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REPERE CONCEPTUALE ALE CERCETARII

Actualitatea temei. Problema centrala a cercetarii economice moderne este de a dezvolta
0 astfel de politica economicd care ar contribui la stabilizarea economiei nationale cu
perspectiva, pe termen lung, cresterea economica si competitivitatea pe plan international.

Situatia existentd in economia mondiald, in prezent, atesta realizarea unei regrupari
substantiale a surselor si a factorilor care determind dezvoltarea economica a tarii. Tarile care
formeaza nucleul tehnologic mondial (SUA, Japonia, Germania, Marea Britanie, Franta), in
prezent se dezvoltd, in principal, pe baza activitatii de inovare. Tarile industrializate, concentrate
pe dezvoltarea inovatoare detin prima linie in lume, la toti indicatorii macroeconomici.

In contextul globalizarii si integrarii Republicii Moldova (RM) in economia mondiala,
crearea unei economii inovatoare este gradientul de dezvoltare moderna a tarii. Atingerea unui
nou nivel de dezvoltare economica va permite RM aderarea la comunitatea Uniunii Europene
(UE), precum si imbunatatirea bunastarii cetatenilor.

Ritmul cresterii economice depinde in mare masura de atragerea capitalului strdin si
participarea investitorilor straini in diverse proiecte inovatoare. Cele din urma contribuie la
crearea unei economii competitive si asigura accesul tarilor la un nivel tehnologic calitativ nou
de dezvoltare, prin cresterea componentei intelectuale ale PIB-ului.

Prin urmare, astazi sarcinile prioritare ale politicii economice este reducerea decalajului
dintre RM si tarile economic avansate. In acest sens, pentru RM, intensificarea trecerii la o
economie bazata pe stiinta, cercetare si cunoastere este deosebit de importanta si urgenta.

Obiectivul principal al activitatii de inovare in RM este de a imbunatati competitivitatea
produselor nationale, in conditiile de intensificare a concurentei mondiale aduse de procesul de
internationalizare, globalizare si liberalizare economica. Aceasta se manifesta prin cresterea
numarului de producatori straini pentru care piata de desfacere moldoveneasca este obiectul de
interes major. Singurul instrument in acest scop, tinand cont de conditiile actuale si viitoare, cum
ar fi, acordul de asociere la UE este inovatia.

Actualitatea activizdrii antreprenoriatului inovational in RM se fundamenteaza lent,
inclusiv prin cresterea prosperitatii cetatenilor si imbunatatirea sistemului de creditare in sectorul
de consum, inclusiv ipotecar. Astfel, pe de o parte, creste capacitatea pietelor relevante, iar pe de
alta parte - imbunatateste ,,lizibilitatea” consumatorilor si Sporeste concurenta.

Descrierea situatiei in domeniul de cercetare si identificarea problemei de
cercetare.in prezent, in pofida numeroaselor publicatii cu referire la activitatea de inovare, nu
toate aspectele sunt studiate profund. Punctele slabe sunt prezentate de asa intrebari, cum ar fi:
Cresterea atractivitatii investitionale ale proiectelor noi; stimularea activitatilor de inovare ale
intreprinderilor si institutiilor de cercetare de catre stat; formarea unei relatii eficiente intre stat,
organizatiile de cercetare si intreprinderi; lipsa unei baze de date a inovarilor si inovatiilor pentru
fiecare ramura (sector) a industriei, care este indispensabild pentru evidenta tendintelor noi si
politicii de reglementarea sortimentului; dezvoltarea mecanismului de organizare si economic a
activitatii de inovare, precum si a managementului general al afacerii (intreprinderii).

Gradul de studiere a problemei evidentiate. Atat inovatia cat si antreprenorialul au
devenit doua notiuni interdependente si indispensabile a unei economii competitive. Ele din ce in
ce mai des sunt cercetate si abordate din mai multe aspecte la nivel mondial. Fiecare din aceste
aspecte a evoluat timp indelungat, ca rezultat al diferitor specialisti, ce fac parte din diferite
curente, domenii si tari.



Ca punct de pornire prezenta lucrare a avut studierea notiunilor de inovatie,
antreprenoriat si afacere antreprenoriala. Schumpeter J.A. a fost primul care in faimoasa sa
lucrare Teoria dezvoltarii economice (1912) a recunoscut importanta cunoasterii in economie i
considerd ca dinamica economicd necesita 0 inovare sub diferite aspecte, la nivel mondial: B.
Twist, E. Mansfield, B. Santo, F. Nicson, P. Druker, R. Tucker, care au abordat inovatia ca
proces, autorii S. Iliencova, D. Socolov, A. Titov, M. Sabanova, I. Morozov, R. Fathudinov, I.
Frasineanu, L. M. Baloiu si multi altii au demonstrat in inovatie mijloc de schimbare si respectiv
prin procesul inovational — o cale spre progres.

In literatura de specialitate din RM, cercetirile in domeniul inovatiilor au pornit relativ
recent, si pot fi regasite in lucrarile: E. Hriscev, I. Sirbu, I. Badir, Belostecinic Gr., Paladii I., A.
Popa, A. Stratan, Jalencu M., Ganea V., N. Percinshi, G. Popovici, A. Bucatinschi, A. Letcaia,
D. Duca.

In ultimii ani acest termen de inovatie este folosit tot mai des in strategiile si politicile
nationale, pentru a indica modernizarile esentiale in diferite domenii sociale, economice, politice,
stiintifice. In ceea ce priveste antreprenorialul, importante studii in domeniul credrii, clasificarii
si functionarii a antreprenorialului, a intreprinderilor mici si mijlocii au fost realizate de catre: R.
Cantilion, J.B. Say, T. Veblen, J.Keynes, P. F. Drucker, J. Timmons.

Un aport esential a fost adus si de economistii contemporani: Nicolescu O., Stancu 1.,
Vaduva S., Asaul A.N. Baghiev G.L., precum si cercetatorii din RM: Aculai E., Bugdian L.,
Paladii I., Burlacu N., Solcan A., lliadi Gh., Veverita V., Vinogradova N., Gorobievschi S. si
altii. Activitatea intreprinderilor mici si mijlocii in general, cat si managementul inovational al
acestora, in particular, au fost elucidate in numeroase publicatii stiintifice ale renumitilor savanti
clasici, precum A. Smith, D. Ricardo, J.S. Flemming, J.B. Say, P. Kotler etc., cat si in lucrarile
stiintifice ale economistilor contemporani din strainatate: Carlsson B., Cochran T.C., Chavance
B., Nicolescu O., Stancu 1., Dinu M., Mereuta E., s.a.

In RM, de asemenea se desfisoard cercetdri vizand diverse aspecte ale intreprinderilor
mici si mijlocii. Cunoscuti cercetatori din domeniu precum: Aculai E., Bugéian L., Paladi 1.,
Burlacu N., Ciubotaru M., Cobzari L., Doga V., Hincu R., Gorobievschii Sv., Hriscev E., Fuior
E., Manole T., Moldovanu D., Rosca P., Stratulat O., Sirbu 1., Solcan A., Sestacovscaia A.,
Tomsa A., Ulian G. si altii au investigat un larg spectru de probleme ale managementului
intreprinderilor mici si mijlocii.

In vederea intelegerii si argumentarii rolului inovatiilor in antreprenoriat, a aparut nevoia
unui studiu mai amplu a aspectelor teoretice si practice a notiunii de antreprenoriat, afacere
antreprenoriala si afacere inovationala.

Ipoteza cercetarii: S-a presupus existenta unor diferente semnificative ale
antreprenorialului stomatologic, care este un sector important pentru dezvoltarea socio-
economica a Republicii Moldova. Abordarea unui model de management eficient al inovatiilor,
cu recunoasterea performantelor pe plan european si posibilitatea extinderii prestarii serviciilor
stomatologice la diferite categorii de pacienti, cat si dezvoltarea turismului stomatologic este o
oportunitate de eficientizare a serviciilor conform standardelor europene.

Scopul cercetarii consta in argumentarea rolului antreprenoriatului inovational in
stimularea proceselor inovationale si intensificarea activitatii de afaceri in sectorul serviciului
stomatologic in conditiile preintegrarii Republicii Moldova in Uniunea Europeana.



Obiectivele cercetarii:

1. Aprofundarea cercetarilor stiintifice asupra conceptelor de antreprenoriat si inovatie cu
identificarea importantei reciproce;

2. Abordarea conceptualda a modului de dezvoltare a managementului prin inovatii si analiza
rolului inovatiilor in dezvoltarea antreprenorialului stomatologic;

3. Identificarea indicatorilor de evaluare a potentialului inovational al institutiilor stomatologice
din Republica Moldova cu evidentierea caracteristicilor specifice ale antreprenorialului in
acest domeniu de activitate.

4. Dezvoltarea metodologiei de evaluare a eficientei implementarii inovatiilor si strategiilor
inovationale manageriale in institutiile stomatologice.

5. Elaborarea recomandarilor stiintific argumentate in vederea dezvoltarii antreprenoriatului
inovagional in  activitatea  institutiilor  medicale  stomatologice si  sporirea

Noutatea si originalitatea stiintifici. In premierd s-a efectuat, in viziune sistemica,
studiul complex multilateral al aspectelor de antreprenoriat inovational si managemet
inovational, in serviciul stomatologic.

S-au obtinut date noi cu privire la abordarea conceptuala a modului de dezvoltarea a
managementului antreprenoriatului stomatologic prin inovatii;

Au fost identificati indicatorii de evaluare a potentialului inovational la nivel de institugie
medicald stomatologica;

A fost estimatd performanta manageriald a serviciului stomatologic din RM;

A fost evidentiat rolul managementului inovational in activitatea de antreprenoriat
stomatologic.

Au fost elaborate un set de recomandari si propuneri practice in vederea dezvoltarii
institutiilor stomatologice (antreprenoriatului stomatologic) prin inovatii, publicat sub forma de
Ghid teoretico-metodologic.

Problema stiintifica solutionati in tezd consta in fundamentarea teoretica si
metodologica a conexiunii activitatilor de management inovational si antreprenoriat in serviciul
stomatologic, ce a stat la baza elaborarii recomandarilor practice in vederea dezvoltarii
antreprenoriatului prin inovatii.

Perfectionarea sistemului de management al Intreprinderilor Mici si Mijlocii (IMM) si
validarea unui model relevant de eficientizare a managementului inovational in scopul perfectarii
functionalitatii sectorului stomatologic din RM.

Importanta teoretici a lucririi. In baza integrarii rezultatelor obtinute au fost trasate
principii de baza de dezvoltare si evaluare a managementului inovational al serviciul medical
stomatologic. A fost elaborat un ghid practic pentru implementarea inovatiilor, ce reflecta esenta
mecanismelor de gestionare a IMM in aspect economico-social, in cadrul institutiilor medicale

Valoarea aplicativa a tezei de cercetare:

1. Elaborarea si propunerea spre implementare a modelului “Algoritmul implementdrii etapizate
a inovatiilor organizationale”;

2. Elaborarea si propunerea spre implementare a sistemului de indicatori inovationali de
input/output cu focalizare pe angajati si calitate, manageri si procese manageriale, pe clienti
si piata;

3. Elaborarea si implementarea Ghidului teoretico-metodologic al managementului inovational
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in cadrul institutiilor stomatologice.

