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1. CONTEXT ȘI SCOPUL RAPORTULUI 

 

Prezentul raport anual are rolul de a oferi o imagine de ansamblu, coerentă și consolidată asupra activității 

Institutului de Urgență pentru Boli Cardiovasculare „Prof. Dr. C.C. Iliescu”  în anul 2025. 

 

Raportul sintetizează principalele rezultate obținute la nivel instituțional, evidențiind volumul și 

complexitatea activității medicale, gradul de utilizare a resurselor, performanța serviciilor furnizate și 

nivelul indicatorilor de calitate, cu scopul de a sprijini analiza internă a activității și fundamentarea 

deciziilor de management. 

 

Documentul are caracter informativ și analitic, fiind utilizat ca instrument de evaluare a evoluției activității 

institutului și ca bază pentru stabilirea priorităților de dezvoltare și a direcțiilor de acțiune pentru perioada 

următoare. 

 

2. METODOLOGIA DE ELABORARE ȘI AGREGARE 

 

Raportul este realizat pe baza datelor consolidate din evidențele statistice și rapoartele de activitate ale 

institutului, având ca principiu: 

• agregarea indicatorilor la nivel de institut; 

• analiza comparativă 2025 vs 2024; 

• interpretarea managerială a rezultatelor, din perspectiva eficienței, eficacității și calității serviciilor 

medicale. 

Nu au fost introduși indicatori noi, analiza fiind realizată exclusiv pe baza datelor raportate oficial. 

 

3. SINTEZA RAPORTULUI 

 

În anul 2025, Institutul de Urgență pentru Boli Cardiovasculare „Prof. Dr. C.C. Iliescu” a înregistrat o 

creștere semnificativă a volumului de activitate clinică și o consolidare a complexității cazurilor tratate, 

menținând în același timp indicatori de calitate și siguranță la niveluri comparabile sau îmbunătățite față de 

anul precedent. 

 

Numărul pacienților externați în sistem DRG a crescut de la 11.936 în anul 2024 la 13.054 în anul 2025, 

reflectând o creștere a capacității de preluare și tratare a cazurilor, în special a celor provenite din regim de 

urgență. Indicele de complexitate (ICM) a înregistrat o creștere de la 2,3814 la 2,4430, confirmând tratarea 

unui număr mai mare de cazuri complexe. În paralel, durata medie de spitalizare s-a redus de la 4,81 zile la 

4,52 zile, evidențiind optimizarea fluxurilor clinice, fără afectarea calității actului medical. 

 

Activitatea secțiilor de Cardiologie a înregistrat o creștere de aproximativ 12,9% a numărului de pacienți 

externați, iar activitatea intervențională și chirurgicală a confirmat capacitatea de gestionare a procedurilor 

cu grad ridicat de risc. Secţiile ATI au susținut această evoluție, cu o creștere totală de 15,3% a numărului 

de pacienți critici tratați, inclusiv prin utilizarea tehnologiilor avansate precum ECMO. 

 

Activitatea de spitalizare de zi a continuat trendul ascendent, cu 22.117 servicii medicale realizate în anul 

2025, față de 20.667 în anul 2024, contribuind la utilizarea eficientă a resurselor și la creșterea accesibilității 

serviciilor. 
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Indicatorii de calitate relevă o scădere a mortalității intraspitalicești (de la 1,73% la 1,46%) și menținerea 

unor valori ridicate ale concordanței diagnostice. Rata cumulată a infecțiilor asociate asistenței medicale 

(IAAM) a fost de 2,30%, cu valori mai ridicate în secțiile ATI, în corelație cu specificul cazurilor critice și 

al procedurilor invazive. 

 

Planul de investiții aprobat pentru anul 2025 a fost realizat în proporție de 100%, contribuind la 

modernizarea infrastructurii tehnice și la creșterea siguranței operaționale. Controalele și misiunile de audit 

desfășurate în cursul anului nu au evidențiat disfuncționalități majore, măsurile dispuse fiind implementate 

sau aflate în curs de implementare. 

 

În ansamblu, anul 2025 a fost caracterizat de creștere sustenabilă, consolidarea complexității actului 

medical și întărirea capacității instituționale, creând premise solide pentru dezvoltarea strategică în anul 

2026. 

