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Prima si cea mai ampla competitie cu juriu
international dedicata medicilor, echipelor
medicale si spitalelor din Romania, eveniment
de recunoastere a inovatiei si a excelentei

din domeniul sanatatii, care isi propune sa
identifice si sa aprecieze exemplele de buna
practica din sistemul medical romanesc,
reusitele individuale si de echipa.

UN PROIECT SPATIULMEDICAL.RO

Spatiul Medical

Conf. Univ. Dr.
Diana Loreta Paun

Consilier Prezidential,
Departamentul Sanatate Publica,
Administratia Prezidentiala

Presedinte si membru al
Juriului international
Romanian Healthcare Awards
2021

,De prea putine ori vorbim despre excelenta in medicina
romaneasca si trebuie sa recunoastem ca avem nenumarate
povesti de succes, atat din sfera profesionistilor din sanatate, cat
si a spitalelor. Punand mai des in lumina aceste povesti, putem
obtine un efect de multiplicare! Pandemia cu care ne confruntam
ne-a dovedit o data in plus rolul critic pe care personalul medical
il are in lupta impotriva raspandirii virusului. Fara indoiala ca
rezultatele medicilor si ale echipelor medicale nu ar fi fost posibile
fara spitale performante.

Romanian Healthcare Awards constituie 0 ocazie extraordinara
de a ne arata recunostinta pentru medici si echipe medicale a
caror activitate sta sub semnul profesionalismului, devotamentului
si responsabilitatii, si de a premia spitale modele de bune practici,
in care putem pasi cu incredere. Cele sapte categorii ale editiei
din 2021 — Medicul Anului, Echipa Medicala a Anului, Spitalul
Anului, Proiectul de Cercetare al Anului, Inovatia Medicala a
Anului, Campania Medicala a Anului, Calitatea Serviciilor Medicale
si Siguranta Pacientului, vin sa incununeze efortul consecvent
depus zi de zi, pentru mentinerea sanatatii noastre, a tuturor,
oferindu-ne noua, memobrilor juriului, prilejul de a ne arata
aprecierea si de a va oferi insemnele pretuirii noastre pentru
valorile promovate!”



Pascal Garel

CEO al The European Hospital and Healthcare Federation (HOPE). HOPE
reuneste 38 de organizatii nationale din 30 de tari europene, acoperind
aproximativ 80% din sectorul spitalicesc, dar si alte servicii de sanatate si
sociale. Garel a fost implicat activ in mecanismele de decizie in sectorul
spitalicesc pe diverse probleme, inclusiv cercetare, managementul spitalului,
calitatea si dezvoltarea sigurantei pacientilor.

Carsten Engel
CEO ISQua si ISQua EEA, membru al consiliului de acreditare al ISQua si

ISQua EEA din 2010. A fost vicepresedinte pentru perioada 2016-2021,
recunoscut ca expert ISQua din 2013 si numit membru al Academiei
Internationale de Calitate si Siguranta in 2019. A contribuit la dezvoltarea
programului international de acreditare ISQua si este inspector ISQua EEA din

Prof. Todorka Kostadinova

Vicepresedintele Asociatiei Europene pentru Managementul Sanatatii,
profesor la Departamentul de Economie si Managementul Sanatatii la
Facultatea de Sanatate Publica a Universitatii Medicale din Varna, unde
este si Director de Relatii Internationale, Acreditare si Calitate. In 2011 a
fost decan al Facultatii de Sanatate Publica si din 2012-2020 - prorector
pentru relatii internationale, acreditare si calitate.

Bruno Lucet

Consilier principal al directorului Departamentului pentru imbunété;irea
Calitatii si Sigurantei Pacientilor, responsabil cu afacerile internationale
la Autoritatea Franceza de Sanatate (Haute Autorité de Santé - HAS).
A fost implicat in proiecte europene precum Reteaua Europeana pentru

al Organizatiilor de Supraveghere in Domeniul Sanatatii (EPSO)

Dr. Feliksas Jankevicius

Conduce Vilnius University Hospital Santaros Clinics, una din cele mai
mari si mai moderne institutii medicale din Lituania si unul din cele mai
cunoscute spitale din estul Europei pentru transplantul de inima sau
implantul de inima artificiala la copii.

llaria Giannico

Secretar General al Uniunii Europene a Spitalelor Private (UEHP). Experienta
sa profesionala include colaborarea cu Camera de Comert Belgian-Italiang,
activitate in cadrul Delegatiei Confindustria la UE si in afaceri si programe de
finantare UE.
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Dr. Olga Schiopu

CEO al Spitalului International ,Medpark” — cea mai mare institutie medicala
privata din Republica Moldova acreditata de Joint Commission International
(JCI). Ocupa functia de Presedinte al Asociatiei Patronale Uniunea Institutiilor
Medico-Sanitare Private din Republica Moldova (UIMSP) si membru in Biroul

Asociatiei Investitorilor Straini (FIA).

Prof. Dr. Catalina Poiana

Prorector al Universitatii de Medicina si Farmacie "Carol Davila”, din Bucuresti,
Presedintele Societatii Romane de Endocrinologie si Presedintele Colegiului

Medicilor din Municipiul Bucuresti.

Hans Hofstraat
Vicepresedinte si Senior Fellow & Program Manager la Philips’ Chief
Technology Office (CTO), precum si membru al echipei de management

CTO. Hans lucreaza cu echipe si colegi din cadrul Philips Research si CTO,

la inovatii in domenii clinice precum: bolile cardiovasculare, oncologie si
neurologie.

Prof. Dr. Anca Dana Buzoianu
Este Rector al Universitatii de Medicina si Farmacie "luliu Hatieganu”, din

Cluj-Napoca. A facut parte din comisii, consilii stiintifice si grupuri de lucru

de specialitate ale mai multor institutii printre care Ministerului Sanatatii,

Ministerului Educatiei, Consiliului Uniunii Europene sau Agentia Nationala a

Medicamentului.

Prof. Dr. Daniel Lighezan

Prorector didactic al Universitatii de Medicina si Farmacie "Victor Babes”,
din Timisoara, medic primar in Cardiologie si Medicina interna cu o vasta
activitate stiintifica. Conduce clinica de Medicina Interna din cadrul
Spitalului Clinic Municipal de Urgenta Timisoara.

Serban Isopescu

Liderul Diviziei de Echipamente si Solutii Medicale, Philips Romania. Cu o
experienta de peste 20 de ani in domeniul tehnologiei medicale, Serban
Isopescu reprezinta echipa Philips in relatia cu reprezentantii sistemului
medical, din mediul public si din cel privat, autoritati publice, parteneri de
business si mediul nonguvernamental. Obiectivul sdu este de a contribui

la dezvoltarea sistemului de sanatate din Romania si de a imbunatati viata

oamenilor prin acele inovatii care pot face diferenta.

Prof. Univ. Dr. Simona Ruta
Prorector pentru cercetare stiintifica al Universitatii de Medicina si

Farmacie ,Carol Davila” din Bucuresti, Profesor universitar, sef al disciplinei

de Virusologie. Activitatea sa de cercetare se desfasoara in Institutul de
Virusologie ,,Stefan S. Nicolau”, unde este sef departament ,Viroze emergente’
si director stiintific al Centrului International pentru Cercetari in domeniul HIV/
SIDA, afiliat Baylor Pediatric AIDS Initiative, Texas, Houston, USA.

Prof. Univ. Dr. Costin-Teodor Streba

Prodecan responsabil de cercetare la Facultatea de Medicina a Universitatii
de Medicina si Farmacie din Craiova, medic primar pneumologie si specialist
gastroenterologie. Vasta activitate de cercetare, concretizata prin multiple

publicatii internationale si granturi de cercetare.

Contf. Dr. Ovidiu Sirbu

Profesor universitar, Liderul grupului de cercetare axat pe reglarea genelor

din cadrul Departamentului de Biochimie al Universitatii de Medicina si
Farmacie ,Victor Babes” Timisoara.

Prof. Univ. Dr. Adriana Filip

Medic primar Dermatologie Venerologie in cadrul Centrului Medico-
Chirurgical Interservisan Cluj-Napoca, doctor in medicina cu tema
+Modificarile speciilor reactive ale oxigenului in psoriazis si insuficienta
venoasa cronicad”, coordonator al laboratorului de studii in vitro al
disciplinei, membru fondator si trezorier al ASOM - Asociatia Stresului
Oxidativ in Medicina — ASOM si al BIOCOM - Centrul de Studiu al
Biocompatibilitatii Produsilor Naturali si de Sinteza.

Contf. Univ. Dr. Cristian Falup-Pecurariu

Medic primar Neurologie, seful Clinicii Neurologie a Spitalului Clinic
Judetean de Urgenta din Brasov, Facultatea de Medicina, Conferentiar
Universitar la Universitatea Transilvania din Brasov.