Implementarea rezultatelor stiintifice. Este certificata prin actele de implementarea a
rezultatelor stiingifico-practice la nivelul institutiilor medicale stomatologice din Republica
Moldova si USMF ,Nicolae Testemitanu,,. Algoritmul implementarii etapizate a inovatiilor
organizationale, indicatorii, formula masei critice inovationale sunt implementate in programele
strategice ale institutiilor medicale stomatologice si programele analitice ale studentilor si
rezidentilor Facultatii de stomatologie a USMF ,\Nicolae Testemitanu”, inclusiv in cadrul
Educatiei Medicale Continue.

Aprobarea tezei. Rezultatele cercetarii au fost prezentate in cadrul urmatoarelor
simpozioane si foruri stiintifice, congrese, societati:

* Conferinta stiintifica anuald a colaboratorilor si studentilor ”Zilele USMF ”Nicolae

Testemitanu”, Chisinau, 20016;

* Conferinta stiintifica internationala ’’Republica Moldova: 20 de ani de reforme

economice”, ASEM, Chisinau, 2011;

» Conferinta nationald cu participare internationala *’Strategii si politici de management in

economia contemporana’’, ed. a V-a, ASEM, Chisinau, 2016;

»  Simpozionul stiintific al tinerilor cercetatori, ed.a X-a, ASEM, Chisinau, 2012;
»  Simpozionul stiintific al tinerilor cercetatori, ed. a XI-a, ASEM, Chisinau, 2013;
»  Simpozionul stiintific al tinerilor cercetatori, ed. a XII-a, ASEM, Chisinau, 2014.

Studiul a fost efectuat in baza temei aprobate al Consiliului Stiintific al ASEM (proces
verbal nr. 6 din 24 decembrie 2010).
Rezultatele lucrarii au fost raportate, discutate si aprobate la sedinta catedrei

Management al ASEM (proces verbal nr.14 din 21liunie 2017) si recomandate spre sustinerela
sedinta Seminarului stintific de profil ,,Economie si management in domeniu de activitate”,
Hotararea dinl3 decembrie 2017, proces verbal nr. 04/17.

Publicatii la tema tezei. Rezultatele cercetarii au fost reflectate in 6 lucrari stiintifice
inclusiv 5 in monoautoriat, 4 articole in reviste nationale recenzate si 2 in reviste stiintifice
internationale.

Volumul si structura tezei. Teza este scrisda in limba romanda, tehnoredactatd la
calculator si include: introducere, reviul literaturii, 3 capitole explorative, concluzii generale si
recomandari, bibliografia cu 182 referinte. Lucrarea este ilustrata cu 42 figuri, 17 tabele, 6 anexe.

Cuvintele cheie: antreprenoriat, antreprenoriat inovational, — antreprenoriat
stomatologic, inovatie, Mmanagement inovational, management stomatologic, institutie medicala
stomatologica bugetara, institutie medicala stomatologica privata, management stomatologic,
piaza serviciilor stomatologice, concurenyd, turism stomatologic.

Sumarul tezei. Teza este scrisa in limba romana, pe 231 pagini tehnoredactate la
calculator, si include: introducerea, revista literaturii (capitolul 1), descrierea materialelor,
metodelor de cercetare si rezultatelor obtinute (capitolele 2-4), concluzii generale si recomandari
practice, bibliografie si anexe.

CONTINUTUL TEZEI

In introducere se aduc date si argumente stiintifice elocvente ce argumenteazi
actualitatea si necesitatea studiului efectuat. Este formulat explicit scopul si obiectivele cercetarii
stiintifice. Se descrie aspectul inovator al studiului, semnificatia teoretica si aplicativa. Sunt
prezentate forurile stiintifice nationale si internationale la care au fost aprobate rezultatele,
concluziile teoretice si practice formulate in lucrare.



1. ASPECTELE TEORETICE PRIVIND ANTREPRENORIATUL INOVATIONAL
iN SISTEMUL DE MANAGEMENT

Capitolul 1 este o sintezd a celor mai relevante publicatii, care reflectd concluziile
stiintifice ale savantilor despre particularitatile antreprenoriatului, inovatiei si managementul
inovagional. Pentru a evidentia importanta ,.antreprenoriatului inovagional” structurarea
capitolului incepe cu redarea diferitor abordari a conceptelor de antreprenoriat si inovayie, in
viziunea mai multor autori autohtoni si straini, in scopul argumentarii si valorificarii ulterioare a
acestuia in dezvoltarea economicda activitatii de intreprinzator la nivel national, cat si
internagional. Au fost trecute in revista aspectele teoretice si aplicative referitoare la inovatii,
antreprenoriat si Managementul Inovational (MI) si rolului lui in dezvoltarea premiselor pentru
integrarea in UE. Cea de-a doua parte, este consacrata dezvoltarii si evaluarii antreprenoriatului
national. Studiul efectuat culmineaza cu analiza experientei de functionare si aplicare a
antreprenoriatului inovational.

Crearea conditiilor de dezvoltare a antreprenoriatului inovational poate determina o
crestere economicd bazatd pe cunoastere, asigurdnd durabilitatea acestei cresteri. Drept subiecti
(actori, substructuri, parteneri, subdiviziuni) ai antreprenoriatului inovational din RM sunt

Caracteristicile de baza ale intreprinderii sau organizatiei antreprenoriale sunt inovatia,
cresterea rapida, dezvoltarea cu grad sporit de risc si Imbundtatirea profitabilitatii. Inovatia este
instrumentul specific al inovatorilor, mijlocul cu care ei folosesc in mod constient schimbarea
pentru a imbunatati diferite afaceri, servicii, segmente de viata [2].

Experienta seculara a tarilor cu economie avansata denota rostul antreprenoriatului in
edificarea societatilor post industriale. In prezent acestui sector in Marea Britanie ii revine
53,0%, in Germania - 50,0%, in Italia - 60,0%, in Franta - 62,1%, in SUA - 52,2%, in Japonia -
55,4%, in Rusia - 14,1%, Moldova- 35,5% din Produsul Intern Brut (PIB). Crearea conditiilor de
dezvoltare a antreprenoriatului inovational poate determina o crestere economica bazata pe
cunoastere, asigurand durabilitatea acestei cresteri. Pentru o concurenta reald in contextul
globalizarii si internationalizarii sectorului IMM din RM, este necesar sd-si dezvolte performante
functionale si structurale similare tarilor cu economie avansatd cum ar fi: Franta, Italia, Japonia,
Germania, etc. [11].

In prezent, toate domeniile stiintei, tehnologiei, productiei industriale, tuturor sferelor
vietii publice etc. sunt acoperite de revolutua informationala, caracterizata succint astfel: cine
derine informayiile, degine lumea.

Actualmente, tendinta prioritard in dezvoltarea stiintei si tehnologiei este modelul
spiralei triple (triplu helix), cel mai nou model pentru formarea si dezvoltarea inovatiilor,
elaborat pe baza modelului euro-atlantic, care insa in forma finala, nu exista inca in nici o tara.

Teoria triplei helix a modelului dezvoltarii inovatoare a fost creatd in Anglia si Olanda la
inceputul secolului XXI, bazata pe sinteza teoriilor sociologice, utilizarea analogiilor din stiintele
biologice, precum si similitudinea problemei miscarii relative a trei corpuri, care nu are o solutie
generald, dar sunt posibile solutii particulare pentru anumite conditii initiale specifice. Este
adecvat proceselor neliniare, multivariate.

In ceea ce priveste dezvoltarea inovatoare, modelul triplu-helix descrie interactiunea a
trei institutii (stiinta-stat-business) in fiecare etapa a crearii unui produs inovator. Acesta este un
model dinamic al interactiunilor interorganizatoare care apare in timpul evolutiei economiei si a
societatil.



Asadar, viitorul este pentru economia inovatoare. Acesta este un punct legitim de vedere
al economistilor americani, deoarece formarea sistemului national de inovare in SUA constituie
evenimentul cel mai remarcabil al secolului XX, este baza realizarilor stiintei si cerectarii in
orice domeniu, un mecanism care poate satisface orice nevoie a societafii.

In masura in care, in tarile economic avansate au dezvoltat cu succes modelul nou a
sistemului de inovare si formare de noi abordari, pentru explicarea proceselor de aparitie si
raspandirea inovatiilor, in Republica Moldova acest proces este in faza incipienta.

Capitolul este structurat in 4 subcapitole, inclusiv concluzii la capoitol si contine
informatii ce contine gradul de studiere a problemei atdt la nivel national cat si la nivel
international.

2. ANALIZA SITUATIEI ACTUALE SI DIRECTIILE DE INOVARE A
MANAGEMENTULUI  SERVICIULUI STOMATOLOGIC DIN REPUBLICA
MOLDOVA reflecta algoritmul studiului, caracteristica generald a materialului si metodele de
analiza a rezultatelor obtinute. Se descriu metodele de studiu, metodele de colectare si prelucrare
a materialului informativ, precum si argumentarea efectivului numeric al esantionului luat in
studiu. In detalii sunt expuse fundamentele teoretice ale MI si antreprenoriatului, precum si
aplicativitatea metodelor respective in stiinta si practica economica $i manageriala

2.1 Organizarea cercetarii, materiale si metode

Subiectul cercetarii — complexul problemelor teoretice si practice care vizeaza relatiile
economice si administrative, legate implementarea investitiilor inovationale in antreprenoriatul
stomatologic. Studiul a fost realizat in perioada de timp cuprinsa intre anii 2014 - 2017.

Cercetarea intreprinsa este un studiu descriptiv-observational si s-a realizat in mai multe
etape ce difera din punct de vedere al metodologiei si al profunzimii investigatiilor (Figura 1).

. Estimarea complexa a
I. Definirea problemei institutiilor medicale
aparatului conceptual stomatologice

e e Abordarea conceptuald a Sondaj sociologic prin chestionare.
Documentarea teoretica si faptica asupra A . . - e
. . managementului inovational. Caracteristica generald a activitatii
problemei preconizate spre cercetare. . [, - . - . .
. . Concretizarea stiintificd a notiunilor sectorului stomatologic a sistemului
Emiterea ipotezelor de lucru. ) S . . s
investitie, inovatie, management national de sdnatate.
Selectarea metodelor de cercetare. . ! S . E .
- . . inovational, antreprenoriat si Evaluarea sistemului managerial a
Argumentarea numerica a esantionului de . 5 PR . .
N . antreprenoriat stomatologic. institutiilor medicale stomatologice.
imvestigat. e - . . p
. . . Identificarea indicatorilor de evaluare a Elaborarea metodologiei (modelului) de
Elaborarea programului general si planului . . . . . R . .
I ——_— potentialuluiinovational la nivel de unitate management inovational in
‘ economica. antreproniatul stomatologic.

2 : 2

V. Formularea propunerilor si recomandarilor invedereadezvoltariiinstitutiilorstomatologice
(antreprenoriatuluistomatologic) prininovatii,

Fig. 1. Design-ul cercetirii

Sursa: elaborat de autor

Metodologia studiului se bazeaza pe utilizarea abordarii procesuale, sistemice si de
reproducere, cu aplicarea metodelor statistice, comparative, logice, sociologice si alte tipuri de
analize. Verificarea semnificatiei statistice a rezultatelor obtinute a fost efectuata dupa criteriul t,
Student (ANOVA), ¥°.