 

4. ANALIZA AGREGATĂ A ACTIVITĂȚII CLINICE 

 

4.1 Activitatea clinică generală 

 

În anul 2025, institutul a externat 13.054 pacienți DRG, comparativ cu 11.936 pacienți în anul 2024. 

Creșterea volumului de activitate a fost însoțită de o creștere a ponderii cazurilor complexe, reflectată de 

evoluția indicelui de complexitate. 
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Grafic nr.1  Evoluţia numărului de pacienţi externaţi - IUBCV 
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Grafic nr.2  Durata medie de spitalizare (DMS) şi Indicele de complexitate (ICM) - IUBCV  
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4.2 Distribuția teritorială a cazurilor 

 

În anul 2025, cazurile tratate în sistem DRG provin preponderent din regiunile București–Ilfov (39,14%) și 

Sud–Muntenia (31,39%), confirmând rolul institutului ca centru regional de referință în patologia 

cardiovasculară. 

 

Comparativ cu anul 2024, distribuția regională a rămas relativ constantă, cu variații minore în ponderea 

cazurilor provenite din regiunile Sud-Est și Nord-Est, ceea ce indică stabilitatea ariei de adresabilitate. 

 

Ponderea cumulată a pacienților din afara regiunii București–Ilfov depășește 60%, ceea ce reflectă 

caracterul suprateritorial și național al activității institutului. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

4.3 Utilizarea capacității de spitalizare 

 

Analiza indicatorilor de utilizare a paturilor evidențiază o utilizare eficientă a capacității existente, cu 

diferențe între secții, determinate de specificul patologiei și de presiunea cazurilor de urgență.  
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Grafic nr.3  Evoluţia pacienţilor transferaţi şi externaţi la cerere  IUBCV 
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Grafic nr.4 Distribuţia teritorială a cazurilor - IUBCV 
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Rata medie de ocupare a paturilor la nivel de institut a crescut față de anul precedent. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

     

 

4.4 Activitatea în regim de urgență 

 

Ponderea pacienților tratați în regim de urgență a rămas ridicată în anul 2025 (36,77% din total pacienți 

externați), confirmând rolul strategic al institutului în rețeaua națională de urgență cardiovasculară. 
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Grafic nr.5 Indicele de utilizare a paturilor (zile),  Rulajul pacienţilor / pat - IUBCV 
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Grafic nr.6 Rata de ocupare a paturilor - IUBCV 
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Grafic nr.7 Activitatea CPU-S IUBCV 
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4.5 Spitalizarea de zi 

 

Creșterea numărului de servicii medicale în regim de spitalizare de zi reflectă diversificarea serviciilor și 

utilizarea eficientă a acestui tip de internare ca alternativă la spitalizarea continuă, cu impact pozitiv 

asupra costurilor și a duratei de spitalizare. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

4.6 Activitatea secțiilor de Cardiologie  

 

În anul 2025, activitatea secțiilor de Cardiologie (Cardiologie I–IV) a înregistrat o creștere semnificativă 

comparativ cu anul 2024. 

 

Numărul total al pacienților externați în cadrul secțiilor de cardiologie a fost de 10.421 în anul 2025, față 

de 9.232 în anul 2024, reprezentând o creștere de aproximativ 12,9%.  

 

Această evoluție confirmă consolidarea capacității de preluare a cazurilor cardiovasculare și menținerea 

adresabilității ridicate a institutului. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ponderea cazurilor tratate în regim de urgență s-a menținut la un nivel stabil (27,85% în 2025 față de 

27,34% în 2024), însă în termeni absoluți s-a înregistrat o creștere a numărului de urgențe, reflectând 

presiunea constantă asupra activității clinice. 

 

 

9232

10421

0 2000 4000 6000 8000 10000

2025 2024

Grafic nr.9 Evolutia activităţii în  Secţiile de Cardiologie IUBCV  

 

Grafic nr.8 Evolutia activităţii în  SPITALIZARE DE ZI IUBCV  
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Durata medie de spitalizare a înregistrat, în majoritatea secțiilor, o tendință de scădere în anul 2025 

comparativ cu 2024, ceea ce indică o optimizare a fluxului pacientului și o eficientizare a procesului 

terapeutic. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Indicele de complexitate a crescut în trei dintre cele patru secții de cardiologie, confirmând tratarea unui 

număr mai mare de cazuri cu grad ridicat de severitate și comorbidități. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Indicatorii de calitate (concordanța diagnosticului la internare/externare și la 72 de ore) se mențin la niveluri 

ridicate, confirmând stabilitatea proceselor clinice și maturitatea actului medical. 