Conf. Univ. Dr. Oana Cristina Arghir

Presedintele Comisiei de Cercetare Stiintifica a Consiliului Profesoral al
Facultatii de Medicina din cadrul Universitatii Ovidius din Constanta (UOC),
membru in Comisia pentru evaluarea interna si asigurarea calitatii (CEAC)
- UOC si al ISD UOC, coordonator doctoranzi si rezidenti in specialitatea
Pneumologie in Centrul Universitar Constanta, medic primar pneumolog,
cu atestate in explorari functionale ventilatorii complexe, somnologie si
managementul serviciilor de sanatate.
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Ana Maria Doru

Este profesionist cu experienta in management si dezvoltare regionala, cu o
activitate semnificativa in elaborarea si implementarea de strategii si politici
publice integrate in domeniul social. A contribuit la cele mai importante
investitii cu fonduri europene realizate pana in prezent in Romania in

domeniul infrastructurii in sanatate. Experientele din acest domeniu i-au creat
certitudinea ca provocarile majore cu care se confrunta sistemul romanesc de
sanatate pot fi depasite numai lucrand impreuna, cu viziune, profesionalism si
convingere.

Vlad-Teodor Berbecar

Medic specialist medicina interna, cu bogata experienta organizatorica si
manageriala, membru fondator al European MD PhD Association si al Asociatiei
,Caravana cu Medici”, unde a activat ca secretar general in ultimii 6 ani.

Prof. Univ. Dr. Daniel Coriu

Presedintele Colegiului Medicilor Roméania (CMR), medic primar hematolog
si director al Centrului de Hematologie si Transplant Medular al Institutului
Clinic Fundeni.

Dr. Andrei Baciu
Expert in politici de sanatate publica, absolvent al Universitatii de Medicina
si Farmacie ,Carol Davila” din Bucuresti, specializarea chirurgie.

Dr. Adrian Udrea

Presedintele Asociatiei Nationale a Oncologilor Privati din Romania. A
fost educat la Cluj si la Rouen, Franta, premiat de Quintiles in 2014 pentru
L,contributia valoroasa la dezvoltarea cercetarii clinice in Romania”.

Liliana Curea

Este Jurnalist, reporter si realizator al emisiunii “Doctor de Bine” de la PRO TV.
In cadrul fiecérei editii a emisiunii, Liliana prezinta cate un subiect de interes din
domeniu, alaturi de specialisti cu experienta in medicina.

Andreea Cigolea
Jurnalist, Realizeaza emisiunea “Sfat de Sanatate” de la Antena 3.

Stefan Dascalu

Cercetator in imunologie si epidemiologie teoretica la Universitatea Oxford,
implicat in numeroase studii epidemiologice si de sanatate publica despre
pandemia COVID-19, participand totodata si la eforturile de comunicare despre
vaccinare.

Raluca Soaita

Este Architect & Founder in cadrul Tesseract Architecture, singurul

studio de arhitectura specializat pe arhitectura de spitale si clinici din
Romania. Raluca a proiectat pana in prezent 700.000 mp de spitale si
clinici medicale. Din 2017, face parte din echipa tehnica de experti implicati
intr-un proiect de anvergura al Bancii Mondiale in Romania, “Reforma
Sectorului Medical - imbunétatirea Calitatii Sistemului Medical in Romania.”

Dr. Constantin Radu

Medic si consultant in politici de sanatate, implicat in proiecte de evaluare a
programelor de sanatate, accesul la medicamente si imbunatéatirea calitatii
serviciilor de ingrijire.

Conf. Dr. Simin Aysel Florescu

Manager Spitalul Clinic de Boli Infectioase si Tropicale ,,Dr. Victor Babes”
Bucuresti, medic primar Boli Infectioase, Sef Clinica de Boli Infectioase si
Tropicale “Dr. Victor Babes - UMF Carol Davila

Prof. Dr. Radu Bogdan Mateescu
Sef sectie Gastroenterologie, Spitalul Clinic Colentina, medic primar medicina
interna si gastroenterologie.
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Categoria
Echipa Medicala a Anului

Numele Aplicantului
Asociatia Caravana
cu Medici

Proiectul
“Caravana cu Medici”

Trofeul Categoriei

16

Proiectul Caravana cu Medici reuneste echipe de voluntari
(medici si studenti) ce se deplaseaza in mediul rural pe parcursul
weekend-urilor pentru a oferi consultatii gratuite in comunitate.
Acoperirea proiectului este nationala, existand filiale ale asociatiei
in Bucuresti, lasi, Cluj-Napoca, Timisoara si Brasov. Au fost
gandite 3 tipuri de caravane, in functie de nevoile si specificul
fiecarei comunitati.

Caravana de medicina interna propune un screening
comprehensiv prin analize bioumorale, examen clinic general,
electrocardiograma, ecografii abdomino-pelvine si cardiace.
Caravana sanatatii femeii cuprinde consult ginecologic, test
Babes-Papanicolau si ecografii mamare, iar caravana de pediatrie
ofera beneficiarilor consult stomatologic, pediatric si oftalmologic.
Indiferent de specificul editiei, caravana cuprinde si o dimensiune
educativa, intrucat fiecare pacient poarta o discutie cu medicul
voluntar legata de propria sanatate si preventia diverselor boli.
Proiectul s-a desfasurat intre ianuarie 2020 si

august 2021, fiind intrerupt timp de aproape 10 luni in contextul
pandemiei COVID-19 si reluat in conditii de siguranta in luna
februarie 2021.

In acest interval s-au desfasurat 27 de caravane in 20 de judete,
ce au numarat 2240 pacienti (beneficiari directi) si 450 voluntari
(beneficiari indirecti). Voluntariatul in cadrul caravanei este o
modalitate de invatare prin practica (mai ales pentru studenti) si
de dezvoltare personala (conform feedback-ului primit).

17



Categoria
Echipa Medicala a Anului

Numele Aplicantului
Spitalul Clinic Militar
de Urgenta ”Dr. Victor
Popescu” Timisoara

Proiectul

”Toti pentru unul, unul
pentru toti, impreuna
pentru pacienti!”

Echipa medicala este formata din medici militari si civili, psihologi
militari, asistenti medicali, infirmiere, ingrijitoare si brancardieri.
Au fost si sunt la dispozitie 24 de ore din 24, 7 zile din 7, fiecare
sacrificandu-si timpul pe care altii I-au alocat celor dragi, pentru a
acorda asistenta medicala de specialitate pacientilor infectati cu
virusul SARS-COV-2.

Efortul echipei medicale a fost si este unul eroic, la inceput
participand la activitatile de constructie si operationalizare a
facilitatii medicale, de la zero, din iarba, pe stadionului CFR,
unde altadata se facea performanta sportiva, iar ulterior,

dupa finalizarea lucrarilor de constructie, incepand cu data de
21.07.2020, se face performanta medicala. Echipa medicala de
la SMMIT a fost constituita in mare parte cu efective din cadrul
spitalului nostru.

In aceasta lupta pandemica am primit ajutor prin detasarea de
personal medico-sanitar: asistenti, medici specialisti, medici
rezidenti de la Spitalul Clinic Judetean de Urgenta "Pius Brinzeu’
Timisoara, Spitalul de Boli Infectioase "Victor Babes” Timisoara,
Spitalul CFR Timisoara, Spitalul pentru Copii "Louis Turcanu”
Timisoara, Spitalul Universitar de Urgenta Militar Central "Dr.
Carol Davila” Bucuresti, Spitalul Clinic Municipal de Urgenta
Timisoara atunci cand numarul de cazuri a devenit foarte mare.
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Categoria In situatia de criza severa inceputa in 2020, Fundatia HOSPICE
Echipa Medicala a Anului Casa Sperantei a facut eforturi colosale de a-si adapta in scurt
, , timp serviciile pentru pacienti, astfel incat acestia sa nu resimt3,
Numele Aplicantului n . ’ . .
Fundatia HOSPICE si in cazul nostru, o diminuare sau chiar stopare a ingrijirii de care
Y au nevoie si care nu poate fi amanata. Astfel, in perioada martie-

Casa Sperantei - R . -
aprilie 2020, s-a initiat, pilotat si implementat un serviciu nou,

Proiectul de telemedicind, care, in corelatie cu celelalte servicii integrate
”Echipa de ingrijiri la in spitalele HOSPICE Bucuresti si Brasov, sa poata asigura

adidos domiciliu HOSPICE Casa continuitatea ingrijirii in orice moment si pentru orice pacient, de
Sperantei - Un model oriunde ar fi provenit.

inovativ de ingrijire

comunitara a pacientilor cu  Echipele de ingrijiri la domiciliu ale HOSPICE se adreseaza

boli incurabile” pacientilor adulti si copii, fiind active in judetul Bragsov (municipiile
Brasov, Fagaras, Zarnesti, comunitatile invecinate), in Bucuresti,
precum si in judetele Giurgiu si llfov. Echipele furnizeaza
interventii specializate interdisciplinare, prin medici, asistenti
medicali, asistenti sociali, psihologi, kinetoterapeuti, consilieri
spirituali.