In calitate de suport informational au servit informatiile preluate din rapoartele si bazele
de date deschise furnizate de organismele nationale si internationale: Biroul National de
Statisticd si Ministerul Sanatati al RM, Serviciul de Statisticd al Uniunii Europene, Oficiul
european de brevete, Organizatia Mondiala a Proprietatii Intelectuale, si alte.



2.2 Tendinte ale serviciului stomatologic din RM 1in contextul antreprenoriatului
inovational.

Conform datelor statistice ale Camerei de Licentiere a Republicii Moldova [18], si
Nomenclatorului institutiilor medico-sanitare private de asistenta medicala stomatologica [12] in
anul 2015, in tara activau 917 institutii medicale cu statut privat (dintre care in mun. Chigindu -
524, Balti -61, raioane- 332 institutii medicale cu statut privat), inclusiv 535 de profil
stomatologic (municipii — 338, raioane — 197 institutii stomatologice private), ceea ce constituie
aproximativ 58,34% din numarul total [21].

Necesitatea reformelor in domeniul asistentei medicale stomatologice au stat la baza
strategiilor de restructurare a serviciilor de stomatologie in conditii economice noi, caracteristice
perioadei anilor 1997-2002 si reflectate in ordinul MS al RM nr. 7 din 13 ianuarie 1997 ,,.Despre
perfectionarea asistentei stomatologice populatiei din RM”, HG nr. 672 din 21 iulie 1999 ,,Cu
privire la trecerea institutiilor stomatologie la autogestiune”, Hotararea Colegiului MS din 18
februarie 2002 ,,Cu privire la Conceptul dezvoltarii asistentei stomatologice in RM” [8].

Varietatea noilor forme de servicii stomatologice prestate populatiei contra platd, in
virtutea elaborarii insuficiente a principiilor fundamentale de activitate economica a generat la
etapa respectiva de dezvoltare diverse situatii spontane si lipsa unei evidente stricte a activitatilor
desfasurate. Diferentierea retelei institugiilor stomatologice de stat si a celor private devine un
factor important in activitatea serviciului stomatologic per ansamblu. Ajustarea resurselor
existente la volumul serviciilor stomatologice prestate, implementarea metodelor si tehnologiilor
moderne in conformitate cu nivelul de dezvoltare al stiintei au fost si raiman in continuare factori
absolut necesari 1n activitatea cotidiand a institutiilor stomatologice indiferent de forma de
proprietate [14].

Aparitia alternativei pentru stomatologia de stat, ,,in persoana stomatologiei private” a
generat dezvoltarea unei concurente constructive cu impact incontestabil asupra calitatii
serviciilor prestate, fenomen mentionat in diverse publicatii ale autorilor autohtoni si de peste
hotare [4; 1; 6; 13; 15;17;].

Studiile efectuate anterior demonstreaza cd in perioada ultimilor 5 ani in stomatologia
autohtona s-a petrecut o metamorfoza fulminanta a aspectului calitativ al serviciilor de profil,
generatd de implementarea cu pasi siguri a tehnologiilor moderne, a instrumentarului si
aparatajului avansat, avand impact direct asupra calitatii tratamentului, profilaxiei si proteticii
dentare [3;17;20].

Cele relatate confirmd ca majoritatea specialistilor stomatologi, in functie de institutia
unde activeaza, au acces diferit la tehnici si tehnologii performante, prioritatea apartindnd
institutiilor private. Avantajul sectorului privat, atat in gestionarea politicii de preturi la serviciile
prestate, cat si in gestionarea resurselor economice disponibile, permite flexibilitatea si
operativitatea accesului acestora la tehnologiile moderne [15].

in ultimul timp, in RM s-au conturat unele directii de dezvoltare a serviciilor
stomatologice private, ca de ex.: cabinete stomatologice individuale, societdti comerciale,
grupuri de practicd, clinici stomatologice private, etc. In acest context, in practica stomatologici
apare elementul concurential care impune necesitatea de implementare in sectorul stomatologic
privat a princiipiilor §i functiilor managementului. Asadar, implementarea unui sistem
managerial adaptat la schimbarile si cerintele pietei constituie o directie prioritara in activitatea
medicala stomatologica privata.



2.3 Managementul cabinetului stomatologic

Functia de bazd a managementului in stomatologie este determinarea prioritdtilor, dar
pentru realizarea acestora este necesar ca scopurile i obiectivele sa fie bine definite, implicand
in aceasta activitate toti membrii echipei stomatologice. In acest context este foarte important ca
profesional in activitatea stomatologica: in institutiile stomatologice publice; in cadrul
cabinetului stomatologic individual cu activitate privatd; in cadrul cabinetului stomatologic
profitabil; s.a. Flexibilitatea si operativitatea sectorului stomatologic privat constd in
restructurarea §i modernizarea serviciului conform necesitatilor pacientilor. Aceasta este un
factor motivant de a activa in conditiile unei concurente constructive, in urma careia se
perfecteaza ,,calitatea serviciilor®.

In conditiile noi de dezvoltare sociala, sectorul stomatologic necesiti impementarea unor
schimbari si inovatii, determinate de cresterea numarului de pacienti cu afectiuni stomatologice,
a niveluluii de cunostinte medicale si nu in ultimul rand de necesitatea reorganizarii sistemului
stomatologic in conformitate cu principiile si functiile unui management adecvat.

2.4 Premisele pentru introducerea managementului inovational 1in serviciul
stomatologic din Republica Moldova

Pentru Republica Moldova problema primordiald a dezvoltarii economice a tarii devine
cautarea de solutii pentru depasirea crizei economice, cresterea veniturilor la bugetul de stat,
reducerea cheltuielilor, etc. La baza unei economii nationale “sandtoase” se afla antreprenoriatul
inovational. Implementarea antreprenoriatului inovational este una din premisele de baza care ar
asigura integrarea armonioasa a Republicii Moldova in Uniunea Europeana.

3. DIAGNOSTICUL SERVICIULUI STOMATOLOGIC DIN REPUBLICA MOLDOVA
iN CONTEXTUL MANAGEMENTULUI INOVATIILOR este consacrat analizei si
evaluarii aspectelor stiintifice si aplicative ale studierii MI in serviciile stomatologice.

3.1 Institutiile medicale prestatoare de servicii stomatologice private in contextul
antreprenoriatului national

Pentru a dezvolta in continuare serviciille medicale stomatologie sunt necesare
implementarea activd a inovatiilor si renovarea sistemului de management, ce vor contribui
benefic la alinierea institutiilor medicale din tara cu cele din tarile membre ale UE.

In acest context prezinti interes analiza situatiei IMM pe piata Republicii Moldova. S-a
recurs la analiza detelor din sursele BNS, in perioada anilor 2005-2014.

Analizand intreprinderile din Republica Moldova in functie de zona geografica observam
ca cea mai mare pondere revine celor din mun. Chisinau — 65,2%, urmate de cele din regiunea
Centru — 14,8% si regiunea Nord — 12,2%. Considerabil mai putine intreprinderi sunt localizate
in regiunea Sud — 5,2% si UTA Géagauzia — 2,6%. Structura intreprinderilor dupd marime in
fiecare regiune respecta aceeasi legitate ca pe republica in total. La fel este situatia si cu salariatii
intreprinderilor descrise (Figura 2).

In proprietatea RM sunt 91,7% din intreprinderile situate pe teritoriul tarii, in proprietate
stridind sau mixti fiind cate 4,1%. In proprietate privati sunt 89,3% intreprinderi, majoritatea
dintre care (85,3%) sunt in proprietate colectiva.
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Numairul mediu de salariati Numirul de intreprinderi
- L 1 1 1 1 ] - L 1 1 1 1 ]
micro w micro
mici mici
medii m medii
mari w mari
Total e ——— ] Total m
0 20 40 60 80 100 0 20 40 60 80 100
Total mari medii mici micro Total mari medii mici micro
® Mun. Chisinau 60,4 67,6 49,2 52,6 60,8 ® Mun. Chisinau 65,2 69,4 60 60,2 66,5
® Nord 17,0 16,6 19,3 17,9 14,4 ® Nord 12,2 11,7 15,5 14,9 11,4
u Centru 13,4 9,4 17,0 18,2 15,6 u Centru 14,8 11,4 14,8 15,6 14,7
| Sud 6,3 4,1 10,1 8,1 6,4 | Sud 5.2 41 6,5 6,4 4,9
HU.T.A. Gagauzia 2,9 2,4 4,5 32 2,8 EU.T.A. Gagauzia 2,6 3,3 3,2 2,9 2,5

Fig. 2. Activitatea agentilor economici din RM pe regiuni si marimea intreprinderilor,
date medii 2005-2014
Sursa: BNS, prelucrate §i elaborata de autor

Statistica oficiala a RM monitorizeaza activitatea sectorului Sanatate si asistenta sociala,
fara o delimitare certd a sectorului de sanatate si evident statistica sectorului stomatologic.
Astfel, pentru sectorul respectiv este caracteristic tendinte inregistrate in economia nationald per
ansamblu, insi la alte cote (Figura 3). In perioada aflata sub observatie, s-a constatat o crestere
fulminantd a agentilor economici din acest sector, de la 434 in anul 2005 pana la 1070 in anul
2014, ceea ce constituie o crestere cu 146% comparativ cu anul de referinta, manifestand
tendinta de crestere, pentru perioada imediat urmatoare.
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Fig. 3. Activitatea agentilor economici din RM referitoare
la sanatate si asistenta sociala

Sursa: BNS, prelucrate si elaborata de autor

Conform datelor CNMS, structura unitatilor economice private sin sectorul de sanatate
este dominata, practic in proportii egale de farmacii si de institutiile medicale de profil
stomatologic (Figura 4).
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Fig. 4. Structura unititilor economice private, referitoare lasanitatea umana,
dupa tipul de asistentd medical acordati, date medii 2010-2014
Sursa: CNMS, prelucrate si elaborata de autor

Conform datelor statistice ale Camerei de Licentiere a RM [18], si Nomenclatorului
institutiilor medico-sanitare private de asistentd medicala stomatologica in anul 2015 in tara
activau 917 institutii medicale cu statut privat (dintre care in mun. Chisindu -524, Bal{i -61,
raioane- 332 institutii medicale cu statut privat), inclusiv 535 de profil stomatologic (municipii —
338, raioane — 197 institutii stomatologice private).

Structura cadrelor medicale cu studii superioare, in functie de specialitati, este dominata
de medicii de profil terapeutic (18,9%), umata de medicii de profil chirugical (14,3%),
stomatologi si dentisti (12,3%) si medicii din sistemul de supraveghere a sanatatii publice (4,7%)
(Figura 5).

M Stomatologi si —
dentisti; 12,3 =  Medici ai
serviciului

sanitaro-
epidemiologi - fil terapeutic;
47

# Radiologi; 2,1
# Dermatovenerolo

gi; 1,4
H Ftiziologi; 1,8

H  Psihiatri si
psihiatri-
narcologi; 2,

P rofil chirurgical;
14,3

etrologi; 3,0

& Otorinolaringolo
gi; 1,5
& Oftalmologi; 1,7

H Pediatri;

4,1 H Obstetricieni; 5,2

Fig. 5. Structura personalului medical cu studii superioare din RM, %
Sursa: Biroul Nafional de Statistica. Analizat si elaborat de autor

Pe parcursul perioadei de observatie s-au constatat unele modificari anuale a efectivului
medicilor de diverse specialitati, mai mult sau mai putin dramatice pentru sistemul de sanatate
anuale, redata grafic in figura de mai jos.

