. veniturile din subventii pentru investitii de la bugetul local au o pondere importantd in
perioada 2020-2022. prin alocarea de fonduri in vederea termindrii lucrarilor la pavilionul nou, precum si

pentru studiul de fezabilitate si proiectarea celui de-al doilea pavilion.

Veniturile proprii si sumele primite ca si sponsorizare au o pondere neinsemnata in bugetul spitalului.

II.  Dinamica cheltuielilor pentru perioada 2020- 2024:

Denumire indicator 202 | 2023 0
_Cheltuieli de personal 13.078.937 | 13.413.845 | 13.607.845 | 15.119.679 18.024.934 |
i-gllxclttlieli materiale, din care: | 2.881.416 2.896.304 | 3.634.140 | 3.906.518 4.852.909 |

- Cheltuieli cu chiria 42.000 36.000 36.000 36.000 36.000

Alte Cheltuieli - sume ,

aferente persoanelor cu ‘
handicap neincadrat 163.277 102.150 98.300 193.094 267.852
Cheltuieli de capital 458.761 31.758 258.433 200.525 1.845.357 |

TOTAL CHELTUIELI 16.520.959 | 12.854.013 | 17.370.349 | 19.338.488 | 24.688.257 |

Dintre cheltuiclile angajate de unitate o pondere insemnati o au cheltuielile de personal, care prezinta o
usoard crestere in primii trei ani. dupa care, datorita multiplelor majorari de salarii se remarca o crestere
semnilicativa in urmatorii doi ani. Comparativ cu cheltuiclile de personal, cheltuielile materiale au o crestere
constanta. Un aport semnificativ in cheltuielile cu bunurile si serviciile au avut cheltuielile cu utilitatile,
care. incepand cu anul 2020, odatd cu darea in folosinti a pavilionului nou, au suferit o crestere
semnificativa. insa confortul asigurat este substantial sporit, determinind o crestere a calitatii serviciilor
medicale oferite.

Inregistrarea cheltuielilor de capital este influentatd de planificarea anuali a investitiilor pe termen lung. De
aceea. in primul an din esantion, au fost alocate sume pentru executia lucrarilor de construire a pavilionului
nou (primul pavilion) si respectiv cheltuieli cu proiectarea pentru al doilea pavilion pentru care s-a demarat
procedura in anul 2019,

In perioada 2022- 2023 au fost efectuate cheltuieli de reparatii capitale la centrala termica care deserveste
Pavilionul I1 si s-a inceptut intocmirea documentatiei pentru modernizarea Pavilionului de Ergoterapie, dupa
care, in anul 2024 s-au facut lucrérile de modernizare propriu zisa, in proportie de 70%.




B. ANALIZA SWOT - puncte forte, puncte slabe, oportunitati, amenintari

MEDIUL INTERN

Puncte tari:

adresabilitate, fiind cea mai mare institutie de
specialitate din judet:

serviciile hoteliere cu un confort sporit, prin darea
in folosinta a pavilionului nou;

finalizarea proiectului tehnic pentru cel de-al doilea
pavilion

unitate acreditatd in ciclul al I1-lea;

locatia spitalului intr-un mediu natural optim pentru
tratarea bolilor psihice;

nevoia in crestere pentru servicii medicale in
specialitatea psihiatrie:

realizarea Intr-un procentaj ridicat a zilelor de
spitalizare alerent contractului de servicii medicale
cu CJAS:

sistem informatic integrat;

lipsa arieratelor;

Puncte slabe:

infrastructura degradata si nelunctionala
(cladiri vechi degradate);

spatii insuficiente pentru cazarea
pacientilor si pentru desfasurarea
activitdtii in mod corespunzator;

costuri cu chiria, din cauza faptului ca
personalul administrativ si Ambulatoriul
integrat functioneaza in spatii inchiriate;
locatia indepartata impiedica uncori
angajarea resurselor umane;

ponderea scdzutd a veniturilor proprii si a
sumelor provenite din sponsoriziri;

lipsa personalului de specialitate tchnico -
administrativ;

Oportunitati

Amenintari !

depunerea proiectului de construire a celui de-al
doilea pavilion prin Programul National de Investitii
in Infrastructura Spitaliceasca, proiect in curs de
evaluare:

modernizarca Pavilionului de ergoterapic crecaza
conditiile dezvoltarii terapiei ocupationale in
vederea cresterii veniturilor proprii;

reducerea costurilor prin eliminarea cheltuiclilor cu
chirta

pericol de accidentare grava / mortald a
pacientilor; ;
blocaj in functionalitatea spitalului din
lipsa spatiilor de desfasurare a activitatii:
sistem de protectie sociala insuficient
dezvoltat pentru protejarea bolnavului
psihic;

absenta programelor coerente de
interventie si urmdrire post-spitalizarc a
bolilor cronice;

respingerea de catre societate a bolnavilor
psihici;

implicarea insuficientd a societatii civile, a
bisericii, a centrelor de lupté antidrog in
rezolvarea problemelor sociale.
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C. IDENTIFICAREA PROBLEMELOR CRITICE

Din analiza punctelor slabe prezentate se identifica cateva probleme critice, de a caror solutionare depinde in
mod nemijlocit imbunitatirea sigurantei si satisfactiei pacientilor, astfel:

= [ixecutarea lucrarilor de constructie a celui de-al doilea pavilion, in vederea cazarii tuturor pacientilor la
un grad sporit de confort si implicit de a creste satisfactia pacientilor;

* Desfiintarea corpurilor de cladire degradate (biofiltru, cotet porci, saivan oi, grajd animale) aflate in
incinta unitatii, astfel incat degradarile semnalate sa nu atinga un prag de colaps care sa afecteze
siguranta pacientilor;