Practic, interventiile au fost adaptate beneficiarilor, asigurand
ingrijirea de tip holistic pe care o presupune paliatia, dar si

distanta (in sistem de telemedicina), astfel incat sa fie mentinut
progresul terapeutic, iar pacientii sa aiba cea mai buna calitate a
vietii.

. A A P " . . W A\
Echipele de ingrijiri 1a domiciliu din Bucuresti si Brasov "’f‘"f.f"‘: i~ HOSPICE CASA SPERANTEI

PRETUIM FIECARE CLIPA DE VIATA
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Categoria
Echipa Medicala a Anului

Numele Aplicantului
Sectia Hematologie a
Spitalului Clinic Colentina

Proiectul

”Semnificatia si implicatiile
limfopeniei in evolutia
pacientului cu COVID 19”

fz\

Obiectivul principal al proiectului propus a fost evaluarea
parametrilor demografici, clinici si hematologici pentru a
identifica factori predictivi asociati cu severitatea bolii. Obiectivul
secundar a fost de a evalua prezenta corelatiei dintre limfopenia
determinata in diverse etape ale bolii si evolutia pacientilor.
Proiectul include un numar de aproximativ 100 pacienti COVID-19
internati in 4 sectii ale Spitalului Clinic Colentina din Bucuresti
(Hematologie, Pneumologie, Terapie Intensiva 1 si Terapie
Intensiva 2) in anul 2020. Toti pacientii inscrisi in baza de date
au fost confirmati cu COVID-19 prin testul PCR. Rezultatele au
fost prezentate la Congresul National de Hematologie 2021 prin
postere si lucrari stiintifice, datele analizate contribuind la o0 mai
buna intelegere a evolutiei pacientilor COVID-19. Incepand cu
Martie 2020, Spitalul Colentina a devenit suport pentru pacientii
confirmati cu SARS CoV-2, totalizand 3789 pacienti. Evolutia
acestora a fost heterogena, ce a dus la necesitatea clarificarii
factorilor predictivi pentru evolutie severa.

Datele din literatura au identificat factori predispozanti pentru
prognosticul rezervat ca fiind varsta peste 65-70 ani, sexul
masculin, comorbiditatile, precum si anumiti parametri biologici:
limfopenia, trombocitopenia, nivelul crescut de feritina, D-dimeri
si IL-6, dar fara a demonstra o relatie de cauzalitate. in urma
evaluarii rezultatelor proiectului au fost identificati pacientii cu
boli onco-hematologice la care evolutia Covid a fost influentata
de patologia preexistenta. Prezenta corelatiei dintre limfopenia
determinata in diverse etape ale bolii, cat si evolutia pacientilor,
au fost analizate in scopul de a acorda ingrijiri medicale
personalizate pentru a identifica din timp pacientii care au
potential de a dezvolta forme severe.
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Categoria
Echipa Medicala a Anului

Numele Aplicantului
Unitatea Primire Urgente
UPU - SMURD lasi

Proiectul

“Terapia intensiva din
Medicina de Urgenta in fata
valurilor COVID-19”

In perioada 1 ianuarie - 31 august 2021, UPU-SMURD lasi a
indeplinit si rolul de sectie de terapie intensiva pentru pacientii cu
COVID-19 forma severa, care nu au putut fi admisi intr-o sectie
ATI Covid din lipsa locurilor. Aceasta activitate s-a adaugat
activitatii permanente din Departamentul de Urgenta in care ajung
permanent urgente de toate tipurile. Medicii specialisti de urgenta
din UPU-SMURD au participat in fiecare luna din pandemie la
activitatea de coordonare nationala in cadrul Centrului National
de Comanda si Control al Interventiei.

Numarul total de pacienti diagnosticati COVID-19 a fost de 2099,
cu 320 cazuri de terapie intensiva, necesitand ventilatie mecanica
(VM) noninvaziva sau intubatie orotraheala si VM, precum si
sustinerea celorlalte functii vitale, tratament antiviral si tratament
antibiotic pentru intervale cuprinse intre 24h si 7 zile. Varful de
Terapie Intensiva in Urgenta a fost atins in ziua de 24 martie cu 12
pacienti critici pe ventilator in UPU. Terapia s-a efectuat pe baza
ghidurilor de terapie intensiva europene, Ghidului de Resuscitare
- ERC COVID-19 - 2020 si protocolul national de tratament al
COVID-19. Mortalitatea a fost de 10% in intervalul de tratament
din UPU, mortalitate sub cea citata in literatura la pacientii
COVID-19 forma severa.

25
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Echipele spitalelor din Bucuresti si Brasov
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HOSPICE CASA SPERANTEI

PRETUIM FIECARE CLIPA DE VIATA

Categoria
Spitalul Anului

Numele Aplicantului
Fundatia HOSPICE Casa
Sperantei

Proiectul

“Spitalul HOSPICE Casa
Sperantei - Un model
inovativ de ingrijire

a pacientilor cu boli
incurabile”

Trofeul Categoriei

In situatia de criza severa inceputa in 2020, Fundatia HOSPICE
Casa Sperantei a facut eforturi colosale de a-si adapta in scurt
timp serviciile pentru pacienti, astfel incat acestia sa nu resimta, o

poate fi amanata.

Astfel, in perioada martie-aprilie 2020, s-a initiat, pilotat si
implementat un serviciu nou de telemedicina, care in corelatie
cu celelalte servicii integrate in spitalele HOSPICE Bucuresti si
Brasov, sa poata asigura continuitatea ingrijirii in orice moment si
pentru orice pacient, de oriunde ar fi provenit. Serviciile Spitalului
HOSPICE au fost oferite in perioada 1.01.2020 - 31.08.2021
pentru pacienti adulti si copii cu boli cronice progresive in

stadii avansate, proveniti din 36 judete. Serviciile au inclus
interventii specializate oferite de echipe interdisciplinare (medici,
asistenti medicali, asistenti sociali, psihologi, kinetoterapeuti,
consilieri spirituali), in sistem de internare, precum si in cadrul
ambulatoriilor, centrelor de zi si prin echipele de ingrijiri la
domiciliu integrate spitalelor.

Practic, interventiile au fost adaptate beneficiarilor, asigurand
ingrijirea de tip holistic pe care o presupune paliatia, dar si
terapeutic, iar pacientii sa aiba cea mai buna posibil calitate a
vietii.
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Categoria
Spitalul Anului

Numele Aplicantului
Spitalul Judetean de
Urgenta Bistrita

Proiectul
”Pasi spre viitor”

Tema proiectului o reprezinta construirea si amenajarea in conditii
de functionalitate a unui heliport la nivelul Spitalului Judetean de
Urgenta Bistrita. Acesta permite transportul rapid si in siguranta
a pacientilor cu urgente amenintatoare de viata, atat de la Bistrita
catre centre abilitate, cat si catre Bistrita, din centre medicale

cu competente mai reduse in tratamentul si monitorizarea unor
anumiti pacienti.

Aria de implementare este cea a urgentelor majore, principala
sectie prin care se deruleaza acest program fiind UPU Bistrita,
dar toate celelalte sectii si departamente ale spitalului sunt
incluse in acest program, in functie de gravitatea, nivelul de
urgenta si disponibilitatea destinatiei de a primi pacientii
respectivi.

In momentul de fata sectia de Neurochirurgie Bistrita poate
asigura tratamentul de urgenta in « intervalul de aur » al
pacientilor cu leziuni acute, optimizand timpul de reactie si implicit
beneficiul post operator. Traumatologia vertebromedulara, cranio-
cerebrala, precum si accidentele vasculare cerebrale hemoragice
vor fi tratate optimal prin scaderea timpului pana la interventia
chirurgicala.