In perioada de observatia se constatd sporirea gradului de asigurare a populatie cu medici
doar de 3 specialitati: medici stomatologi — cu 1,2 per 10 mii populatie, medici de profil
chirurgical — cu 0,7 per 10 mii populatie si neurilorgi — cu 0,1 per 10 mii populati (Figura 6).
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Fig.6. Evolutia modificarii structurii efectivului de medici in perioada 2000-2016, pe
specialitati
Sursa: Biroul Nafional de Statistica. Analizat si elaborat de autor.

3.2. Caracteristica generala a institutiilor medico-sanitare stomatologice

Diferentierea retelei institutiilor stomatologice de stat si a celor private devine un factor
important in activitatea serviciului stomatologic per ansamblu. De aceea este absolut necesar de
a analiza procesul de ajustarea resurselor existente la volumul serviciilor stomatologice prestate,
implementarea metodelor si tehnologiilor moderne in conformitate cu nivelul de dezvoltare al
stiintei 1n activitatea cotidiand a institutiilor stomatologice cu forma de proprietate privata si de
stat. In cadrul studiului actual au fost intervievati 206 medici din institutii ce presteaza servicii
stomatologice cu diferitd forma de proprietate: de stat (40 persoane) si privata (166 persoane).

In cazul structurilor stomatologice private, initierea si derularea unei noi afaceri
presupune un risc considerabil si un efort sustinut, rolul principal in acest proces revenindu-i
intreprinzatorului, calitatilor si aptitudinilor sale.

Complexitatea activitdtii de antreprenoriat stomatologic si specificul situatiilor concrete
necesitd o imbinare a cunostintelor teoretice si practicemedicale cat si manageriale. Evaluarea
sistemului managerial al institutiilor medico-sanitare stomatologice

3.3. Evaluarea sistemului managerial al institutiilor medico sanitare stomatologice

Desi putini dintre participantii in studiu au instruire manageriala, foarte mul{i medici
cunosc notiunea de antreprenoriat inovational — 130 (63,1%) persoane. Cunoscand notiunea de
antreprenoriat inovational medicii isi pot exprima parerea cu privire la trasaturile caracteristice
conducerii institutiei in care activeaza (Figura 7). Astfel majoritatea respondentilor au asociat
notiunea de antreprenoriat inovational cu activitatea dsfasuratd intr-o afacere mica careia 11 sunt
caracteristice flexibilitatea, creativitatea si perseverenta urmate de initiativa, asumarea riscului,
spirit inovator, increderea si cunoasterea serviciilor.

Institutiile stomatologice private au avantaj mare fatd de cele publice prin faptul ca
acestea activeaza dupa regulile economiei de piatda si autogestiunii totale prin urmare, succesul
institutiilor de profil, este in dependenta nemijlocita de sursele financiare extrabugetare, care
sunt acumulate prin prestari de servicii performante, implementand tehnologii inovationale
costisitoare. Rezultatul final al acestor constatari este ,,nivelul inalt al calitatii serviciului medical
prestat®, obiectivul de baza spre care tinde sistemul de sanatate.
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Din aceste puncte de vedere institutiile stomatologice cu statut privat au un avantaj
semnificativ in comparatie cu cele publice.

Spirit conservator 58
Preferinta pentru clasic, traditionalism 9,7
Rigiditatea 12,6
Rezistenta la risc 17,5

Flexibilitatea F—MZ,?

Creativitatea H—mz,?

Perseverenta 43,7
Initiativa 46,6
Asumarea riscului W—MG,G
Spirit inovator w—mm

Increderea WS,S
Cunoagterea serviciilor 76,7

0,0 200 400 600 80,0 100,0
%

Fig. 7. Ponderea trisaturilor atribuite conducerii institutiilor in care
activeaza respondentii (%)
Sursa: elaborat de autor

Premisele de implementare a inovatiilor in institutia stomatologica sunt diverse. Cea mai
mare pondere revine dezvoltarii in perspectiva — 118 (57,3%) cazuri, urmatd de perfectionarea
activitatii curente — 68 (33,0%) cazuri.

Doar 2,9% de implementdri prevad gestionarea situatiilor de crizd. Diferentd statistic
semnificativa cu privire la premisele de implementare a inovatiilor in institutiile stomatologice
cu diferita forma de proprietate nu se atesta (y2=4,13; gl=2; p>0,05) (Figura 8).

Managerii stomatologi prin acest fapt realizeazd cd inovatiile reprezita sursa

......

75,0
60,0
45,0
%
30,0 - H private
o .
150 - publice
24 20
0,0 -
Pentru dezvoltarea Pentru activitatea Pentru situatiile de
in perspectiva curenta criza

Fig. 8. Ponderea premiselor de implementare a inovatiilor in institutiile stomatologice in
functie de forma de proprietate (%).
Sursa: elaborat de autor
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O schimbare atat de importantd ca adoptarea unei strategii inovationale este apreciata
pozitiv doar de 80 (38,8%) persoane intervievate, cu o diferenta statistic semnificativa intre
institutiile cu diferitd forma de proprietate (y2=7,413; gl=1; p<0,01). Procurarea tehnologiilor
know-how este vizualizatda ca o schimbare inovationala de 26,2% dintre respondenti fara
diferenta statistic semnificativa intre forma de proprietate a institutiei stomatologice (Tabelul 1).

Tipurile de inovatii implementate mai frecvent in institutia stomatologica sunt cele
tehnologice — 150 (72,8%) cazuri, ele fiind mai mult implementate in institutiile private 79,5%
decat in cele publice — 45,0% (¥2=19,402; gl=1; p<0,001). Inovatiile organizatorice sunt
implementate in 106 (51,5%) cazuri, fard diferentd statistic semnificativa intre forma de
proprietate a institutiei stomatologice (y2=1,451; gl=1; p>0,05).

Tab. 1. Repartizarea schimbarilor inovationale care ar duce la cresterea performantei
institutiei stomatologice in functie de forma de proprietate

Institutii private Institutii publice
Abs. | % Abs. % P
Adoptarea unei strategii
AAopis g 72 43,4 8 200 | (2=7.413; gl=1; p<0,01)
inovationale
Procurarea tehnologiilor
- col=1- 1>
Kow-how 42 33,3 12 30,0 (x2=0,368; gl=1; p>0,05)
Implementarea noilor metode | 5, | g 5 28 700 | (2=0,203; gl=1; p>0,05)
de diagnostic si tratament
Crearea unui parteneriat
P 32 19,3 12 30,0 (x2=2,206; gl=1; p>0,05)
european
Utilizarea turismului
. 2 19, 20, 2=0,11; gl=1; p>0,
stomatologic 3 93 8 0.0 (2=0.11; gl=1; p>0,05)

Sursa: elaborat de autor

Orice inovatie implicd o anumitd schimbare in starea de lucruri existentd, de aceea
inovatiile, In special cele ultraradicale, nu sunt justificate decat atunci, cand implementarea lor
are un efect pozitiv.

Luand in consideratie faptul ca cercetarea institutiilor prestatoare de servicii
stomatologice s-a realizat la scara nationala putem concluziona ca efectul inovatiilor de crestere
a performantei institutiilor in proportie semnificativd se refera la scara intregii economii
nationale.

Metodele ce favorizeaza dezvoltarea clinicilor stomatologice sunt redate in figura 9.Este
important de mentionat cd aproximativ jumatate de institutii au intalnit bariere in implementarea
inovatiilor — 110 (53,4%) cazuri, fara diferente in functie de forma de proprietate a institutiilor
(x2=0,230; gl=1; p>0,05). Aceste bariere nu au fost specificate separat de catre respondenti.

Aplicarea de noi metode de activitate clinica si prestare a serviciilor a favorizat si
cresterea venitului (salariu), fenomen mentionat de 132 (64,1%) respondenti. Aceasta majorare
este de 2 ori mai simtitd Tn cadrul institutiilor private — 71,1%, fata de 35,0% 1in institutiile
publice (x2=18,233; gl=1; p<0,001). In acest context in proportic de 71% in institutiile
stomatologice private s-au realizat inovatiile capitaloacumulative — ce au asigurat majorarea
salariului 1n raport cu beneficiile aduse de catre inovatii in raport dublu fata de sectorul privat.

In urma prestarii serviciilor medicale in conditii de utilizare a inovatiilor, s-a imbunatatit
total sau partial imaginea institutiei pe piata serviciilor stomatologice in 184 (89,3%) cazuri. Alte
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efecte ale utilizarii noilor tehnologii medicale stomatologice sunt micsorarea timpului de prestare
a serviciului, reducerea volumului necesar de munca, sciaderea costului, durabilitatea efectului
serviciului acordat, reducerea de energie si materie prima etc. Cel mai important efect este
cresterea calitatii serviciului, mentionat de 132 (64,1%) respondenti. Totodata, a crescut si
accesibilitatea - 102 (49,5%) cazuri.

Contributia serviciilor stomatologice in dezvoltarea socio-economica a Republicii
Moldova constd, in primul rand, in prestarea serviciilor eficiente — in opinia a 152 (73,8%)
respondenti, indiferent de forma de proprietate a institutiilor stomatologice (¥2=3,227; gl=1;
p>0,05). (Figura 9).

Metode de promovare 15,0 24 3

Metode de diagnostic

Metode de tratament 70,0
7,5
« s - O'O
Prestarea de servicii diverse ab
Metode de comunicare 30,0 2b

00 100 200 300 400 500 600 70,0 800
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Fig.9. Repartizarea metodelor noi ce favorizeaza dezvoltarea institutiilor
in functie de forma de proprietate.
Sursa: elaborat de autor

Alt aspect al contributiei este oferirea locurilor de munca - 140 (68,0%), raspunsuri
afirmative fara diferentd statistic semnificativa intre institutiile publice si cele private (y2=3,830;
gl=1; p>0,05). Prin sistemul de impozitare serviciile stomatologice contribuie la formarea
bugetului de stat - aceasta varianta de raspuns a fost selectata de 108 (52,4%) persoane, care
activeaza in clinicile participante la studiu (¥2=0,132; gl=1; p>0,05). Alte cai de contributii
mentionate de medicii stomatologi sunt: stimularea concurentei, favorizeazd inovarea si
flexibilitatea

4. DIRECTIILE DE PERFECTIONARE §1 DEZVOLTARE A SERVICIULUI
STOMATOLOGIC DIN REPUBLICA MOLDOVA iN CONTEXTUAL INOVATIILOR
MANAGERIALE sunt expuse rezultatele investigatiilor stiintifice si valorificarea rezultatelor in
practica manageriald a IMSS.

3.2. Elaborarea mecanismelor de formare si implementare a inovatiilor
organizationale in institutii

Tindnd cont de specificul AMS, de factorii organizationali ce o determind si de

importanta ei in plan medico-social pentru sistemul de sanatate autohton, intervine necesitatea
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unei analize fundamentale, din toate aspectele, pentru a fi identificate unele cai posibile de
dezvoltare a acesteia. Realitatile prezente in functionarea acestui serviciu denotd o varietate de
forme de activitate permise de legislatie si, ca dovada, este dezvoltarea destul de dinamica a
sectorului privat.