 

 

2524
2902

2024 2025

Grafic nr.10 Ponderea cazurilor tratate în regim de urgență – CardiologieIUBCV  
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Grafic nr.11 Durata medie de spitalizare pe secții – comparație 2025 vs 2024 
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Grafic nr.12 Evoluția indicelui de complexitate – Secțiile de Cardiologie 
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4.7 Activitatea intervențională  

 

Activitatea intervențională a înregistrat o creștere în anul 2025 comparativ cu anul 2024, în special în 

domeniul cateterismului cardiac, cardiologiei intervenționale și electrofiziologiei. 

Numărul coronarografiilor, al intervențiilor coronariene percutanate (PCI), al implantărilor de stimulatoare 

cardiace și defibrilatoare, precum și al procedurilor de ablație a evidențiat o tendință ascendentă, reflectând 

consolidarea capacității tehnice și profesionale a institutului. 

Această evoluție confirmă poziționarea institutului ca centru de referință în intervențiile cardiovasculare 

complexe și contribuie la creșterea indicelui de complexitate la nivel instituțional. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

4.8 Activitatea chirurgicală 

 

Activitatea chirurgicală cardiovasculară a menținut un nivel ridicat de complexitate, cu intervenții majore 

de tip bypass coronarian, chirurgie valvulară și proceduri de reconstrucție vasculară. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

În cadrul activității chirurgicale cardiovasculare, procedurile de implantare transcateter a valvei aortice 

(TAVI) reprezintă un segment de înaltă complexitate, adresat pacienților cu stenoză aortică severă și risc 

operator crescut. Menținerea și dezvoltarea programului TAVI consolidează profilul institutului ca centru 

de referință în tratamentul patologiei valvulare avansate. 
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Grafic nr.13 Evoluția principalelor proceduri intervenționale – 2025 vs 2024 

 

Grafic nr.14 Evoluția volumului de activitate chirurgicală – 2025 vs 2024 

1051
1192

1779

1184
1093

1948

CH.CARDIOVASCULARA I CH.CARDIOVASCULARA II CH.VASCULARA

2024 2025



 

10 

 

   Tabel nr.1 Numărul de proceduri TAVI - IUBCV 

Anul TAVI ICM 

2025 238 
8.8524 

2024 210 

 

Indicele de complexitate specific secțiilor chirurgicale rămâne superior mediei instituționale, ceea ce 

reflectă tratarea unor cazuri severe, cu risc crescut și comorbidități asociate. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Comparativ cu anul 2024, volumul intervențiilor chirurgicale și distribuția acestora pe grupe DRG confirmă 

menținerea capacității operatorii și a performanței echipelor chirurgicale, în condiții de presiune constantă 

a cazurilor de urgență. 

 

Prin complexitatea cazurilor tratate și rezultatele obținute, activitatea chirurgicală contribuie semnificativ 

la profilul de excelență al institutului în patologia cardiovasculară. 

 

4.9 Activitatea secţiilor ATI 

 

În anul 2025, activitatea secțiilor ATI a înregistrat o creștere totală de aproximativ 15,3% a numărului de 

pacienți tratați comparativ cu anul 2024, cu o creștere de 18,4% în ATI 1 și 11,0% în ATI 2.  
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Grafic nr.15 Evoluția indicelui de complexitate – Secțiile de Chirurgie 
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Grafic nr.16 Evoluția numărului de pacienți tratați în secțiile ATI – 2025 vs 2024 
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Creșterea numărului de pacienți reflectă intensificarea activității chirurgicale și intervenționale, precum și 

creșterea complexității cazurilor gestionate la nivel instituțional. 

 

Din perspectiva utilizării capacității, secțiile ATI au funcționat într-un regim de echilibru operațional, 

susținând managementul cazurilor critice postoperatorii și intervenționale, precum și tratamentul 

complicațiilor majore. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Rolul strategic al ATI este esențial în lanțul terapeutic cardiovascular, contribuind direct la menținerea 

performanței clinice și la susținerea programelor de chirurgie cardiovasculară și intervențională avansată. 

 

În cadrul secțiilor ATI, utilizarea tehnologiilor avansate de suport circulator și respirator, inclusiv terapia 

prin oxigenare extracorporală cu membrană (ECMO), reprezintă un element de înaltă complexitate în 

managementul pacienților critici.  