De asemenea, patologia vasculara de urgenta (anevrisme) pot
fi transferate in cel mai scurt timp catre centre ultraspecializate.
SJUB are in proiect pentru un moment ulterior dezvoltarea unei
sectii de cardiologie interventionala, accesul la un mijloc de
transport rapid fiind vital pentru prognosticul acestor pacienti.
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Categoria
Spitalul Anului

Numele Aplicantului
Spitalul Judetean de
Urgenta Resita

Proiectul

"SOLIDARITATE IN O SUTA
DE ZILE - renovare prin
donatii si voluntariat”

,Prin proiectul derulat s-a urmarit eficientizarea actului medical
si conditiile privind confortul pacientilor din Spitalul Judetean de
Urgenta din Resita. Renovarea totala a cladirii (retea electrica,
usi, ferestre, calorifere, obiecte sanitare, mobilier, retea de
oxigen medicinal, dotare cu frigidere, televizoare, cablu TV si
calculatoare) necesita o finantare mare, care in trecut a fost
prevazuta intr-un proiect cu finantare europeana, derulat de
autoritatile administrative, dar la care s-a renuntat, datorita
sumei mari privind cheltuielile neeligibile din proiect. Spitalul

are datorii uriase, iar conturile sunt blocate de aproape patru
ani, fapt care face imposibila aplicarea pentru un proiect cu
finantare europeana de catre spital ca entitate singulara. Lipsa
de interes a autoritatilor locale in decursul ultimilor 30 de ani, a
managementului din trecut si precaritatea bugetara, au facut ca
spitalul sa ajunga o cladire in ruina in care actul medical sa nu
poata fi efectuat, iar viata pacientului sa fie in pericol.

Proiectul de renovare prin donatii si voluntariat a reunit toate
fortele comunitatii locale: persoane fizice, institutii publice (Politie,
Jandarmerie, Pompieri, Penitenciar, Universitate si scoli, biserici -
toate cultele religioase, organizatii nonguvernamentale, societati
comerciale, sa ofere donatii constand in bani ori materiale

de constructii si efectuand munca de voluntariat, pe holurile
spitalului fiind zile in care au lucrat si 86 de voluntari/zi la lucrarile
de renovare. Astfel, prin donatii si voluntariat, prin bunavointa

si solidaritatea comunitatii au fost renovate sectii medicale ale
Stationarului 3 si 2 ale Spitalului Judetean de Urgenta din Resita.

Pretuire pentru toti cei care, prin fapta lor au contribuit la aceasta
frumoasa actiune in cele doua cladiri ale unitatii sanitare, atat de
importante pentru sanatatea din Resita si Caras-Severin.”
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Categoria
Spitalul Anului

Numele Aplicantului
Spitalul Judetean de
Urgenta Zalau

Proiectul

”Compartiment Ventilatie
Noninvaziva - model
modern de management
pre-terapie intensiva al
pacientilor cu COVID-19”

Proiectul a debutat in luna martie 2020 prin infiintarea unui
compartiment de VNI cu trei paturi si aparate biPAP ST pentru
VNI, capabil sa asigure suport pacientilor cu patologie acuta
severa SARS-CoV-2, dar si pentru sindroamele post-covid cu
afectare pulmonara restanta postinfectie.

Din toamna 2020 s-a decis extinderea compartimentului prin
donatii si achizitii, astfel incat in prezent compartimentul este
dotat cu 38 de aparate de VNI. A fost stabilit un protocol clar

si eficient intre compartimentul VNI si sectiile din cadrul SJUZ

si celelalte spitalele din judet, pentru a se prelua pacientii cu
COVID cu forma severa. In alte spitale acesti pacienti sunt
internati pe sectiile de Terapie Intensiva sau sunt manageriati
deficitar in sectii nededicate bolilor respiratorii, cu dotari avansate
insuficiente si cu personal cu experienta precara.

Curba de invatare a personalului din compartimentul nostru
dedicat specific managementului bolilor respiratorii a inceput de
un 18 luni si a permis tratarea unui numar de 900 pacienti.



Medicul
Anului

®* FINALISTI ~

.
.
.
.
® N
.
.
.
.
.
.‘ i
.
o 8 .
v .
°
[

. .
- 5 .
i . g . . . .
2] .
» -
- . .
= .
" - .
. -
.
.
. ® o
. - .
. ' : I °
.
*« . - , 82
.
. * . s .
o B -
. .
: [ 2 .
L] . . . & o .
e 2 ° . .
.
. -
: . . (=]
. 5 .
s . .
L] g Bh o .
. . " g
. y " * .. L
. . : . ®
- . °
. . o e o
.
. . .
- b . .
- . L
- = . .
. = i . .
.
: ‘9 i
" . >
 ® $ . . . . i
- L3 e ¥ =
. . . é 4 - .
. . s 5
L - .
. ® . . . L]
. 5
z - > g . e . .
. ° . .
.o .. ;
. A . J P
.
T ; . (el . : :
# .
. . P F .
L . . . ° .
b : ® . (]
. L]
. - .
.
. . . . .
L . . .
a . . - .
. . .
. .
L 3
. . .
. o - . o -
. . . . - ) 2
= ‘
S .. @ . : s ® L
L] * o
¢ . .
. . g - . ~
. + L] Y
. . A -
. v = 18 * R . .
. . 1 . .
. . ® . .
. . . . 3
. a . °
- - - bl
bt . L] e
. . & .
.
. ‘e
¢ .
L
. e .
. @ . . . 8 .
y °
L] . e
L4 .
. g '..
8 .
. .
.
.
. .
L ] .
. .
o . °
. .
. .
5 .
. o . -
. .
® .
.
.



Categoria
Medicul Anului

Numele Aplicantului
Camelia Banut

Proiectul

”Diagnosticul si
tratamentul supraponderii
si obezitatii la copil in
contextul pandemiei cu
SARS-Cov-2”

Proiectul “Diagnosticul si tratamentul obezitatii la copil” a inceput
in 2015 datorita numarului tot mai mare de pacienti cu surplus
ponderal care solicitau consultatii. Fiind medic pediatru, cu a
doua specializare de endocrinologie, am inceput sa inteleg mai
profund implicatiile pe termen scurt si lung ale acestei afectiuni.
Aprofundarea elementelor de nutritie pediatrica am realizat-o

prin participarea intensiva la cursuri si evenimente stiintifice
organizate de societatile de profil nationale si internationale. Initial
(2015-2019) programul urmarea doua directii principale. Partea
medicala prin consultatii la cabinetul de pediatrie.

Pana in martie 2020 au fost diagnosticati cu suprapondere sau
obezitate si consiliati nutritional un numar de 119 copii. Partea
de educatie nutritionala desfasurata impreuna cu nutritionistul
spitalului la 2 scoli din Cluj-Napoca: Colegiul National "Gheorghe
Sincai” (2017-2018) si Liceul Teoretic EIf (2018-2019).

Noul proiect "Diagnosticul si tratamentul supraponderii si
obezitatii la copil in contextul pandemiei cu SARS-Cov-2” a venit
cu provocari diferite. Programul se adreseaza tuturor copiilor
intre 2 si 18 ani din Cluj si judetele limitrofe. Accesul initial se face
cu bilet de trimitere de la medicul de familie, iar dupa stabilirea
diagnosticului prezentarile lunare se fac pe baza Anexei 13 din
normele tehnice de aplicare a contractului-cadru.

Categoria
Medicul Anului

Numele Aplicantului
Theodor Cebotaru

Proiectul
“Interventii chirurgicale
minim invazive pe cord”

Trofeul Categoriei

it

« Eiconi

Interventiile chirurgicale minim invazive pe cord inseamna operatii
cu incizie (taietura) mica, nu se taie niciun os, iar atunci cand se
poate, nu se opreste inima, ci se realizeaza pe cord batand.

Dr. Cebotaru este medicul cu cea mai mare experienta in
interventiile pe cord batand si in plastiile de valva mitrala din
Romania.

Cazuistica sa numara pana in prezent peste 3.500 de interventii
de revascularizare miocardica, exclusiv pe cord batand si

peste 3.000 de interventii de inlocuire/plastie valvulara, din

care peste 750 de plastii valvulare mitrale. Medicul Theodor
Cebotaru a realizat o serie de premiere in Romania in chirurgia
cardiovasculara: prima interventie de bypass pe cord batand
(1998), prima interventie minim invaziva (aorta pe ministernotomie
-2002), prima interventie cu robotul chirurgical (2018) si prima
folosire a intracluderului (balon de clampare intraaortica) in
operatiile minim invazive (2014).

Dr. Cebotaru detine cea mai mare cazuistica de minim invaziv din
Romania: peste 2.200 de interventii minim invazive realizate in
total pana in prezent.
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Categoria
Medicul Anului

Numele Aplicantului
Raluca Cornean

Proiectul

“Reabilitarea
Compartimentului de
Hematologie din cadrul
Spitalului Judetean de
Urgenta Resita”

Reabilitarea Compartimentului de Hematologie a fost initiat odata
cu o donatie substantiala primita si anume 7 geamuri si 2 usi de
termopan pentru cele 2 saloane ale compartimentului care aveau
sa fie inceputul unui proiect de amploare.

Cu aceasta ocazie, am inceput sa caut firme care sa ne ajute
cu schimbarea sistemului electric, cu montarea de tablouri noi
la fiecare salon si pat de cablu aparent, a caloriferelor, a sapei
autonivelante, chiar si a tarkett-ului antibacteriostatic.