Normele legislative, conditiile si principiile economice care stau la temelia dezvoltarii
stomatologiei private, bazate pe rentabilitate si eficientd, permit dezvoltarea cu succes a
institutiilor medicale din acest sector [9].

Totodata, stomatologia de stat continua sa fie acel pilon de reper in domeniu, care isi
asuma si realizeaza un volum considerabil de servicii medicale de profil. Conform datelor
oficiale prezentate de catre Centrul National de Management in Sanatate, in mun. Chisindu AMS
este acordata de catre institutii stomatologice publice si private [21].

Evaluand activitatea economicd si financiard a institutiilor de profil stomatologic din
mun. Chisindu (cu exceptia celor pediatrice care sunt totalmente finantate de caitre CNAM), este
cert faptul ca rata volumului serviciilor acoperite de catre CNAM constituie aproximativ 17-20%
din bugetul global al oricarei din aceste institutii, celelalte acumulari fiind in exclusivitate pe
seama prestarii serviciilor ,,cu platd Tn numerar®. Acest principiu, sta de fapt la baza activitatii si
dezvoltarii institutiilor de profil stomatologic private, care activeaza dupa regulile economiei de
piata si autogestiunii totale [14, 15].

Prosperarea institutiilor de profil, ca parte componenta a serviciului stomatologic integral,
este in dependenta nemijlocitd de sursele financiare extrabugetare, care urmeaza a fi acumulate
prin prestari de servicii de performanta, implementand tehnologii moderne destul de costisitoare
si a materialelor utilizabile respective.

Rezultatul final al acestor constatari este ,,nivelul sporit al calitatii serviciului medical
prestat®, obiectivul de baza spre care tinde sistemul de sanatate din RM si care este mentionat in
Strategia de dezvoltarea sistemului de sanatate pentru perioada 2008-2017 [19].

Procesul de implementarea a inovatiilor, indiferent de tipologia acestora, presupune
realizarea anumitor etape, fiecarei dintre acestea ii sunt caracteristice anumite proceduri,
coordonarea efiectivad a cdrora este extrem de necesara. Analiza literaturii de specialitate, ce tine
de implementarea inovatiilor organizationale ne permite sd facem concluzia cd, majoritatea
autorilor isi imagineaza procesul de adaptare la inovatiile organizationale in institutii ca un
process succesiv sau rezultativ analogic celui de implementare a inovatiilor tehnologice.

Practica ne demonstreazd ca procesul de implementare a inovatiilor organizationale
necesitd o pregatire minutioasa a personalului implicat in acest proces, ce nu intotdeauna se
poate exact de reglementat si de prezentat in etapele succesive. Exemplul lui R. Daft sustine ca
procesul inovatiilor tehnologice se realizeaza ascendent adica se initiaza de personalul executiv —
tehnic dar, procesul inovatiilor organizationale se realizeaza descendent adica se initiaza de
conducerea institutiei [5].

Inovatiile ce tin de orientarea unei directii specifice a muncii in mediul intern al
institutiei, este in competenta managerilor de departamente si a cadrelor participate in elaborarea
inovatiilor. Aceasta o confirma 36% din respondenti. In cazul in care inovatiile se concep in
limitele institutiei atunci pentru elaborarea si implementarea acestora se pot crea subdiviziuni,
care cuprin intreg procesul de elaborare — implementarea inovatiilor in sistemul de management.
[24; 23]
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In concordanta cu cele expuse mai sus autorul acestei lucriri propune algoritmul personal
de implementare a inovatiilor 1n activitatea institutiilor stomatologice, care a fost adaptat in acest
sens. Procesul de implementare a inovatiilor organizationale este prezentat etapizat in Figura 10.

| Constientizarea ncesitatii si previziunea efectulun inovatiilor oroamzatlonale |
omunicarea §i manifestarea
dorintei de inovare

Elaborarea olanului grafic de lmplementare a inovatiilor si
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Pilotarea inovatiilor, dezvoltarea modelului de actiune a

initiatnrnlni inavarii

Implementarea invovaﬁi‘lor la nivel de organizatie

Evaluarea rezultatelor
(

R W = D o = e

Consolidarea si dezvoltarea sustenabila a rezultatelor inovarii

€00 0 000

Fig.10. Algoritul implementirii etapizate a inovatiilor organizationale
Sursa: Realizata de autor.

Despre necesitatea inovatiilor organizationale certifica disfunctia procesului de activitate
antreprenoriald. Catre disfunctia proceselor organizationale se pot atribui: ineficaitatea
proceselor a schimbului de informatie Intre subdiviziunile institutiei, lipsa sau imperfectiunea
feedbackului, suprasolicitarea proceselor birocratice, care duc catre dificultati inutile, nivelul
inalt de stocarea a resurselor materiale, ceea ce releva faptul ca sistemul nu face fata
incertitudinei etc. Prin analiza dorintei de inovarese recunosc implicatiile negative pentru cazul
in care nu se asigura dezvoltarea competentelor inovationale si realizarea unei motivatii
inovative de catre promotorii inovatiei, care sa intereseze si sa fie atractivd pentru angajatii
institutiei.

La aceastd etapa se recunoaste cad inovatia este necesara pentru ca institutia sa
supravetuiasca si organizatia intelege importanta raspunsului rapid si eficient la factorii de
presiune interni si externi pentru realizarea inovarii. Aici este important ca institutia sa inteleaga
riscul pe care si-1 asuma daca procesul inovational nu este asociat cu inovarea competentelor.

Pregitirea personalului pentru schimbirile organizationale inovationale. In procesul
de implementare a inovatiilor organizationale rolul esential il joacd personalul institutiei.
Schimbarea inovationala presupune o succesiune de echilibre intre fortele care sustin procesul
inovational si cele care se opun acestuia.

Pentru a porni si sustine procesul inovational din cadrul organizatiei, forta promotorilor si
initiatorilor, ca numar, pozitie administrativa si suport motivational trebuie sa fie suficient de
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importantd pentru a permite ,,mutarea” echilibrului. In concordantd cu cele expuse mai sus
autorul acestei lucrari propune formula personald de determinare a ponderii favorabile inovatiilor

care se poate adapta si In activitatea institutiilor stomatologice. M=YN unde ,jmasd critica
inovationala”a sustinatorilor inovatiilor organizationale (M), determinatd ca radacina patratd din
numarul total al membrilor unei organizatii sau al unui grup decizional (N).

Experienta practicatd in domeniul schimbarii duce la concluzia ca cea mai mare parte a
timpului se consuma de regula pentru cea de a doua categorie de activitati, ceea ce face ca
explicarea continutului schimbarii sa fie uneori insuficienta, informatiile distorsionate, iar
»grupurile neutre inovarii ,,sa aiba o pondere relativ ridicata [10].

In conturarea inovirii, un rol important il joaca atat ponderea factorilor favorabili inovarii
cat si a factorilor nefavorabili, fie ei de mediu intern sau extern.

Datorita acestui fapt, un rol deosebit il are obiectivul de cresterea gradului de calificare si
pregatire inovationald a personalului in a organiza si realiza ideea actuald sau inovatia cu scopul
de a realiza efectul social. Cum ne arata practica implementarea fara bariere a schimbarilor
inovationale este mai mult o exceptie decat o reguld. Actorii implicati in procesul de
implementare a inovatiilor sunt eficienti numai daca se integreaza disciplinii $i o0 domina.

4.2 Metodologia evaluarii eficacititii inovatiilor organizationale in institutii

Potentialul inovational al unei institutii se reflectd in dinamismul acesteia.El reflecta
nivelul de pregatire a institutiei in realizarea obiectivelor stabilite de scopul unei strategii
inovationale si In general influienteaza nivelul tehnic si tehnologic al procesului de munca,
determind gradul de competitivitate a serviciilor prestate.

Integrarea rezultatelor obtinute in cadrul actualului studiu a permis de a prezenta sub
forma analizei SWOT, a premiselor integrarii Republicii Moldova in Uniunea Europeana,
prinexemplul managementului inivational din cadrul sectorulul stomatologic al sistemului de
sandtate, espuse in continuare traditional: punctele tari, punctele slabe, oportunitati si amenintari.

Puncte tari:

e Universitatea de Stat de Medicina si Farmacie “Nicolae Testemitanu”, este o institutie de
invatamant superior acreditatd si recunoscutd pe plan international. Studiile universitare si
posuniversitare in stomatologie prestate de universitate sunt de calitate, fapt confirmat si prin
validarea diplomilor studentilor internationali in tara de origine. Nota medie in cadrul
examenului de validare in stomatologie in Statului Israel constitiue n mediu 8,7., ceea ce
este inalt apreciata de autoritai.

e Pornind de la starea de sanatate a populatiei din RM si in contextul existentei tot mai multor
dovezi stiintifice privind inter-relatia sanatatra orala — calitatea vietii, nevoia de specialisti
profesionalisti in domeniul stomatologiei, precum si de institugii medicale de profil
stomatologic devine evidenta.

e In ultimele decenii, cercetarea in domeniul stiintelor stomatologice si managementului a
cunoscut o evolutie explozivila pe plan mondial, fiind create astfel premisele dezvoltarii unor
cariere profesionale orientate spre activitatea atat de cercetare cat si de antreprenoriat si
cresterea numarului de absolventi care isi vor continua activitatea in institutiile medicale
stomatologice atat publice cat si private. O buna partea din ei isi for focalize activitatea pe
infiintarea si dezvoltarea afacerilor proprii in domeniu, asigurand astfel accesibilitatea
populatiei la asistenta stomatologica si anihilarea inechitatilor. In acest context cunoasterea
bazelor teoretice si practice ale managementului inovational este lucida.
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Cadrele medical-manageriale care participa la implementarea inovatiilor tehnologice,
materiale, si de produs se evidentiaza printr-un nivel inalt de competenta, prin vizibilitate
nationala si internationala.
Infiintarea Asociatiei medicilor stomatologi din RM functioneazi ca un liant intre absolventi,
cadrele didactice si actualii studenti, avand rol de promotor al profesiei de medic stomatolog.
In plus, prin intermediul acestei societati sunt demarate diverse simpozioane, conferinte si
congrese, unde sunt mediatizate cele mai relevante actualitati in stiinta si practica
stomatologieca, inclusiv in managementul contemporan a clinicilor stomatologice, cu toate
componentele sale.
Prezenta in tarda a Uniunii Institutiilor Medico-Sanitare Private din Republica Moldova
(UIMSP) asociatie non-guvernamentala, non-profit, infiintata de 8 institutii medicale private,
este membru al Uniunii Europene a Spitalelor Private (European Union of Private Hospitals -
UEHP). Scopul UIMSP este promovarea si protejarea intereselor economice, profesionale si
juridice ale institutiilor private de ocrotire a sanatatii;
Utilizarea clinicilor stomatologice private (performante) in calitate de baza clinica a USMF
”Nicolae Testemitanu”.
Liberalizarea servciilor stomatologice intr-un procent considerabil este dovada necesatitii
imperioase a implementarii managementului inovational, mai ales intr-o societate in care
patologiile stomatologice sunt in continud expansiune.