= (onstruirea unui pavilion administrativ in vederea preluarii in totalitate a spatiilor administrative din
spatii inchiriate si eliminarea costurilor cu chiria;

L]

Grad scazut de incasare a sumelor din venituri proprii si sponsorizari;

D. SELECTAREA PROBLEMEI PRIORITARE

Din problemele critice, am selectat 1 problema prioritara:

Desfiintarea corpurilor de clidire degradate aflate in incinta unititii $i construirea pe terenul
eliberat a unui Pavilion Administrativ

Motivarea alegerii: executarea lucrarilor de desfiintare a cladirilor degradate si construirea Pavilionului
Administrativ este absolut necesard, din urmatoarele motive:

- Degradarile semnalate afecteaza siguranta pacientilor;

- Degradarile semnalate s nu atingd un prag de colaps;

- Cladirile din incinta spitalului nu corespund functionalitatii actuale a spitalului;

- Reducerea costurilor spitalului prin eliminarea cheltuielilor cu chiria;

- Cresterea satisfactiei salariatilor si a apartinatorilor;

- Eliminarea riscului profesional de imbolnavire a salariatilor;

Fluidizarea circuitului functional prin apropierea locativa a structurilor functionale ale spitalului.

11
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E. PLAN DE MANAGEMENT PENTRU PROBLEMA PRIORITARA IDENTIFICAT A

I. Scop

Oferirea de servicii medicale de calitate. in climat de siguranti si incredere pentru pacientii judetului

Cluj dar si a judetelor invecinate.

2. Obiective — indicatori

- creslerea satislactiei pacientilor, salariatilor s apartinatorilor;
- mentinerea sigurantei pacientilor:

- mentinerea sandtétii salariatilor

= cregterea disponibilitatilor banesti

- eficientizarca activititilor spitalului, prin scurtarea timpului de transfer a documentelor / activitatilor

intre sectia de spital si Administratie
3. Activititi:
a. l)cﬁn|rc/termenL/Rcsurse/Respomablh

a.1 ldentificarea fondurilor necesare, elaborarea si aprobarea bugetului de venituri si cheltuieli
Termen: trim. I 2026 ‘

Resurse umane: salanatll msmutlu

Resurse materiale: sumele prevazute in bugetul aprobat si in planul de achizitii
Responsabili: Director financiar-contabil

: - oferirea unor servicii medicale de calitate;

a.2 Achizitia lucririlor de desfiintare / construire
Termen: trim. 11 2026 - trim.I1I 2026

Resurse umane necesare: salariatii mslltutlel
Resurse materiale: 0 lei

Responsabili: Compartiment achizitii si Compartiment Administrativ

a.3 Executia lucrarilor de desfiintare
Termen: trim. 1V 2026

Resurse umane necesare: salariatii lmmutlel
Resurse materiale: 1100 mii lei

Responsabili: Comitetul Director, executant lucriri

a.4 Executia luerarilor de construire

Termen: trim. 1V 2026 — trim. [V 2028

Resurse umane necesare: salariatii institutiei
Resurse materiale: 4428 lei

Responsabili: Comitetul Director. executant lucrari



a.5 Monitorizarea gradului de satisfactie al pacientilor, salariatilor si apartinitorilor
Termen: trim. [ 2026 — trim. IV 2028

Resurse umanc: salariatii institutiei

Resurse materiale: 0 lei

Responsabili: Compartiment BMC

2.6 Monitorizarea bugetului de venituri si cheltuieli
Termen: trim. 1 2026 — trim. [V 2028

Resurse umane: salariatii institutiei

Resurse materiale: 0

Responsabili: Director financiar-contabil

b. Grafic Gantt — incadrare in timp a activitatilor
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4. Rezultate asteptate

- cladiri degradate demolate

cladire adimistatativa nou construita

- servicit medicale oferite in conditii de siguranta

- creslerea satisfactiei pacientilor, salariatilor si apartintorilor

- disponibilitati banesti crescute

- activitatile spitalului eficientizate, timpul de transfer a documentelor/activitatilor intre sectic/
Administratie scurtat

- sanatatea salariatilor mentinutd — ncadrarea salariatilor in categoria APT in fisele de aptitudini
periodice eliberate de Medicina muncii.

5. Indicatori - Monitorizare
I'rimestrial/ Anual. s¢ vor monitoriza urmatoarele:

- Chestionar de feedback al pacientilor, apartinatorilor si al salariatilor
- Nr. EAAAM- uri (evenimente adverse asociate asistentei medicale)
- Executia bugetului de venituri si cheltuieli

- Disponibilitati banesti

- Fige de aptitudini periodice

6. Indicatori - Evaluare

- evaluarea are ca scop determinarea gradului de realizare a obiectivelor, compararea rezultatelor obtinute cu
cele preconizate si cele impuse de legislatia in vigoare

- s¢ va face periodic, lunar/trimestrial/anual, dupd implementarea activititilor stabilite in baza Graficului
(antt, cu respectarea termenelor previzute

- evaluarea finala a proiectului se face la sfarsitul termenului prevazut.

Fiecare compartiment, responsabil de realizarea obiectivelor si activitdtilor, periodic vor cuprinde in
rapoartele de activitate privind autoevaluarea activitatilor si analiza gradului de realizare a activitatilor. vor
analiza modul de indeplinire a obiectivelor, activitdtilor, a indicatorilor de performantd asumati in
concordanta cu resursele financiare acordate. Se vor face propuneri de imbunatitire a activitatii astfel incat
intreaga activiate a unitatii sa se desfasoare in transparentd, comunicare si implicare efectiva.
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