Am inceput sa cautam firme care sa ne ajute cu furnizarea de
materiale necesare reabilitarii. Dupa aceste 2 saloane au urmat
baile, holul si cabinetul asistentelor, care la randul lor s-au innoit
complet. Am reusit sa mobilam complet cabinetul asistentilor
unde am facut spatii de depozitare pentru foile de observatie,
aparat nou de medicamente, dulap nou de haine, birouri noi unde
sa ne desfasuram activitatea, atat noi, cat si asistentii medicali.
Pacientii sunt primii beneficiari ai unui spatiu nou, curat, cald si
primitor, reamenajat, dar si tot personalul Compartimentului de
Hematologie care acum isi desfasoara activitatea in conditii net
superioare celor precedente.

Perioada de reabilitare a fost de 6 saptamani, timp in care am
avut tot felul de provocari, raméanand fara echipe de muncitori,
dar dispusa sa apelez la comunitatea locala si sa gasesc o echipa
noua care sa ne ajute la finalizarea proiectului.

Categoria
Medicul Anului

Numele Aplicantului

Gabriel Mitroi

Proiectul
“Centrul de Endometrioza
Bucuresti”

Proiectul a luat nastere in urma identificarii unei brese in cadrul
sistemului medical. Fara specialisti cu experienta extinsa in
domeniul endometriozei, boala ar fi continuat sa fie tratata
suboptimal, iar costul per pacienta ar fi crescut substantial, de

la an la an. Costurile se rasfrang si asupra sistemului medical,
prin realizarea de interventii superficiale, repetate, prin ingrijiri
acordate pacientelor care sunt nevoite in majoritatea cazurilor sa
caute atat ajutor de urgenta, cat si sa intreprinda un numar mare
de investigatii pentru a elucida misterul simptomelor.

De cele mai multe ori rezultatele sunt neconcludente si

irelevante pentru stabilirea unui diagnostic, asa ca pacientele
sunt indemnate sa caute ajutor psihologic. Efectele bolii sunt
dezastruoase, pacientele avand de suferit pe toate planurile:
social, personal, psihologic, intim. Durerile cronice incapacitante
pe perioade indelungate de timp se asociaza de multe ori cu
afectiuni, precum sensitizarea dureri, fibromialgia. In cadrul BEC
pacientele sunt diagnosticate prin consult ginecologic si analiza
IRMN cu protocol de endometrioza. Acest proces este extrem de
rapid, iar interventia chirurgicala se realizeaza la scurt timp.

Pacientele beneficiaza de experienta bogata a chirurgilor, capabili
sa adreseze toate manifestarile bolii. Se intampla frecvent sa
avem cazuri pentru care trebuie sa dedicam chiar si 13 ore in sala
de operatii.Tesuturile endometriozice trebuie excizate radical, in
acelasi timp trebuie avut in vedere pastrarea functiilor organelor
si realizarea procedurii fara lezarea acestora.

M
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Categoria
Proiectul de Cercetare
al Anului

Numele Aplicantului
Universitatea de Medicina
si Farmacie ,,Grigore T.
Popa” din lasi

Proiectul

”Evaluarea pe termen lung
ariscului cardiovascular la
pacientii cu CKD in urma
bolii SARS-CoV-2 (CARDIO
SCARS IN CKD)”

Scopul principal al acestui proiect este de a evalua in mod holistic
riscul afectiunilor cardiovasculare intr-o populatie de pacienti
care sufera de boala cronica de rinichi (CKD), in urma infectiei cu
COVID-19, cu accent pe disfunctie endoteliala (ED), in comparatie
cu un grup de control de pacienti selectati care sufera de boala
cronica de rinichi.

Utilizand evaluarea clinica, dilatarea mediata de flux (FMD),
viteza undei pulsului carotido-femural (PWV), grosimea intima-
media (IMT), parametrii ecocardiografici, ecografii pulmonare,
parametrii de stare a fluidelor derivati din bioimpedanta
spectroscopica (BIS) (suprahidratare, apa totala prezenta in corp,
apa extracelulara si apa intracelulara) si o serie de biomarkeri

noi, intentionam sa determinam impactul pe termen lung al
acestei boli asupra evolutiei cardiovasculare si renale la populatia
mentionata anterior.

Vor fi selectati 125 de pacienti care au trecut prin infectia cu
SARS-CoV-2 si 125 de pacienti cu CKD care nu au fost infectati.
Vor fi monitorizati timp de sase luni de zile pentru a vedea
complicatiile pe termen lung ale problemelor cardiovasculare

in cazul CKD. Proiectul se afla in implementare, 100 de pacienti
fiind deja inrolati, cu parametri evaluati, care trec prin procesul de
dializa, care urmeaza sa-l inceapa si care au suferit un transplant
de rinichi.

Categoria
Proiectul de Cercetare
al Anului

Numele Aplicantului
Universitatea de Medicina
si Farmacie “Carol Davila”
Bucuresti

Proiectul

ENVISION H2020

Sistem digital inteligent

tip Plug-and-play pentru
supravegherea in timp real
a pacientilor COVID 19 si
luarea deciziilor inteligente
in terapie intensiva”

Principalul obiectiv al proiectului este de a dezvolta o baza

de date clinice si paraclinice (big data) pentru pacientii critici
COVID-19 in vederea elaborarii unor protocoale de diagnostic
precoce si tratament ale formelor severe de boala. Monitorizarea
continua, colectarea si analiza datelor din multiple surse, inclusiv
monitoare multiparametrice de functii virale si ventilatoare
mecanice, permit medicilor AT| sa-si ghideze terapia intr-un mod
centrat pe pacient si bazat pe dovezi in vederea unui tratament
prompt al pacientilor cu COVID-19, reducéand astfel volumul de
munca si presiunea existenta pe personalul medical. Informatiile
colectate aduc informatii noi privind epidemiologia si evolutia
acestei boli inca nedeplin intelese care pot sta la baza dezvoltarii
unor solutii terapeutice inovatoare.

Proiectul se desfasoara pe durata a 18 luni de zile in 17 dintre cele
mai importante sectii de ATI din Europa. Datele colectate automat
cu ajutorul unei aplicatii dedicate vor fi colectate anonimizat si
procesate in vederea dezvoltarii unui algoritm de diagnostic si
tratament.

Dezideratele acestui proiect este de a elabora un protocol de
inteligenta artificiala (Sandman.ICU) care sa ajute medicii ATI

in aplicarea prompta a unor masuri specifice cu repercusiuni in
scaderea mortalitatii asociate COVID-19, dar si scaderea riscului
de erori medicale secundare suprasolicitarii.
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Categoria
Proiectul de Cercetare
al Anului

Numele Aplicantului
Universitatea de Medicina
si Farmacie “Victor Babes”
din Timisoara

Proiectul

“Dezvoltarea de pachete
software pentru
biotiparirea tridimensionala
a modelelor tumorale
pentru cercetari oncologice
si validarea experimentala
a acestora”

Trofeul Categoriei si
Grantulde 10.000 de euro
oferit de partenerul
competitiei

Bristol Myers Squibb

Obiectivul general al acestui proiect vizeaza dezvoltarea si
validarea experimentala a unor programe scrise in limbajul
Python pentru optimizarea geometriei si acuratetei biotiparirii
unor modele tisulare tumorale tridimensionale.

Obiectivele specifice sunt urmatoarele: adaptarea codurilor
G-code folosite pentru biotiparirea cu bioimprimanta Cellink
Inkredible (folosita intr-un proiect anterior) pentru Cellink

Bio X; dezvoltarea de programe Python pentru generarea de
geometrii flexibile ale structurilor de modele tumorale toroidale

si triplu-stratificate; optimizarea procesului de biotiparire

3D cu bioimprimanta Bio X; optimizarea programelor open-
source destinate imprimantelor 3D clasice pentru a fi folosite

in biotiparire 3D; analiza comparativa a rezultatelor obtinute cu
acestea versus cele generate din programele dezvoltate in cadrul
acestui proiect; biotiparirea si caracterizarea modelelor tumorale;
obiectivele propuse au fost atinse conform planificarii initiale.

O parte din rezultatele obtinute in cadrul acestui proiect sunt
prezentate in fisierul anexat acestei aplicatii. Acest proiect
deschide calea unor cercetari viitoare in care alte geometrii,
hidrogeluri sau linii celulare pot fi considerate in fabricarea
modelelor tumorale 3D.
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Categoria
Proiectul de Cercetare
al Anului

Numele Aplicantului
Universitatea Titu
Maiorescu Bucuresti -
Facultatea de Medicina

Proiectul

”Sistem de diagnosticare
precoce a socului septic
prin explorarea neinvaziva
a microcirculatiei orale”

Crearea unui model experimental de aparat (Microvascan),

o solutie hardware si software utilizata in scop de diagnostic
precoce si neinvaziv a socului septic, ce culege date in timp real
de la nivelul microvascularizatiei mucoasei orale (morfologice si
dinamice).