Puncte slabe:
Perioada de criza economica internationald suprapusa peste perioada de reforme a sistemului
de sandtate din RM face deficild dezvoltarea anteprenoriatului stomatologic corelat cu nevoia
si utilitatea sa.
Intelegerea incid insuficients, in general, a rolului si pozitiei managementului inovational in
dezvoltarea unei afaceri de succes pe termen mediu si mai ales pe termen lung.
Lipsa pentru moment sau existenta initiativelor inovationale modeste ale antreprenorilor
stomatologi pentru initierea si derularea unei noi afaceri.
Lipsa unui cadru legislativ national, care sia ofere un cadru clar si sigur, sda incurajeze
activitatea micului buisness in domeniul vizat.
Lipsa reglementarii normative a scopurilor activitafii inovationale — caracteristicile in
expresie numerica ale potentialului inovational pentru o anumitd perioada (conform unor
indicatori SMART).
Abilitati de inovare si gandire manageriala bazatd pe practici proprii, lipsa practicarii a
metodelor inovationale de comunicare, interesul scdzut in organizarea §i efectuarea
cercetarilor de marketing si incompetenta in selectarea inovatiilor de perspectivd, elaborarea
proiectelor si programelor inovationale, planificarea inovationald in institutiile medico-
sanitare piblice la nivel national, inclusiv in cele private din mediul rural, pe fondal de
insuficienta a resrselor financiare.
Practicarea in majoritatea IMSP a stilului managerial autoritarsi democrat, cu toate
consecintele negative adiacente, inclusiv lipsa unui algoritm decizional ce tin de deciziile
privind inovatiile, situatiile de criza, incertitudine si schimbare.
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Oportunitati:
Acreditarea institutiilor medicale, inclusiv celor stomatologice, atit publice cat si private,
dupa standartele si criteriile de calitate internationale (ISO-2016), fapt ce constiuie o premisa
de integrare a serviciului stomatologii la exigentele internationale si implementarea celor mai
bune practici.
Dezvoltarea preocuparilor pentru calitatea serviciilor stomatologice acordare si satisfactia
pacientilor, pentru cresterca calitatii vietii, asigurarea starii de sandtate si prevenirea
imbolnavirilor, prin adoptarea unei igiene orale optimale ca element de bazd a unui stil de
viata sanatos, in contextul armonizarii legislatiei RM cu legislatia UE, va creste in mod cert
adresabilitatea populatiei pentru consiliere si asistenta clinica stomatologica calificata catre
specialisti din institutiile de stat si private si va stimula activitatea inovationala specifica
domeniului si atractivitatea antreprenoriatului in stomatologie.
Existenta unui cadru legal a activitatii antreprenoriale in stomatologie, va incuraja reformarea
continud 1n acest sector, inclusiv prin dezvoltare tehnologicd si inovare, crearea de
parteneriate de cercetare si dezvoltare autohtone si internationale, dezvoltarea pietii
novatiionale in domeniul dispozitivelor medicale, formarea abilititilor managageriale
incadrul institutiilor Superioare de invatdmant sau cele specializate (Scoala de Management
in SanatatePublica) etc.
Ameningdiri:

Concurenta acerba pe piata serviciilor medicale. In plus, impunerea de citre partenerii
internationale de dezvoltare a RM a accederii pe piata serviciilor medicale nationale a
institutiilor medicale cu capital strain, se va solda cu dificultati de dezvoltare a
antreprenoriatului stomatologic autohton, din cauza concurentei internagionale si inegalitatile
Gradul dezvoltarii a societdtii si perceptia comunicarii asupra managementului inovational.
Informatia dezorganizata despre perspectivele dezvoltarii sistemului de sanatate (reformelor)
prezentata catre populatie si specialistii din domeniu (inclusiv prin intermediul mass-mediei),
fara fundamente stiingifice de cele mai multe ori, si care poate induce in eroare in ceea ce
priveste ideea antreprenoriatului in stomatologie si implementarea managementului
contemporan, inclusiv componentei inovationala.
Birocratia institutionala care ingreuneaza adoptarea proiectelor legislative privind activitatea
stomatologica.
Contextul economic actual, atat la nivel national cat si la nivel international poate impiedica
inclusiv si dezvoltarea proiectelor de cercetare in domeniul managementului investitional din
cauza unor subfinantari.
Instabilitatea politica la nivel national.

In cazul cand institutia este pusi in situatia de a suporta mari cheltuieli pentru activitatea

inovationald, ea trebuie scerceteze cauza acestora si si determine propriul buget disponibil. In
acest caz, apare necesitatea de analiza comparativa utilizdnd ca referent situatiile similare a
concurenti si sa fundamenteze decizii rationale, de exemplu: de a sista prestarea unor servicii, de
a optimiza procesul de producere prin reducerea unor cheltuieli sau de a modifica /inlocui
anumite elemente a produsului inovational ce vor avea efecte similare cu cele initiale,dar vor
presupune reducerea cheltuielilor (schimbarea furnizorilor etc.). O alta abordare este legata de
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conceptia reducerii cheltuielilor la gestionare din contul utilizarii in conditii de eficientd si
eficacitate a timpului cheltuit pentru activitatile de lucru.

Ca orice altd inovatie, inovatiile organizationale trebuie sa fie evaluate din punct de
vedere a profitabilitatii economice. In acelasi timp evaluarea eficacititii inovatiilor se prezinta
destul de dificil, problema neordinara, deoarece tipul inovatiei nu intotdeauna poate fi descrisa
utilizand indicatori cantitativi.

4.3 Dezvoltarea sectorului stomatologic in contextul antreprenoriatului pe teritoriul
Republicii Moldova

a unei tari poate fi asigurata doar prin utilizarea inovatiilor proprii produse in cadrul institutiilor

sau la nivel de tara sau importate.

Autorul aici mentioneaza necesitatea instituirii unei colaborari mai eficiente dintre
institutiile de invatdmant si organizatiilor in vederea stimuldrii activitdtii inovationale. Acesta
poate fi efectuata prin adoptarea unei politici inovationale corecta. Privind acest subiect, politica
inovationald la nivel de stat incepand cu anul 2004, cand a fost aprobat Codul cu privire la stiinta
si inovare al RM, 1n fiecare an se aproba legi, strategii, hotarari ale parlamentului si guvernului.
4.4 Valorificarea inovatiilor organizationale in cadrul institutiilor medicale stomatologice

Ca si oricare tip de inovatii, inovatiile organizationale trebuie sa fie evaluate din punct de
vedere al profitului. Evaluarea eficacitatii acestor inovatii este destul de dificila, deoarece acestea
nu intotdeauna poate fi descrise utilizand indicatori cantitativi.

Avand in vedere faptul ca Managementul inovational este un subsistem al sistemului
general de conducere a institutiei medicale ce include: elaborarea strategiei inovatiilor,
marketingul lor, gestiunea serviciilor si valorificarea inovatiilor, perfectionarea structurii si
mecanismului de dirijare a acestui proces, acumularea resurselor financiare pentru proiectele
inovationale si asigurarea recuperarii lor, este necesar sa se defineasca rolul de “Management
Inovation Consulting” (Managementul de consultare inovationald), care invatd medicul
stomatolog sa se adapteze teoriilor si practicilor inovationale de gestionare a infrastructurii si a
resurselor umane dintr-un cabinet stomatologicpropune pentru implementare in activitatea
clinicilor stomatologice o lista de indicatori inovationali input/output cu focalizare pe angajati,
manageri si clienti (Tabelul 2).

Tab. 2. Indicatori inovationali input/output cu focalizare
pe angajati/manageri/clienti

Indicatori inovationali de
input/output focalizati pe angajati
si calitatea serviciului

Indicatori de input/output
focalizati pe manageri, procese
manageriale

Indicatori de input/output
focalizare pe clienti, imagine
externa

Numarul de servicii inovationale
prestate de institutie pe an

Proportia obiectivelor 3P din planul
strategic al institutiei

Numarul de pacienti satisfacuti
de prestarea noilor servicii

Numarul consultérilor pacientilor

Planificarea ciclului de viata al
serviciului inovational

Numarul de clienti noi primiti
pe perioada de un an

Masa critica inovationala din
institugie (nr. angajati abilitati in
domeniul inovatiilor)

Planificarea si organizarea activitatii
de benchmarketing

Ponderea pacientilor de peste
hotare pe perioada de un an

Ponderea dotarii cu tehnologie
Know-how a institutiei

Numarul de ani sau generatii de
servicii acoperite de procesele de
planificare ale institutiei

Numarul de servicii noi
implementate si apreciate de
clienti (pacienti)

Numarul participantilor la
seminare/expozitii/workshopuri pe an

Numarul de colaborari internationale
in vederea transferului tehnologic ti
inovatie

Frecventa efectuarii
benchmarkingului sectorului de
activitate propriu si a bunei
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practici

Numarul cercetarilor stiintifice
inovationale

Numarul de proiecte aprobate n
termenul programat

Numarul studiilor de piata
realizate

Numarul de modificari de
produse/procese noi incercate

Numarul de
directori/manageri/personal calificati
tehnic

Rata/lunara solicitarii servicii
inovative de cdtre pacienti

Numarul de zile de formare a
personalului efectuate pe an

Numarul de sugestii noi primite de la
angajati IS

Numarul de idei de
produse/procese obtinute din
afara IS

Numarul de instruiri in
implementarea noilor tehnologii a
personalului pe an si integral in
cadrul unui plan strategic cu
evaluarea impactului acestora (5-10
ani)

Numarul de instruiri in
implementarea noilor tehnologii
planificate in baza unui plan strategic
cu evaluarea impactului acestora

Numirul de angajati ce au
obtinut ridicarea gradului de
calificare in baza certificatelor
de instruire In implementarea
noilor tehnologii

Numarul de idei de produse/procese
noi generat in cadrul IS pe an

Proportia profiturilor rezultate din
produse noi (%) IS

Proportia vanzarilor de produse
noi (%) IS

Numarul de idei de produse/procese
importate asupra carora s-a actionat
in cadrul IS/ 1,5 ani

Ponderea proiectelor in prima patrime
din ciclul de viata programat IS

Durata ciclului de viatd a
produsului inovational

Mentinerea informarii regulate a
personalului

Durata in timp de la generarea ideii
unui nou produs/serviciu pana la
lansare

Reducerea numarului de
reclamatii IS

Numarul de persoane recunoscute si
premiate

pentru contributii individuale sau
colective la inovare

Durata de la initierea ideii de
modificare a unui produs/proces pana
la utilizarea acestuia in activitate

Reducerea valorii reclamatiilor
in garantie si rezolvarea lor de
catre 1S

Numarul de pagini din darea de
seama a Consiliului de Administratie
dedicate inovarii si tehnologiei IMM

Valoarea lucrarilor de inovare in curs
IS

Numarul de referiri in mass-
media cu privire la dezvoltari
noi in cadrul IS

Numarul de noi locuri de munca
create IS

Costurile de cercetare-dezvoltare-
inovare per serviciu nou

Proprietatea intelectuala
generata (patente, drepturi
copyright, marci, proiecte
inregistrate) IS

Asigurarea unui personal calificat
prin organizarea cursurilor de
recalificare;

Performanta cost/profit pentru
produse noi/inovari de
proces/achizitii de echipamente

Cota de piata IS la nivel
regional

national

european

Asigurarea materialelor,
echipamentelor si aparaturii
inovationale;

Personalul de conducere care poate
lucra/a lucrat efectiv ocupand mai
mult de o functie in IS

Satisfactia clientilor determinata
prin monitorizarea postala,
telefonica sau prin contacte
directe in IS

Luarea in considerare, de catre
conducerea IS, a atitudinii
personalului si motivarea acestora

Vanzarea catre clienti noi (%)
IS

Elaborarea bugetului si
supravegherea activitatilor financiare
ce tin de implementare a inovatiilor

Gradul de extindere a
brandului/numelui IS

Sursa: Elaborat de autor
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CONCLUZII GENERALE SI RECOMANDARI
Concluzii:

1. Diferentierea retelei institutiilor stomatologice de stat si a celor private devine un factor
important in activitatea serviciului stomatologic per ansamblu. Ajustarea resurselor existente
la volumul serviciilor stomatologice prestate, implementarea metodelor si tehnologiilor
moderne in conformitate cu nivelul de dezvoltare al stiintei au fost i raman in continuare
factori absolut necesari in activitatea cotidiand a institutiilor stomatologice indiferent de
forma de proprietate.

