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JUDETUL CONSTANTA
CONSILIUL JUDETEAN CONSTANTA

HOTARAREA NR.
privind modificarea
Regulamentului de organizare si functionare
pentru Spitalul Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf. Apostol Andrei” Constanta

Consiliul Judetean Constanta, intrunit in gedinta din data de 2020;

Vazand:

- Referatul de aprobare nr.30854/18.11.2020 al Presedintelui Consiliului Judetean Constanta;

-Adresa Spitalului Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf. Apostol Andrei” Constanta
nr.46139/25.09.2020 inregistrata la Consiliul Judetean Constanta cu nr. 25581/25.09.2020;

-Raportul de specialitate al Directiei de Dezvoltare Judeteana siCoordonarea Institugiilor de
Sandtate, Sport si Invatamant;

- Avizul Comisiei de specialitate pentru Sanatate si Protectie Sociala;

In temeiul art.196 alin.1 lit.,,a” raportat la prevederile art.173 alin.1 lit.,.a” si lit. ,,d”, alin.2.

lit. ,,¢”, alin.5 lit.,.c” din Ordonanta de Urgenta nr.57/2019 privind codul administrativ;

HOTARASTE:

Art.1. Se aprobi modificarea Regulamentului de organizare si functionare pentru Spitalul
Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf. Apostol Andrei” Constanta conform anexei 1, care face parte
integranta din prezenta hotarare.

Consiliului Judetean Constanta nr.67/22.04.2015 si Hotararea Consiliului Judetean Constanta nr.
265/30.10.2017.

Art.3. Prevederile prezentei hotdrari vor fi duse la indeplinire de catre Spitalul Clinic
Judetean de Urgenta ,.Sf. Apostol Andrei” Constanta, punerea lor in aplicare fiind asigurata de
managerul unitétii sanitare.

Art.4. Directia Generala de Administratie Publica si Juridica va comunica prezenta hotarare
persoanelor interesate, in vederea ducerii la indeplinire.

Prezenta hotdrdre a fost adoptatd cu un numdr de voturi pentru, voturi
impotriva si abtineri.
Constanta, 2020
PRESEDINTE,
MIHAI LUPU
Contrasemneaza

SECRETAR GENERAL AL JUDETULUI,
MARIANA BELU



CONSILIUL JUDETEAN CONSTANTA
CABINET PRESEDINTE
Nr. CJC 30854/18.11.2020

REFERAT DE APROBARE

la proiectul de hotarare privind modificarea
Regulamentului de organizare si functionare pentru
Spitalul Clinic Judetean de Urgenti ,,Sf. Apostol Andrei” Constanta

Prin adresa nr.46139/25.09.2020, inregistratd la Consiliul Judetean Constanta cu nr.

25581/25.09.2020, Spitalul Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf. Apostol Andrei” Constanta inainteaza

Consiliului Judetean Constanta in vederea aprobarii, Regulamentului de organizare si functionare al

unitatii sanitare.

Fata de Regulamentul de Organizare si Functionare aprobat prin Hotardrea CIC

nr.67/22.04.2015 si completat prin HCJ 265/30.10.2017, unitatea sanitarid mentioneza ca la baza

solicitdrii se regasesc:

Ordinul Ministerului Sdndtdtii nr.1312/2020 privind organizarea s§i functionarea

structurii de management al calitdtii serviciilor de sandtate in cadrul unitdtilor sanitare

cu paturi si serviciilor de ambulantd, in procesul de implementare a sistemului de

management al calitdtii serviciilor de sdandtate si siguranfei pacientului. Urmare a

actului legislativ mentionat Serviciul de management al serviciilor medicale isi schimba

denumirea in Serviciul de management al serviciilor de sandtate. In acelasi timp, se

modifica si activitatile serviciului si atributiile personalului.

Hotararea Consiliului Judetean Constanta nr.266/30.10.2017 privind modifcarea

structurii organizatorice a Spitalului Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf. Apostol Andrei”

Constanta, in sensul cresterii numarului de paturi in Sectia de Neonatologie de la 60 la

64 de paturi, cu urmatoarele modificéri:

e Compartimentul de Terapie Intensiva Neonatald creste de la 8 paturi la 22 de paturi si
la Compartimentul Prematuri scade la 20 la paturi.

Hotararea Consiliului Judetean Constanta nr.136/27.04.2018 privind modifcarea

structurii organizatorice a Spitalului Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf. Apostol Andrei”

Constanta, in sensul ca:

e se elimind din structura spitalului a Farmaciei Agigea si Sterilizare Agigea,

e sc completeazi cu Sala de operatii Agigea,

o Laboratorul de analize Agigea se inlocuieste cu punct de recoltare probe biologice

Agigea.