Dezvoltarea si perfectionarea capacitatii de diagnosticare
precoce a socului septic prin utilizarea Microvascan, la pacienti,
in vederea stabilirii unei terapii precoce, eficiente, (noutate pe
plan international) prin: (1) realizarea mapei microcirculatiei
orale (sublinguale) la doua grupe de pacienti: (a) subiecti
umani sanatosi si (b) pacientii cu sepsis (din ATI) in diverse
stadii de evolutie; (2) identificarea parametrilor patognomonici
(alterari microcirculatorii) de la nivelul microcirculatiei orale la
pacientii cu sepsis (in diverse stadii evolutive) prin investigarea
cu MICROVASCAN; (3) schita de protocol clinic de diagnostic
precoce a socului septic cu MICROVASCAN.

Rezultate estimate: (1) protocol de examinare clinica cu
MICROVASCAN; (noutate pe plan national); (2) schita de
protocol clinic de diagnostic precoce a socului septic (noutate
pe plan international); (3) Validarea clinica a Microvascan prin
stabilirea eficacitatii utilizarii sale in studiul clinic al alterarilor
microcirculatorii orale (sublinguale) in sepsis, in diversele stadii
evolutive ale acestuia (noutate pe plan international).
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Categoria
Proiectul de Cercetare
al Anului

Numele Aplicantului
Universitatea de Medicina
si Farmacie “luliu
Hatieganu” Cluj-Napoca

Proiectul

"TROFOSTEM: Evaluarea
efectului gonadotrofinei
corionice umane in
transplantul de celule
stem ca noua metoda de
stimulare a mobilizarii
pretransplant.”

Obiectivele proiectului includ (a) evaluarea efectului hCG

asupra mobilizarii celulelor pretransplant, (b) evaluarea efectului
terapeutic al celulelor mobilizate si (c) realizarea conceptului unui
trial de faza I-1l pentru evaluarea sigurantei si dozelor eficiente.
Metodele de studiu presupun determinarea nivelului de expresie
a unor gene de pluripotenta si hemogramei pre si post tratament
pe cele trei brate de studiu, bratul cu hCG, bratul cu factor de
crestere granulocitara (G-CSF) si bratul cu hCG+ G-CSF.

Etapele studiului urmaresc obiectivele si presupun validarea in
prima etapa a eficientei asupra mobilizarii in periferie a celulelor
stem, in a doua etapa a evaluarii grefarii, GVHd si grefa contra
tumora (GVT) post transplant, iar in a treia etapa transpunerea
rezultatelor pentru validare clinica prin elaborarea protocolului
trialului de faza I-1l. Rezultatele obtinute in-vitro au demonstrat
un efect de stimulare a proliferarii unor MSCs cu potential de
sustinere a hematopoiezei mai bun decat al celulelor netratate, iar
rezultatele in-vivo obtinute in cadrul primei etape au demonstrat
un efect superior al combinatiei hCG+ G-CSF pentru mobilizarea
limfocitelor si monocitelor.

Drept urmare sunt asteptate complicatii infectioase mai reduse,
o incidenta si severitate a GVHd mai redusa si un efect GVT mai
bun, obiectivate prin raspunsul clinic si supravietuirea generala.
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Categoria
Inovatia Medicala a Anului

Numele Aplicantului

CardioMedive

Proiectul
“CardioMedive”

Trofeul Categoriei

-Aomanian . . . Aomanian
. +Healthcare
- mum ‘Awards .

Healthcare °
Awards -

Problema pe care o rezolva dispozitivul medical Cardiomedive
este cauza de deces nr. 1 si 2 la nivel global - bolile
cardiovasculare si cele respiratorii. Acestea sunt si afectiunile
care pot fi cel mai rapid prevenite daca sunt detectate si tratate
inca din stadiile incipiente. Doar in Europa, mai mult de 20 de
milioane de pacienti sufera de fibrilatie arteriala.

Peste 1 milion de persoane noi in fiecare an sunt diagnosticate
cu fibrilatie arteriala. Din cauza imbatranirii demografice rapide la
nivelul Europei, se asteapta o crestere cu peste 70% a numarului
de persoane cu fibrilatie arteriala pana in 2030. Costul direct

si indirect cauzat de fibrilatie arteriala a fost estimat la 45 de
miliarde. Astazi, stadiul actual al tehnologiei folosit in prima linie
de majoritatea medicilor pentru diagnostic este traditionalul
Holter, un dispozitiv offline ce nu a evoluat prea mult in ultimii 30
de ani si poate fi gasit in orice clinica de cardiologie. Eficienta
unui Holter se mentine sub 30% din cauza timpului redus de
monitorizare - de obicei 24h pana la 48h.

Ca urmare, mai mult de 70% dintre pacienti raman nediagnosticati
in primul an de manifestare a bolii FA, ducand la boli cronice
permanente. Anual, 120 de milioane de vizite si internari in spital
se datoreaza doar bolilor cardiovasculare, 60% dintre ele pot fi
tratate acasa.

Categoria
Inovatia Medicala a Anului

Numele Aplicantului
Calitakropolis

Proiectul

”Solutia Digitala MediQapp
Versiunea 5.0 conecteaza
personalizat E-Sanatate si
E-invatare”

MediQapp este singura aplicatie din Romania care ajuta in
totalitate echipele medicale din spitale, astfel incat fiecare sector
de activitate sa aiba cel mai bun raspuns la momentul oricarui
control sau evaluare si sa se identifice rapid cea mai buna
solutionare. Acest instrument are capacitatea de fi personalizat
dupa oricare spital la nivel global, cu prioritate tarile in care sunt
implementate standardele de acreditare ISQua.

Pentru a digitaliza sustenabil sistemul medical este vital ca
spitalele sa adopte planuri strategice, pe termen lung, in directia
transformarii digitale. In prezent este necesar ca medicii s fie
conectati intre ei, in conditii de siguranta pentru toti cei implicati.
Aplicatia de management integrat MediQApp cuprinde Analiza de
Risc si Calitatea, ajuta medicii sa fie interconectati, iar informatiile
de nivel organizatoric si clinic sunt accesibile oricand pe o
platforma comuna, transferand instant know-how de valoare.

Rezultatele evaluarii proiectului au depasit asteptarile celor din
spitale, eficientizarea prin automatizari diminuand semnificativ
efortul. Aplicatia solutioneaza intre 51% pana la 73% in mod
automat.
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Categoria
Inovatia Medicala a Anului

Numele Aplicantului
XVision

Proiectul
”XVision”

XVision dezvolta o suita de produse dedicate sanatatii plamanilor.
Solutiile noastre sunt perfect integrate in munca de zi cu zi a
medicilor radiologi, ajutandu-i sa analizeze radiografiile de torace
si CT-urile de plamani cu pana la 25% mai eficient. Solutiile
noastre sunt dedicate atat sectorului privat, cat si celui public din
Romania si din strainatate.

Produsul dedicat radiografiilor de torace poate detecta 17 din
cele mai comune patologii ce pot fi vizualizate pe CXR. Mai
mult decét atat, genereaza o serie de imagini aditionale precum
substractia si supresia tesutului osos.
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Categoria
Inovatia Medicala a Anului

Numele Aplicantului

WOLF-e ROBOTICS

Proiectul

”"WOLF-e ROBOTICS:
Tehnologie & Inovatie
pentru Revolutionarea
Standardelor Dezinfectarii”

Platforma de management este integrata in produsele fabricate
WOLF-e ROBOTICS si poate fi utilizata de sine statatoare si
adaptata produselor pe care clientul le are deja in folosinta. Aria
principala de implementare este in mediul clinic - in spitalele din
Romania sau strainatate (bloc operator, laborator, ATl etc.), cu
eficacitate in orice sectie si departament medical, adica acolo
unde exista incarcatura microbiana.

Controlul dispozitivului se face de la distanta, cu ajutorul unui app
mobil intuitiv. Parametrii pentru dezinfectie sunt selectati automat
pentru a atinge doza necesara pentru fiecare incapere, eliminand
astfel posibilitatea de dozare insuficienta. Tot in aplicatie sunt
disponibile si date despre timpul ramas pana la inlocuirea surselor
UV-C. App-ul mobil comunica cu o platforma de administrare
unde inregistreaza toate informatiile despre ciclurile efectuate
(cine a facut dezinfectia, cand a fost facuta, pentru cat timp, daca
a fost intrerupta, etc.) si le afiseaza intr-un dashboard pentru
vizibilitate crescuta si urmarire facila a performantei.

Tot in platforma se pot genera liste de task-uri pentru fiecare
membru din personalul de curatenie si se pot genera rapoarte de
activitate pentru fiecare persoana, incapere sau sectie, eliminand
astfel necesitatea de a completa un registru.