Integrarea programului ECMO în activitatea ATI consolidează capacitatea institutului de a gestiona cazuri 

extrem de severe și contribuie la profilul de centru de referință în patologia cardiovasculară critică. 

 

   Tabel nr.2 Numărul de cazuri gestionate prin terapie ECMO - IUBCV 

Anul ECMO ICM 

2025 27 
28.5797 

2024 14 
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Grafic nr.17 Rata de utilizare a paturilor ATI – 2025 vs 2024 
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12 

 

 

 

5. MANAGEMENTUL RESURSELOR ȘI SUSTENABILITATEA INSTITUȚIONALĂ 

 

În anul 2025, managementul resurselor a fost orientat către menținerea echilibrului între creșterea 

volumului și complexității activității medicale și utilizarea responsabilă a resurselor umane, materiale și 

financiare, în condiții de constrângeri bugetare specifice sectorului public. 

 

Din perspectiva resursei umane, structura de personal a fost adaptată profilului de centru de referință în 

patologia cardiovasculară complexă. Proporția medicilor din totalul personalului s-a menținut la 14%, iar 

personalul medico-sanitar a reprezentat 69% din totalul angajaților. Organizarea activității, inclusiv a 

liniilor de gardă, a fost adaptată pentru a susține continuitatea actului medical. 

 

Au fost inițiate demersuri pentru ocuparea posturilor deficitare, inclusiv în cadrul serviciului de prevenire 

a infecțiilor asociate asistenței medicale. Deși gradul de ocupare a acestui compartiment s-a situat la 25%, 

activitatea a fost susținută prin implicarea personalului existent și prin colaborare externă cu doi medici 

specialiști în boli infecțioase, menținând indicatorii epidemiologici sub pragurile de performanță stabilite. 

 

Din perspectiva utilizării infrastructurii, gradul de utilizare a paturilor și ponderea ridicată a spitalizării de 

zi au reflectat o utilizare intensivă și optimizată a capacității existente, permițând alocarea resurselor pentru 

cazurile acute și severe și susținând eficiența operațională a institutului. 

 

Execuția bugetară aferentă anului 2025 s-a realizat în condiții de echilibru financiar, cu respectarea 

principiilor economiei, eficienței și eficacității utilizării fondurilor publice. Ponderea veniturilor proprii a 

fost de 38%, ceea ce reflectă capacitatea instituției de a genera venituri suplimentare prin creșterea 

volumului de activitate și eficientizarea serviciilor furnizate. 

 

Ponderea cheltuielilor de personal s-a situat la 46% din total cheltuieli, iar ponderea cheltuielilor cu 

medicamentele a fost de 11%, justificată prin creșterea indicelui de complexitate (ICM 2,443), utilizarea 

terapiilor inovative și intensificarea activității în domeniul intervențional și ATI, inclusiv prin aplicarea 

procedurilor avansate precum TAVI și suport extracorporal (ECMO). 

 

Nivelul costului mediu pe zi de spitalizare, de 5.562 lei, este direct influențat de specificul activității 

desfășurate în cadrul institutului, unde complexitatea patologiei, necesitatea abordării multidisciplinare, 

utilizarea terapiilor și tehnologiilor avansate, precum și gestionarea cazurilor critice determină un nivel 

superior de resurse. 

 

Prin realizarea integrală a planului de investiții și menținerea echilibrului bugetar, instituția a demonstrat o 

administrare sustenabilă și responsabilă a resurselor, asigurând premisele dezvoltării strategice pe termen 

mediu. 

 

6. ANALIZA INDICATORILOR DE CALITATE 

 

Mortalitatea intraspitalicească a scăzut de la 1,73% în anul 2024 la 1,46% în anul 2025, înregistrând o 

scădere de 0,27%, în contextul creșterii volumului și complexității cazurilor tratate. Evoluția reflectă 

eficiența managementului clinic și consolidarea protocoalelor terapeutice. 
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Indicatorii de concordanță diagnostic la internare/externare (94,73%) și la 72 de ore (95,17%) confirmă 

menținerea unui nivel ridicat al calității diagnosticului și îngrijirilor medicale. Variația concordanței 

diagnostice la 72 de ore se menține în limite acceptabile și nu modifică tendința generală de stabilitate a 

performanței diagnostice.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Distribuția stării la externare evidențiază menținerea unei ponderi majoritare a pacienților ameliorați sau 

vindecați, cu o reducere a cazurilor agravate și a deceselor, consolidând profilul de siguranță clinică al 

institutului. 