Aparitia alternativei pentru stomatologia de stat — stomatologia privata, a generat
dezvoltarea unei concurente constructive cu impact incontestabil asupra calitatii serviciilor
medicale prestate, fenomen mentionat in diverse publicatii ale autorilor autohtoni si de peste
hotare.

2. Majoritatea respondentilor au asociat notiunea de antreprenoriat inovational cu activitatea
dsfasurata intr-o afacere mica careia 1i sunt caracteristice: flexibilitatea, creativitatea si
perseverenta urmate de initiativa, asumarea riscului, spirit inovator, increderea si cunoasterea
serviciilor.Cea mai mare pondere revine cunoasterii serviciilor — 76,7% cu o preponderenta
vadita a conducatorilor din institutiile private 81,9% vis-a-vis de 55,0% a celor din institutii
publice (¥2=13,078; gl=1; p<0,001). Acest rezultat denota, ca totusi prioritatea cea mai mare
este cunoaserea activitatii strict din punct de vedere professional, adica a serviciilor
stomatologice, iar acest fapt le da increderea in succesul institutiei.

3. Implementarea inovatiilor in materiec de noi metode de diagnostic si tratament sunt
considerate principala cale de atingere a unei performante nalte.Valorificarea inovatiilor
reprezintd cale strategica a reusitei si sansa de supravetuire pe piata serviciilor stomatologice
in conditiile unui mediu in permanenta schimbare.

4. In opinia a 132 respondenti (64,1%), fiecare angajat este important in atingerea obiectivelor
institutiei, indiferent de forma de proprietate a institutiei (x2=0,018; gl=1; p>0,05). Ceea ce
demonstreaza, ca 64% dintre institutiille cu profil stomatologic practica un stil de
management participativ, deoarece se recunoaste importanta fiecarui membru al echipei in
atingerea obiectivelor impuse de practica si in acordarea unor servicii de sandtate de calitate.

5. Utilizarea chestionarelor de tip ,,feed-back™ si retelele de socializare sunt sursa de informatie
cu privire la satisfactia pacientilor in cate 46 (22,3%) cazuri. In institutiile publice este un
nivel considerabil mai inalt de petitii — 45,0% vizavi de 8,4% in institutiile private, ce denota
un aspect negativ, deoarece petitille nu au niciodatd conotatie pozitivd de satisfactie
(x2=32,847; gl=1; p<0,001). Aceste rezultate ne indicd faptul ca totusi in institutiile private
satisfactia pacientilor in ceea ce priveste calitatea serviciilor stomatologice prestate este mult
mai inaltd decat in instittutiile publice.

6. Indiferent de forma de proprietate, nivelul de implementare a inovatiilor si practicarea noilor
servicii, este la un nivel nu prea inalt — 35,9% si respectiv — 34,0%, fara diferentd statistic
semnificativa (p>0,05). Acest lucru ne sugereaza ideea ca 35,9% si respectiv 34,0% din
respondeti nu congtientizeaza pand la capat importanta acestui factor in asigurarea
competitivitatii institutiei, iar, o astfel de situatie poate fi si din cauza ca piata are o
receptivitate relativ scazutd fatd de inovatii si sunt necesare actiuni de marketing in vederea
prelucrarii pietei si acceptarii inovatiilor actuale si viitoare ale institutiilor.

7. Calitatea 1nalta a serviciilor este caracteristica intr-o masurd mai mare institutiilor private

decat celor publice, 79,5% vizavi de 50,0% (p>0,05). In institutiile private conditiile bune de
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munca sunt oferite intr-o masura mai mare decat in cele publice 73,5% si 40,0%, respectiv
(p<0,001). Asigurarea cu echipament medical performanteste mai buna in institutiile private
in comparatie cu cele publice, 61,4% si 15,0%, respectiv (p<0,001). In aceste conditii exista
0 asigurare comparativ inegald 1n institutiile publice si private atat a conditiilor de munca a
personalului medical inclus 1n acordarea asistentei medicale stomatologice explicatd prin
diferenta semnificativa a gradului de asigurare cu echipament medical modern, cat si a
calitagii serviciilor medicale prestate, care sunt asigurate din punct de vedere economic si
managerial diferit.
Institutiile stomatologice cu statut privat au un avantaj semnificativ in comparatie cu cele
publice. Aspectul de organizare si conditiile de prestare al servicilor stomatologice de stat ce
prezintd un grad de eficientd si productivitate redusa si afecteaza stabilitatea si dezvoltarea
unei concurente echitabile cu sectorul privat in domeniu.

Recomandari practice:
Recomandarile practice privind implementarea managementului contemporan, inclusiv a
celui inovational specifice clinicilor stomatologice, argumentate de rezultatele actualii
cercetari, au fost perfectalate sub forma de ghid practic, aprobat de consiul de experti a
Ministerului Sanatatii al RM.
Dezvoltarea unor practici manageriale pentru implementarea eficientd a inovatiilor in
sectorul stomatologic, incepand de la procesul de planificare a acestora, organizarea
implicitd, motivarea angajatilor 1n acceptarea necesitatii, beneficiului si progresul
implementarii acestora si controlul eficientei activitatilor si rezultatele obtinute.
Implementarea celor mai bune practici de inovare a sistemului managerial al serviciul
stomatologic, in functie de numarul de pacienti si caracterul afectiunilor stomatologice, a
niveluluii de cunostinte medicale si de necesitatea reorganizarii sistemului stomatologic in
conformitate cu principiile si functiile managementului inovational.
Dezvoltarea unui sistem a obiectivelor 3P (performanta institutionala/performanta
individuald/performanta inovationald) ce consta in identificarea obiectivelor personalului in
functie de specializare in concordanta cu noile obiective ale institutiei medicale ceea ce va
duce la obtinerea unui rezultat dorit.
Elaborarea si includerea obiectivelor inovationale in planificarea strategica, axat pe
practicarea strategiilor manageriale inovationale aditionale unui sistem de management
inovational etapizat.
Dezvoltarea unui sistem de indicatori ,,Indicatori inovationali input/output cu focalizare pe
angajati/manageri/clienti”, care ofera posibilitatea de 1inlaturarea neconformitatilor,
introducerea standardizarii bazata pe eficienta, orientare spre inovare si schimbare.
Prestarea unor servicii de calitate inalta si eficientizarea managementului conformat cu
principiile europene de dezvoltare strategica si implementarea reusita a inovatiilor, spre care
tinde sistemul de sanatate.
Alegerea strategiei inovationale reiesind din potentialul inovational, determinat de nivelul de
pregdtire a institutiei in realizarea obiectivelor stabilite de scopul unei strategii inovationale,
nivelul tehnic si tehnologic al procesului de munca, gradul de competitivitate a serviciilor
prestate, bazt pe: nivelul de pregatire pentru activitatea de prestare continud a serviciilor
medicale, nivelul de pregdtire pentru implementarea si utilizarea elementelor inovationale.
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ADNOTARE

NICOV Irina. ANTREPRENORIATUL INOVATIONAL - PREMISA A INTEGRARARII
REPUBLICII MOLDOVA iN UNIUNEA EUROPEANA,
teza de doctor in stiinte economice, Chisinau, 2018

Structura: Introducere, 4 capitole explorative, concluzii si recomandari, bibliografia din
182 titluri, 6 anexe, 179 pagini de text de baza, 42 figuri, 17 tabele. Rezultatele obtinute au fost
publicate in 6 lucrari stiingifice.

Cuvinte cheie: antreprenoriat ,management inovational, inovatie, management
stomatologic, antreprenoriat inovational, antreprenoriat stomatologic, institutie medicala
stomatologica bugetara, institutie medicala stomatologica privatda, management stomatologic,
piaza serviciilor stomatologice, concurenya.

Domeniul de studiu: antreprenoriat simanagement inovational.

Obiectul de studiu: institutiile medicale prestatoare de servicii stomatologice din RM.

Scopul:,,argumentarea rolului antreprenoriatului inovational in stimularea proceselor
inovationale si intensificarea activitatii de afaceri in sectorul serviciului stomatologic in
conditiile integrarii Republicii Moldova in UE.

Obiectivele lucririi: 1. Aprofundarea cercetarilor stiintifice asupra conceptelor de
antreprenoriat si inovatie cu identificarea importantei reciproce; 2. Abordarea conceptuald a
modului de dezvoltare a managementului prin inovatii si analiza rolului inovatiilor in dezvoltarea
antreprenoriatului  stomatologic; 3. Identificarea indicatorilor de evaluare a potentialului
inovational al institutiilor stomatologice din RM cu evidentierea caracteristicilor specifice ale
antreprenoriatului in aceastd sfera particulara de activitate; 4. Dezvoltarea metodologiei de
evaluare a efectului implementarii inovatiilor si strategiilor inovationale managerial in institutiile
stomatologice. 5. Elaborarea recomandarilor stiintific argumentate in vederea dezvoltarii
antreprenoriatului inovational in activitatea institutiilor prestatoare de servicii stomatologice si

Problema stiintifici solutionata in cercetare consta in fundamentarea teoretica si
metodologica a conexiunii activitatilor de management inovational si antreprenoriat in serviciul
stomatologic, ce a stat la baza elabordrii recomandarilor practice in vederea dezvoltarii
antreprenoriatului prin inovatii.

Noutatea si originalitatea stiintifica: in viziune sistemica, s-a efectuat studiul complex
multilateral al aspectelor de antreprenoriat inovational si managemet inovational, in serviciul
stomatologic; s-au obtinut date noi cu privire la abordarea conceptuald a modului de dezvoltarea
a managementului antreprenoriatului stomatologic prin inovatii;au fost identificati indicatorii de
evaluare a potentialului inovational la nivel de institutic medicala stomatologica; a fost estimata
performanta si gradul de inovare a managementului serviciului stomatologic din RM;a
fostevidentiat rolul managementului inovational in activitatea de antreprenoriat stomatologic.

Valoarea aplicativa a tezei: constd in: trasarea principiilor de evaluare si dezvoltare a
managementului inovagional in institutiile stomatologice; elaborarea unui set de recomandari
practice in vederea dezvoltarii antreprenoriatului stomatologic prin inovatii; elaborarea si
propunerea spre implementare a Modelului ,,Algoritmul implementarii etapizate a inovatiilor
organizationale”;  elaborarea si  implementarea  Ghidului teoretico-metodologic  al
managementului inovational in cadrul institutiilor stomatologice.