Beneficiari relevanti 2021: Spitalul de Pediatrie din Pitesti, Enayati
Medical City, Hospice Casa Sperantei, OncoVet, Surgicon, Roche
etc.
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Categoria
Campania Medicala a
Anului

Numele Aplicantului
Comitetul National de
Coordonare a Activitatilor
privind Vaccinarea
impotriva COVID-19
(CNCAV)

Proiectul

”Campania nationala
de vaccinare impotriva
COVID-19 - IMPREUNA
INVINGEM PANDEMIA”

Imunizarea populatiei a debutat in Roméania la data de 27
decembrie 2020, anterior datei prevazuta initial, si se deruleaza
atat la nivel central, cat si la nivel judetean. S-a urmarit in
permanenta derularea in cele mai bune conditii a managementului
logistic, evaluarea si elaborarea studiilor de specialitate,
identificarea aspectelor de buna practica in randul statelor
membre UE si din afara spatiului european si nu in ultimul rand
acoperirea cererilor la vaccinare, prin facilitarea accesului
cetatenilor, cu prezentare directa.

A fost dezvoltata platforma de informare RoVaccinare,
actualizata permanent cu informatii de interes, care ofera inclusiv
posibilitatea de programare la vaccinare. Harta interactiva
permite vizualizarea centrelor de vaccinare deschise populatiei

in fiecare judet, precum si tipurile de vaccin administrat. In
sprijinul comunitatilor rurale a fost implementat conceptul ,Orasul
vaccineaza Satul” care a permis imunizarea oamenilor prin
cabinetele medicilor de familie.

Au fost operationalizate caravane mobile de vaccinare si
organizate, cu ajutorul directiilor de sanatate publica si autoritati
locale, actiuni de tip maraton, centre de vaccinare de tip drive-
thru si s-a asigurat accesibilitatea la vaccinare prin activarea
centrelor in locatii atipice/zone intens circulate, la operatori
economici si la unitati de invatamant.
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e ‘;::-ﬂ{.—’. i€ HOSPICE CASA SPERANTEI
Jg PRETUIM FIECARE CLIPA DE VIATA

#facemloc
si pentru ei

Directioneaza 20% din
impozitul pe profit/venit
pentru a sustine serviciile
gratuite de Ingrijiri Paliative
oferite de HOSPICE.

Detalii pe https:/www.hospice.ro/20hospice/

Data fmita pentru drectonare esta 31 decembrie 2020,
Fundatla HOSPICE Casa Sperantel este INscrisa n Registrul entitatsor/unitatiior de cult pentru care se acorda deducer fiscake.

Categoria
Campania Medicala a
Anului

Numele Aplicantului
Fundatia HOSPICE Casa
Sperantei

Proiectul
sCancerul nu sta la
distanta”

Pentru bolnavii de cancer, nivelul total al spitalizarilor la nivel
national s-a prabusit dramatic in pandemie, cu aproape 50% mai
putin fata de aceeasi perioada a anului precedent. De aceea,
bolnavii de cancer sunt printre cei mai afectati in pandemie.

Diagnosticul intarzie, iar ingrijirea de care au nevoie este amanata
sau chiar anulata. Bolnavii incurabili au devenit, “ceilalti”, pacientii
despre care se vorbeste mai putin, pentru care se doneaza mai
putin. Era nevoie de o campanie de comunicare pentru a aduce
in atentia publica faptul ca pacientii oncologici au nevoie urgenta
de ajutor, ei nu au timp suficient la dispozitie pentru a astepta sa
treaca pandemia. Ca orice campanie HOSPICE, scopul a fost

in primul rand de strangere de fonduri, apoi de constientizare a
nevoii uriase de ingrijire paliativa, chiar si atunci cand contextul
pune aceasta nevoie pe locuri codase.

Rezultatele asteptate: awareness pentru ingrijirea paliativa si
strangere de fonduri cat sa ne permita desfasurarea activitatii si
asigurarea acestor servicii, in mod gratuit, tuturor pacientilor in
nevoie. Aria de implementare: comunitatea.

Beneficiarii proiectului au fost pacientii HOSPICE care au apelat
la serviciile noastre, cei carora le-am putut asigura ingrijirea
necesara. Perioada derularii: martie - mai 2020.



Categoria Obiectivele noastre au constat in oferirea sprijinului sistemului

Campania Medicala a medical timisorean aflat sub o presiune mare in ceea ce priveste
Anului vaccinarea anti-Covid-19. Daca initial ne-am adresat celor care
Numele Aplicantului au venit spre centrul r'lostru de v.accinare, ullterior, in perioada 20
Spitalul Clinic Militar mai — 20 august, cu ajutorul echipelor mobile de vaccinare, am
de Urgent3 “Dr. Victor desfasurat campania de imunizare a persoanelor din mediul rural,
Popescu” Timisoara a persoanelor izolate si a persoanelor imobilizate.
= : - Proiectul § ) Pentru ca ne pasélde. vijtor, am initiat Tmpr.euné cu In§p§ctoratul
e - »impreuna pentru viitor!” Scolar Judetean Timis, in perioada 25 mai 2021- 30 iunie 2021, o

campanie de imunizare anti-Covid-19 destinata elevilor si corpului
didactic. Astfel, ne-am deplasat in toate scolile si liceele din
judetul Timis, unde au existat solicitari de vaccinare ale acestora.

% SPITALUL CLINIC MILITAR DE URGENTA
“ “Dr. VICTOR POPESCU" TIMISOARA

CENTRUL DE
/ACCINARE

Colaborarea cu primariile din mediul rural a fost una deschisa, cu
multa toleranta si sprijin reciproc, toate acestea fiind necesare
pentru a facilita vaccinarea cat mai multor persoane din satele
respective inclusiv a persoanelor nedeplasabile care au necesitat
vaccinarea la domiciliu.
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Categoria
Campania Medicala a
Anului

Numele Aplicantului

Spitalul de
Pneumoftiziologie Sibiu

Proiectul

”’Saptamana Antifumat:
Renuntarea la fumat
salveaza vieti”

3

68

Spitalul de Pneumoftiziologie Sibiu a avut initiativa acestei actiuni
de constientizare a populatiei cu privire la consecintele negative
pe care fumatul le are asupra sanatatii, in conditiile in care
majoritatea afectiunilor pulmonare ale pacientilor nostri au drept
cauza consumul de tutun si in contextul pandemiei COVID-19.

De altfel, s-a demonstrat ca 90% din decesele prin cancer
pulmonar sunt provocate de fumat. Tocmai de aceea, pentru

noi reprezinta o prioritate si preventia, componenta de educare

a populatiei, nu doar tratarea bolnavilor. In conditiile in care
fumatul ucide zilnic 70 de roméani, consideram ca este nevoie

de o informare sporita pentru reducerea numarului de fumatori

in Romania. Am ales in acest sens persoane emblematice -
guvernanti, parlamentari, diplomati, medici care sa indemne
oamenii sa renunte la fumat. De asemenea, am implicat medicii de
familie in acest demers.

Potrivit studiilor, sfaturile clare si concise privind renuntarea

la fumat, oferite de un furnizor de servicii medicale, duc la o
crestere considerabila a ratelor de abstinenta de la fumat, pe
termen lung. In acest sens, printr-o scrisoare deschisa transmisa
tuturor medicilor de familie din judetul Sibiu am facut apel sa
ofere sfaturi antifumat pacientilor lor, fiind demonstrat faptul ca
o consiliere minimald, concisa, are un impact substantial asupra
sanatatii publice.
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Categoria
Campania Medicala a
Anului

Numele Aplicantului
Universitatea de Medicina
si Farmacie "Carol Davila”
Bucuresti

Proiectul

“Impreuna redam
normalitatea - Maratonul
Vaccinarii Editia Bucuresti

Trofeul Categoriei

Campania UMFCD a fost conceputa pentru a incuraja si facilita
accesul populatiei la vaccin si a constat in 2 etape: etapa de
administrare a primei doze de vaccin 7-10 mai si etapa rapel -
28-31 Mai 2021. In fiecare etapa s-a actionat 24 de ore din 24.
Obiectivele primare ale campaniei au fost cresterea numarului de
persoane vaccinate si reducerea ratei de transmitere a virusului
SARS-Cov-2.