    Tabel nr.3 Starea pacienţilor la externare - IUBCV 

Starea la Externare Anul 2025 % Anul 2024 % 

Agravat 7 0.05 8 0.07 

Ameliorat 10898 83.48 9763 81.79 

Decedat 190 1.46 207 1.73 

Stationar 53 0.41 71 0.59 

Vindecat 1906 14.60 1887 15.82 

Total  13054 100.00 11936 100.00 

 

Analiza agregată a indicatorilor de calitate evidențiază menținerea unui nivel ridicat al siguranței și 

performanței clinice în anul 2025, în contextul creșterii volumului și complexității cazurilor tratate. Evoluția 

favorabilă a mortalității și stabilitatea indicatorilor de concordanță diagnostic confirmă maturitatea 

proceselor medicale și eficiența managementului clinic. 
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Grafic nr.19  Evoluția mortalității intraspitalicești 
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2024 94.63% 96.34%

2025 94.73% 95.17%

Grafic nr.20  Concordanţa diagnosticului la internare cu diagnosticul la externare / la 72h - IUBCV 
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    Tabel nr.4 Sinteză a principalilor indicatori de calitate – 2025 vs 2024 

Indicator  2024 2025 Tendință 

Mortalitate (%) 1,73 1,46 ↓ 

Concordanță internare–externare (%) 94,63 94,73 ↑ 

Concordanță la 72h (%) 96,34 95,17 ≈ 

Pondere pacienți ameliorați/vindecați ridicată ridicată stabil 

 

6.1 Infecții asociate asistenței medicale (IAAM) 

 

Rata cumulată a infecțiilor asociate asistenței medicale (IAAM) în anul 2025 a fost de 2,30% la nivelul 

institutului. 

 

Valorile cele mai ridicate s-au înregistrat în secțiile ATI, în corelație cu specificul cazurilor critice și 

utilizarea procedurilor invazive, în timp ce secțiile clinice de cardiologie și spitalizare de zi au menținut 

valori reduse sau inexistente. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Distribuția IAAM reflectă profilul de complexitate al unității și necesitatea monitorizării continue a 

măsurilor de prevenire și control al infecțiilor. 

 

7. OBIECTIVE REALIZATE ÎN ANUL 2025 

 

 Obţinerea Autorizaţiei Sanitare de Funcţionare, în contextul reorganizării secțiilor, adaptată 

nevoilor actuale de servicii medicale. 

 Menţinerea certificării ISO 9001:2015, prin asigurarea conformității cu cerințele sistemului de 

management al calității. 

 Angajarea de personal în secțiile și departamentele cu grad ridicat de solicitare.. 

 Realizarea lucrărilor de igienizare, întreținere și reparații. 

 Menținerea autorizațiilor și avizelor necesare funcționării, asigurând conformitatea legală a 

activităților institutului. 

 Achiziția de aparatură medicală și echipamente performante, în vederea susținerii activității clinice 

cu grad ridicat de complexitate. 

ATI 1 ATI 2 C 1 C 2 C 3 C 4
CC  1

CC 2
CV

7.28%

11.84%

0.83%
0.44% 0.88%

0.11%

2.72%
1.49% 1.70%

RATA IAAM - 2025

Grafic nr.21  Rata Infecţiilor asociate actului medical (IAAM) pe anul 2025 
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8. LISTA PROIECTELOR ÎN DERULARE ŞI FINALIZATE 

 

Proiect PNRR - Dotarea IUBCV "Prof. Dr. C.C. Iliescu" cu echipamente și materiale destinate 

prevenirii, diagnosticului și tratamentului infecțiilor asociate asistenței medicale, cod proiect 34, în 

baza contractului de finanțare nr. 734/30.08.2023, încheiat cu Ministerul Sănătății, în calitate de 

coordonator de reforme și investiții pentru Planul Național de Redresare și Reziliență, în perioada 

30.08.2023 – 28.02.2025. 

 

Proiect PNRR - Dezvoltarea infrastructurii IT și digitalizarea Institutului de Urgență pentru Boli 

Cardiovasculare “Prof. Dr. C.C. Iliescu” 

 

Continuarea obiectivului de investiţii pentru construcţie nouă Institutul de Urgenţă pentru Boli 

Cardiovasculare “Prof.Dr.C.C.Iliescu”, amplasament Şos.Fundeni nr.258, sector 2, Bucureşti. 