Implementarea rezultatelor stiintifice: este certificatd prin actele de implementarea a
rezultatele stiintifico-practicela nivelul institutiilor stomatologice din RM. De asemenea,
materialul stiintific si metodologic a fost propus spre studiere studentilor si rezidentilor facultatii
de Stomatologie, din cadrul USMF “Nicolae Testemitanu”.
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SUMMARY
NICQV Irina. INNOVATIVE ENTREPRENEURSHIP — PREMISE OF THE REPUBLIC
OF MOLDOVA S INTEGRATION IN THE EUROPEAN UNION
Thesis of Doctor of Economic Sciences, Chisinau, 2018

Structure: Introduction, literature review, materials and methods, general conclusions
and recommendations, bibliography from 182 titles, 6 annex, 179 basic pages, 42 figures,
17 tables.

The obtained results were published in 6 scientific works.

Key words: entrepreneurship, innovative management, innovation, dental management,
innovative entrepreneurship, dental entrepreneurship, budgetary medical dental institution,
private medical dental institution, dental management, dental service market, competition.

Domain of research: economics and management in the domain of activity.

Target: argumenting the role of innovative entrepreneurship in stimulating innovative
processes and intensifyinf the business activity in the sector of dental services in the conditions
of integration of the Republic of Moldova in the European Union.

Work Objectives: 1. Profound scientific researches on the concepts of entrepreneurship
and innovation, identifying the reciprocal importance. 2. Conceptual approach in the way of
management development through innovations and the analysis of innovations'role in the
development of dental entrepreneurship.3. Identifying the evaluation indices of innovative
potential in dental institutions from the Republic of Moldova with making evident specific
characteristics of entrepreneurship in this particular sphere of activity.4.Developing the
evaluating methodology belonging to the effect of implementing innovations and innovative
managerial strategies in dental Medico-sanitary institutions.5.Elaborating argumented scientific
recommendations in the future development of innovative entrepreneurship in the activity of
institutions that offer dental services and enreasing their competitivity.

The scientific problem solved in the research consists: in the theoretical and
methodological foundation of the connection of the innovation and entrepreneurial management
activities in the dental service, which was the basis for developing practical recommendations for
the development of entrepreneurship through innovations

The novelty and scientific originality: it was made a complex and multilateral study of
entrepreneurship aspects and innovation and innovative management, identifying the reciprocal
importance based on the example of dental services; There were obtained new data dealing with
conceptual approach in the development of dental entrepreneurship through innovations. There
were identified evaluation indices of the innovative potential at the level of dental services
management in the Republic of Moldova. It was set up the role of innovative management within
the activity of dental entrepreneurship.There was established a number of recommendations and
suggestions in further development of dental institutions (dental entrepreneurship) through
innovations.

Practical signification: on the basis of the integration the results, there were set the main
principles of development and evaluation of investment management in medical dental
assistence. A practic guide was created including ideas for implementing innovations in dental
offices, entitled "Theoretic-methodology guide concerning innovative management that reflects
the essence of management mechanisms of IMM in social and economic aspectas well as the
level of national and international competitivity."

Implementing scientific results: is certified by the acts of implementing the scientific-
practical results at the level of the dental institutions of the Republic of Moldova. Also, the
scientific and methodological material was proposed for the study of students and residents of
the Dentistry Faculty, within the USMF "Nicolae Testemitanu”
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AHHOTALIUA
NICOV Irina FHHOBAIITMOHHOE INPEAIIPUHUMATEJIBCTBO —
HNPEAINOCBUJIKA JIJIs1 UHTET'PAIIUU PECITYBJIMKHU MOJIJIOBA B
EBPOIIEMCKOM COIO3E, nucceprauus HA COMCKaHHE YYeHHOM CTENEeHH TOKTOPa
IKOHOMUKM, Kuinmues, 2018

Crpykrypa: Beenenue, 0030p nUTEepaTyphl, MaTepualbl U METOABI HCCIEAOBaHMS, 4 TIaBBI
COOCTBEHHBIX HCCIICOBAaHHUH, OOIIME BBIBOJBI W PEKOMEHJAIMW, CIHCOK JUTeparypsl u3 182
UCTOYHUKOB, 6 mpwiiokeHuid, 179 cTpaHuil OCHOBHOro Tekcta, 42 pucyHka, 17 tabmui. [lomydeHHbIe
pe3ynbTaThl OBUTH OITyOJIUKOBAHBI B 6 HAYYHBIX CTATHSIX.

KnioueBble ci10Ba: npeonpuHumMamenscmeo, UHHOBAYUOHHBIN MEHEONCMEHM, UHHOBAYUS,
MEHEONHCMEHM,  CMOMAMON02Us, NPeOnpPUHUMAMENbCKUe UHHOBAYUY, OH0XdCemHoe MeOUYUHCKOe
CMOMAMONIO2UHECKO20 — YUPEICOeHUe, UYACMHOEe MEeOUYUHCKOe CHOMAMONO2UecKoe yupedcoeHue,
CMOMamono2u4ecKuil MEHeONCMEeH, PbIHOK CIOMAMON02ULECKUX YCIIY2, KOHKYPEHYUS.

O0aacTb nccie0BaHNus: TPEANPUHAMATEIBCTBO U YIPaBICHUEC HHHOBAIIMSAMHU.

Iesab: O0O0BACHUTH pPONb HMHHOBALMOHHOIO MPEANPHHUMATENBCTBA B CTUMYJIUPOBaHUU
WHHOBAIIMOHHBIX IIPOLECCOB M AKTHUBHM3ALUHU JEJI0BOM AKTUBHOCTH B CEKTOPE CTOMATOJOIMYECKOrO
o0ciTy>KuBaHHs B KOHTEKCTE HHTerpanuu Pecnyonukun Mongosa B EC.

3agaun: 1. YrioyOneHne HAy4YHBIX WCCIIEJIOBAaHWN KOHIENIHHA TNPEANPUHUMATEIHCTBA |
WHHOBallMd IyTeM OIpEAeNiCHUs B3auMHON BaxHocTH; 2. KoHUENTyanpHBI MOAXOJN K TOMY, Kak
pa3BUBaTh YINpaBlIeHHWE MOCPEJCTBOM HHHOBAIM W aHaJIM3UPOBaTh pOJb HMHHOBAIlMA B Pa3BUTUU
CTOMATOJIOTHYECKOTO  TpeANpUHUMATeNnbeTBa; 3. MneHTudukanuss mokaszaresnedl Uis  OLEHKH
WHHOBAIlMUOHHOT'O IOTEHIMaja CTOMATOJOIMYECKHX YUYpeXOeHMH B MonmoBe ¢  yKa3aHueM
cnenu(UIecKuX OCOOCHHOCTEH NpEeANPUHUMATENBCTBA B JTOW KOHKPETHOW cdepe AesaTebHOCTH;4.
Pa3zpabotka MeTomonoruu oOueHKH 3(P(PEKTHBHOCTH BHEAPEHHUs WHHOBALMOHHBIX M YNPaBICHYECKHX
MHHOBAllMOHHBIX CTpPAaTerMid B CTOMATOJOTMYECKHX YupekaeHusix. 5. Pa3paborka 000CHOBaHHBIX
HaYYHBIX PEKOMEHJAUMH A Pa3BUTUS HMHHOBAL[MOHHOIO IPEANPUHUMATEIBCTBA B IESITEIBHOCTH
CTOMATOJIOTHYECKUX CITY’KO U MOBBIIICHUS UX KOHKYPEHTOCIIOCOOHOCTH.

Hayuynass mnpoOJsemapemaemMasi B XoJde HCCIeJOBAHUSI: COCTOUT B TEOPETUUECKOM U
METOMOJIOTHUYECKOM OOOCHOBAaHMM CBA3M MEXIY WHHOBALlMOHHOM W  NPEANPUHUMATEIbCKOM
JESTEIbHOCTEI0O B CTOMATOJIOTHUECKOW CITy)k0Oe, KOoTopas TIOCITyXHjia OCHOBOW MJisi BBIPAOOTKH
MPaKTUYECKUX PEKOMEHIALUH [0 Pa3BUTHIO PEANIPHHUMATENBCTBA TOCPEICTBOM HHHOBAIIHH.

HayyHasi HOBHM3HA M OPHMIMHAJIBHOCTb: C CHCTEMHOM TOYKHM 3peHHs ObUIO IPOBEACHO
MHOTOCTOpPOHHEE KOMIUIEKCHOE HCCIEOBaHUE acCMeKTOB HWHHOBAIIMOHHOTO NPEANPUHUMATENHCTBA U
WHHOBAIIMOHHOTO MEHE/DKMEHTa B CTOMATOJIOTUYECKOW CITy:kKOe; ObUIM TMOJY4YeHbl HOBBIE JIAHHBIE O
KOHLIENITYaJIbHOM TOAXOJE K Pa3BUTHIO YIPABICHUS CTOMATOJIOTMYECKUM MNPEeIIPUHUMATENIECTBOM 10
CPEICTBOM HMHHOBAlMi ObUIM ONpEEICHbI MMOKa3aTelnH AJIs OUEHKHM MHHOBAL[MOHHOTO MOTEHIHajIa Ha
YPOBHE CTOMATOJIOTHYECKOTO YUPEKJCHHUsS; OlleHUBasach 3(P(EeKTHBHOCTH W CTEmeHb HOBAaTOPCTBA
yIpaBlieHHsT CTOMATOJOIMYecKoil cinyx00ifi B MongoBe; Obula MOJYEPKHYTa POJIb HMHHOBALMOHHOI'O
MEHEPKMEHTA B IIPENPUHIMATENILCKON AEATEILHOCTH B 00JIACTH CTOMATOJIOTHH.

IIpuMeHUTEeNIbHASI EHHOCTh AUCCEPTANMM: COCTOUT B: HCIIOJIb30BAHWHN MPUHIIUIIOB OLIEHKH U
pa3BUTHS MHHOBAIIMOHHOT'O MEHE/PKMEHTAa B CTOMATOJIOTMYECKUX YUPEKIEHHAX; pa3zpaboTka Habopa
NPAaKTUYECKUX PEKOMEHAALNH AJIs1 Pa3BUTHS CTOMATOJIOIMYECKOTO MPEANPUHUMATENBCTBA TOCPEICTBOM
WHHOBAlMH; pa3paboTKa M NPEAJIOKEHUE [0 BHEAPEHUIO MOJAEIH «AJITOPUTM IO3TANHOM peaau3aunuu
OpraHM3allMOHHBIX HMHHOBAIMI»; pa3paboTka W BHEAPEHHE TEOPETHYECKOTO W  METOJUYECKOTO
PYKOBOJCTBA 110 HHHOBALIMOHHOMY YIIPABJICHHUIO B CTOMATOJIOTMYECKUX YUPEKACHHSIX.

BHeapeHue Hay4yHbIX Pe3yJbTAaTOB: OHO HOATBEPKACHO AaKTaMH peaju3allid Hay4HO-
MPAKTHYECKUX PE3yIbTaTOB HA YPOBHE CTOMATONIOTMUYECKUX yupexaeHuii Pecy6nmuku Momnmosa. Kpome
TOro, OBIT IMOJrOTOBJIEH HAayYHO-METOJUYECKUI Marepwai il W3Y4YeHHUs CTYJCHTOB W IKUTEJIed
¢axynbrera cromatonoruu B pamkax USMF «Hukonae Tecremuniany».
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