Obiectivele secundare au fost reprezentate de cresterea
gradului de informare a populatiei cu privire la protectia oferita
de vaccinare, cresterea nivelului de incredere in autoritati, in
corpul medical si revenirea la o viata sociala normala. Maratonul

in date si cifre se poate descrie astfel: 2 locatii, Sala Palatului si

Biblioteca Nationala, unde au fost organizate circuite de acces
cu respectarea normelor in vigoare, 2 etape a cate 3 zile, 24 de
ore din 24, 50 de statii de vaccinare (35 si respectiv 15), puncte
de prim ajutor dotate cu echipament de resuscitare si medici
specializati pe anestezie si terapie intensiva, 1200 voluntari (260
medici, 300 asistente medicale, 135 rezidenti, 500 de studenti),

in prima etapa au fost vaccinate peste 20000 de persoane, in a

doua s-a completat vaccinarea pentru peste 13000.
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Categoria

Calitatea Serviciilor
Medicale si Siguranta
Pacientului

Numele Aplicantului
Consiliul Judetean Sibiu

Proiectul

”Dezvoltarea PORTALULUI
MEDICAL la nivelul
judetului Sibiu”

Portalul Medical asigura accesul pacientilor celor trei spitale din
subordinea Consiliului Judetean Sibiu la un tablou centralizat
care cuprinde date medicale, cum ar fi: istoric medical, scrisori
medicale, bilete de iesire din spital, buletine de analize. Totodata
platforma permite realizarea de programari online la cabinetele
celor trei spitale din subordinea Consiliului Judetean Sibiu,
Spitalul de Psihiatrie Gheorghe Preda Sibiu, Spitalul Judetean
Sibiu, Spitalul de Pneumoftiziologie Sibiu.

Proiectul este implementat in prezent la nivelul judetului Sibiu,

in cadrul a 7 unitatii medicale. Au avut loc dezbateri publice,

s-au purtat discutii pe marginea ghidurilor pe sanatate, cultura,
sport, tineret, social. S-au realizat proiectarea arhitecturala a
portalului medical, cu structuri de date, layer business logic, layer
de prezentare, site-urile web a spitalelor, proiectare, dezvoltare,
stabilire platforma tehnologica. Pe parcursul derularii contractului,
au avut loc o serie de intélniri, organizate minim saptamanal, intre
reprezentantii CJ, prestator si spital.

Beneficiarii acestui portal (aproximativ 200.000 pacienti) sunt toti
pacientii unitatilor medicale, indiferent daca sunt cu domiciliul in
judetul Sibiu sau din alte judete. Daca la inceput platforma a fost
conceputa pentru 3 spitale, s-a extins in luna mai cu inca doua
spitale publice, Spitalul Clinic de Pediatrie, Spitalul Orasenesc
Cisnadie si clinica privata Misan Med, iar apoi cu Spitalul
Municipal Medias.
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Categoria

Calitatea Serviciilor
Medicale si Siguranta
Pacientului

Numele Aplicantului
Societatea Romana de
Hematologie

Proiectul

“Cresterea calitatii
serviciilor medicale
acordate pacientului cu
hemofilie si infiintarea
unui registru national de
hemofilie si tulburari de
coagulare in Romania”

Obiectivul principal al proiectului este imbunatatirea serviciilor de
ingrijire a hemofiliei la nivel regional si national prin dezvoltarea
coordonata a unui laborator regional de coagulare, infiintarea
unui registru national de hemofilie si imbunatatirea competentelor
tehnice a 200 de profesionisti din domeniul hematologiei, atat
specialistilor din practica clinica, cat sipersonalului in faza de
instruire (medici specialisti, rezidenti si asistenti). Nu in ultimul
rand, constientizarea privind importanta tratamentului precoce

al episoadelor de hemoragie constituie, de asemenea, un scop
principal.

Proiectul a promovat incluziunea sociald, lupta impotriva saraciei
si impotriva tuturor formelor de discriminare prin cresterea
accesului la servicii de sanatate durabile si de inalta calitate.

Prin implementarea acestui program, s-a propus solutionarea
inegalitatilor din domeniul sanatatii, care ar putea constitui factori
agravanti ai saraciei si excluziunii sociale.

De asemenea, s-a dorit prin acest proiect integrarea sistemului
medical romanesc in domeniul hematologiei in retelele europene
si internationale.
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Categoria

Calitatea Serviciilor
Medicale si Siguranta
Pacientului

Numele Aplicantului
Spitalul Judetean de
Urgenta Bistrita

Proiectul

“Calitatea serviciilor
medicale si

siguranta pacientului
neurochirurgical. Limitarea
sechelelor postoperatorii
pentru pacientii cu tumori
cerebrale.”

Abordarea in echipa complexa (neurochirurg, anestezist,
neurolog) a interventiilor chirurgicale de ablatie a tumorilor
cerebrale, in maniera “awake anesthesia’, pentru a creste
controlul asupra leziunilor reziduale neurologice si a diminua
sechelele actului chirurgical asupra evolutiei ulterioare a
pacientilor.

Colaborarea pre si intraoperatorie cu pacientul ii

creste acestuia increderea in actul chirurgical si de asemenea, i
ofera un grad de control asupra viitorului lui functional, permitand
echipei saiain timp real cele mai bune decizii terapeutice.

In acest proiect au fost implicate echipele din sectiile de
neurochirurgie, anestezie, neurologie, bloc operator, oncologie din
Spitalul Judetean de Urgenta Bistrita. Proiectul este la inceput,
contextul pandemic fiind o frana in dezvoltarea lui. Urmeaza sa
continue si sa fie dezvoltat in perioada urmatoare, el adresandu-
se tuturor pacientilor cu patologie tumorala cerebrala doritori,
atat din zona de nord a tarii, cat si din alte zone geografice.
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Categoria

Calitatea Serviciilor
Medicale si Siguranta
Pacientului

Numele Aplicantului
Spitalul de Urgenta
“Dr. Fogolyan Kristof”
Sfantu Gheorghe

Proiectul

”Utilizarea implantelor
cranio-faciale
personalizate

in reconstructia
traumatismelor si ablatiilor
osoase in patologia
oncologica a capului”

Prezentam folosirea unei metode inovatoare (cutting edge) in
reconstructia scheletului facial pentru traumatisme cranio-faciale
si reconstructii dupa ablatia unor tumori osoase ale scheletului
facial. Patologia afectata, rezectiile mandibulare si maxilare

in patologia tumorala in care se foloseste lambouri libere
microchirurgicale.

O alta patologie abordata fiind a traumatismelor craniofaciale,
cranioplastii si reconstructiile scheletului facial. Tehnologie si
metoda inovatoare care este folosita numai in unele centre
universitare din occident. S-au stabilit cateva firme spin-off

ale unor universitati din Europa cele mai multe din regiunea
Leuven, Belgia. Proiectarea unor astfel de implanturi necesita
cunostinte anatomice, clinice, chirurgicale, tehnice si tehnologice
de fabricatie. Echipa fiind din cadrul spitalului, alcatuita din
chirurgi vasculari, generali si bucomaxilofaciali, ortopezi si
otorinolaringologi. Totodata si de un medic-inginer care are
experienta in domeniu, atat pe plan national, cat si international.

Prin aceasta metoda putem creste calitatea serviciilor
medicale: calitatea vietii pacientului dupa operatie creste
semnificativ, eficacitatea in timpul operatiei: implantul fiind deja
adaptat anatomiei pacientului, nu mai este nevoie de adaptare
intraoperatorie. Implanturile sunt realizate din titan, grad 5

cu metoda de imprimare 3D. Sunt alternativele hardwarelor
confectionate care necesita adaptare intraoperatorie.

81



82

Categoria

Calitatea Serviciilor
Medicale si Siguranta
Pacientului

Numele Aplicantului
Spitalul Clinic Militar
de Urgenta “Dr. Victor
Popescu” Timisoara

Proiectul
“Impreuna pentru viata!”

Trofeul Categoriei

Proiectul initiat de catre Spitalul Clinic Militar de Urgenta “Dr.
Victor Popescu” Timisoara a inceput la data de 21 aprilie 2020

si a presupus constructia, organizarea gi operationalizarea, de la
zero, din iarba verde, acolo unde pe vremuri se facea performanta
sportiva, a unei facilitati medicale de izolare si tratament a
pacientilor cu COVID-19.

Facilitatea medicala functioneaza ca sectie externa de boli
infectioase a spitalului nostru. Dorinta noastra de a construi o
facilitate medicala a venit ca o contributie la efortul national
comun de combatere a pandemiei COVID-19 si ca urmare a
evolutiei situatiei epidemiologice la nivel regional determinata
de raspandirea COVID-19, a cresterii masive a numarului de
persoane infectate cu virusul SARS-CoV-2.

Sistemul Medical Modular de Izolare si Tratament (SMMIT) a
fost initial construit din corturi all-season, pe structura gonflabila
ranforsata cu bare de aluminiu, cu scopul de a trata formele
usoare si medii de imbolnavire. Ulterior, pe masura ce cazurile de
infectare au fost tot mai grave si pentru imbunatatirea conditiilor
de tratament, am luat decizia inlocuirii acestora cu containere
modulare izoterme.

83



Parteneri si Sustinatori:

PHILIPS

dh Bristol Myers Squibb
abbvie

W "
kapamed

aking a difference




(in)(f) spatiyimedical

spat,bMedical