 

9. STADIUL REALIZĂRII INVESTIŢIILOR FINALIZATE 

 

Lista de investiții aprobată pentru anul 2025, în valoare totală de 186.300 lei, a inclus următoarele obiective: 

 

 Investiţia U.M. Cant. Valoare (lei) 

1 Staţie de lucru – calculator workstation Buc. 1 53000.00 

2 Sistem de stocare imagini ecografice Buc. 1 30300.00 

3 Sursa UPS Buc. 1 85000.00 

4 Scaun transport pacienţi critici Buc. 1 18000.00 

Total 186300.00 

 

Gradul de realizare a investițiilor aferente anului 2025 a fost de 100%, toate obiectivele aprobate fiind 

achiziționate și puse în funcțiune conform planificării. 

 

Investițiile realizate au vizat modernizarea infrastructurii IT și medicale și au contribuit la îmbunătățirea 

condițiilor tehnice de desfășurare a activității clinice. 

 

10. MĂSURI DISPUSE DE ORGANELE DE CONTROL 

 

În anul 2025, la nivelul institutului au fost efectuate controale și misiuni de audit de către autoritățile 

competente, în vederea verificării respectării legislației aplicabile în domeniul sanitar, financiar-contabil, 

arhivistic și al utilizării dispozitivelor medicale. 

 

Ministerul Sănătății – Serviciul Audit Public Intern 

Perioada: 20.01 – 07.03.2025 

Obiect: „Monitorizarea, urmărirea și stingerea creanțelor” 

Au fost identificate aspecte perfectibile privind evidența și înregistrarea creanțelor/debitelor. Au fost 

dispuse măsuri pentru îmbunătățirea procesului de recuperare a creanțelor, majoritatea fiind 

implementate în cursul anului 2025. 

Direcția de Sănătate Publică a Municipiului București 

1. Evaluare pentru autorizare sanitară (19.03.2025) 

A fost emisă autorizația sanitară de funcționare pentru perioada 2025–2026. 

Programul operațional de conformare (termen 30.09.2025) – îndeplinit. 
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Programul-cadru de conformare (termen 31.12.2026) – în curs de implementare. 

2. Recontrol (25.03.2025) 

Au fost dispuse măsuri privind îmbunătățirea circuitului documentelor interne, inclusiv transmiterea 

rezoluțiilor cu termene clare către structurile emitente. 

3. Control igienico-sanitar (26.06.2025) 

A fost aplicată sancțiune contravențională conform HG nr. 857/2011. 

Au fost formulate recomandări privind verificarea operațiunilor de curățenie și completarea 

documentelor specifice. Măsurile au fost implementate. 

Agenția Națională a Medicamentului și a Dispozitivelor Medicale din România 

Perioada: 26–28.03.2025 

În urma verificării, a fost dispusă interzicerea utilizării dispozitivelor medicale neconforme.  

Măsura a fost aplicată imediat. 

Curtea de Conturi a României 

1. Misiune de audit asupra contului anual de execuţie a bugetului de stat pentru anul 2024 

(08.07.2025) 

În urma controlului, la categoriile de operaţiuni selectate, nu au fost identificate abateri de natură 

financiar-contabilă cu influenţă asupra sitiaţiilor financiare ale anului auditat. 

2. Control privind serviciile medicale în ambulatoriu (28.08.2025) 

S-a constatat că ambulatoriul de specialitate este desființat prin Ordinul MS nr. 410/30.03.2016, 

activitatea fiind preluată de Departamentul de Spitalizare de Zi. 

În proiectul noului spital este prevăzut spațiu dedicat ambulatoriului. 

3. Verificarea implementării măsurilor dispuse prin Decizia nr. 5/2022 (17.10.2025) 

A fost constatată neimplementarea măsurii I.9 privind ocuparea postului de jurist. 

Măsura este în curs de implementare. 

Au fost formulate recomandări privind: 

• întărirea controlului intern; 

• analiza cheltuielilor prin prisma principiilor bunei gestiuni financiare; 

• actualizarea procedurilor bugetare; 

• corelarea raportărilor financiare cu realitatea execuției bugetare. 

Arhivele Naționale (08–09.10.2025) 

Au fost dispuse măsuri privind: 

• organizarea și evidența documentelor; 

• întocmirea Nomenclatorului arhivistic; 

• inventarierea fondului arhivistic; 

• amenajarea spațiilor de arhivă. 

O parte dintre măsuri au fost îndeplinite, iar cele cu termene 2026 sunt în curs de implementare. 

 

În ansamblu, controalele desfășurate în anul 2025 nu au evidențiat disfuncționalități majore de natură să 

afecteze activitatea medicală. Măsurile dispuse au vizat în principal aspecte de optimizare procedurală, 

conformare administrativă și consolidare a controlului intern, fiind implementate sau aflate în curs de 

implementare în termenele stabilite. 

 

11. CONCLUZII MANAGERIALE 

 

Analiza integrată a activității și a indicatorilor de calitate confirmă consolidarea performanței instituționale 

în anul 2025, atât din perspectiva volumului de activitate, cât și a complexității cazurilor tratate. 

 Institutul a înregistrat o creștere susținută a numărului de pacienți tratați, concomitent cu majorarea 

indicelui de complexitate, ceea ce indică asumarea unui profil clinic superior și tratarea unui număr 

crescut de cazuri severe. 

 Reducerea duratei medii de spitalizare, în paralel cu scăderea mortalității intraspitalicești, 

evidențiază eficientizarea proceselor clinice fără compromiterea calității actului medical. 
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 Activitatea intervențională și chirurgicală confirmă maturitatea tehnică a echipelor medicale și 

capacitatea de gestionare a procedurilor cu grad înalt de risc. 

 Secțiile ATI, inclusiv utilizarea tehnologiilor avansate precum ECMO, susțin direct creșterea 

complexității cazurilor și contribuie la menținerea performanței clinice globale. 

 Indicatorii de concordanță diagnostic și distribuția stării la externare reflectă stabilitatea proceselor 

medicale și consolidarea culturii siguranței pacientului.  

 Monitorizarea IAAM rămâne prioritară, cu accent pe secțiile ATI și chirurgicale. 

 Implementarea integrală a planului de investiții aferent anului 2025 a contribuit la modernizarea 

infrastructurii tehnice și la consolidarea capacității operaționale a institutului, susținând 

desfășurarea activității clinice în condiții de siguranță și continuitate.  

 Controalele și misiunile de audit desfășurate în anul 2025 nu au evidențiat disfuncționalități majore 

care să afecteze activitatea medicală, măsurile dispuse vizând în principal optimizarea procedurală 

și consolidarea controlului intern, fiind implementate sau aflate în curs de implementare în 

termenele stabilite. 

 

În ansamblu, anul 2025 confirmă poziționarea institutului ca centru regional și național de referință în 

patologia cardiovasculară complexă. 

 

12. DIRECȚII STRATEGICE PENTRU ANUL 2026 

 

Având în vedere evoluțiile constatate, pentru anul 2026 se impun următoarele direcții strategice ferme: 

1. Creșterea capacității de gestionare a cazurilor complexe, prin optimizarea fluxurilor clinice și 

susținerea secțiilor cu grad ridicat de solicitare (chirurgie cardiovasculară, intervențional, ATI). 

2. Dezvoltarea programelor de intervenții avansate (inclusiv TAVI și ECMO), cu consolidarea 

echipelor multidisciplinare și a protocoalelor de selecție a cazurilor. 

3. Reducerea suplimentară a mortalității evitabile, prin audit clinic periodic, analiză a cazurilor 

severe și implementarea măsurilor corective. 

4. Extinderea spitalizării de zi și a procedurilor minim-invazive, în vederea creșterii eficienței 

utilizării resurselor și scurtării duratei de internare continuă. 

5. Optimizarea utilizării paturilor ATI și chirurgicale, prin monitorizarea continuă a indicatorilor 

de ocupare și adaptarea dinamică a capacității. 

6. Consolidarea culturii siguranței pacientului, prin monitorizarea sistematică a indicatorilor de 

calitate și corelarea acestora cu obiectivele manageriale. 

 

Implementarea acestor direcții constituie prioritate strategică pentru anul 2026 și va susține consolidarea 

poziției institutului în rețeaua națională de servicii cardiovasculare. 

 

 

 

 

Întocmit,  

Resp.Manag.Calităţii, 

Ref.spec.Mirela Dimitriu 