- Hotirarea Consiliului Judetean Constanta nr. 22/30.01.2019 privind modifcarea
structurii organizatorice a Spitalului Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf. Apostol Andrei”
Constanta, in sensul:

e completdrii structurii organizatorice cu Compartiment ingrijiri paliative — (21
paturi).

- Hotararea Consiliului Judetean Constanta nr. 63/29.03.2019 privind modifcarea
structurii organizatorice a Spitalului Clinic Judetean de Urgentad ,,Sf. Apostol Andrei”
Constanta, in sensul:

e completdrii structurii organizatorice in cadrul Sectiei Clinice de Pediatrie cu
Compartimentul de Neurologie pediatrica (5 paturi).

- Hotararea Consiliului Judetean Constanta nr. 208/30.09.2019 privind modifcarea
structurii organizatorice a Spitalului Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf. Apostol Andrei”
Constanta, 1n sensul:

e completarii cu Centrul de Sanatate Multifunctional Néavodari.

- Hotararea Consiliului Judetean Constanta nr. 105/18.02.2020 privind modifcarea
structurii organizatorice a Spitalului Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf. Apostol Andrei”
Constanta, in sensul:

e introducerii in cadrul structurii organizatorice a Punctului de lucru UPU SMURD-
Navodari.

- Hotararea Consiliului Judetean Constanta nr.104/18.04.2020 privind aprobarea statului
de functii si organigramei pe anul 2020 pentru Spitalul Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf.
Apostol Andrei” Constanfa prin care s-a aprobat transfomarea Compartimentului
administrativ in Serviciu administrativ.

In conformitate cu preverile art.173, alin 2 lit ¢) Consiliul Judetean aprobd, in conditiile

legii, la propunerea presedintelui consiliului judetean, regulamentul de organizare si functionare a
consiliului judetean, organigrama, statul de functii, regulamentul de organizare si functionare ale
aparatului de specialitate al consiliului judetean, precum si ale institutiilor publice de interes
judetean si ale societatilor si regiilor autonome de interes judetean.

Fatid de cele expuse mai sus, supun atentiei si aprobirii dumneavoastra proiectul de

hotiirdre privind modificarea Regulamentului de organizare si functionare pentru Spitalul

Clinic Judetean de Urgenti ,,Sf. Apostol Andrei” Constanta.

PRESEDINTE,
MIHAI LUPU



CONSILIUL JUDETEAN CONSTANTA

DIRECTIA DE DEZVOLTARE JUDETEANA SI COORDONAREA INSTITUTIILOR
DE SANATATE, SPORT SI INVATAMANT

Nr. CJC 30857/18.11.2020

RAPORT DE SPECIALITATE

la proiectul de hotarare privind modificarea
Regulamentului de organizare si functionare pentru
Spitalul Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf. Apostol Andrei” Constanta

Prin adresa nr.46139/25.09.2020, inregistratd la Consiliul Judetean Constanta cu nr.
25581/25.09.2020, Spitalul Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf. Apostol Andrei” Constanta inainteaza
Consiliului Judetean Constanta in vederea aprobarii, modificarea si completarea Regulamentului de
Organizare si Functionare al unitatii sanitare.

Prin adresa nr.46139/25.09.2020, inregistrati la Consiliul Judetean Constanta cu nr.
25581/25.09.2020, Spitalul Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf. Apostol Andrei” Constanta inaintcaza
Consiliului Judetean Constanta in vederea aprobarii, Regulamentului de organizare si functionare al
unitatii sanitare.

Fata de Regulamentul de Organizare §i Functionare aprobat prin Hotérarea CJC
nr.67/22.04.2015 si completat prin HCJ 265/30.10.2017, unitatea sanitard mentioneza cé la baza
solicitarii se regasesc:

- Ordinul Ministerului Sdndtdtii nr.1312/2020 privind organizarea §i functionarea
structurii de management al calitdtii serviciilor de sandtate in cadrul unitdtilor sanitare
cu paturi §i serviciilor de ambulan{d, in procesul de implementare a sistemului de
management al calitdfii serviciilor de sdndtate si sigurantei pacientului. Urmare a
actului legislativ mentionat Serviciul de management al serviciilor medicale isi schimba
denumirea in Serviciul de management al serviciilor de sandtate. in acelasi timp, se
modifica si activitatile serviciului si atributiile personalului.

- Hotararea Consiliului Judetean Constanta nr.266/30.10.2017 privind modifcarea
structurii organizatorice a Spitalului Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf. Apostol Andrei”
Constanta, in sensul cresterii numarului de paturi in Sectia de Neonatologie de la 60 la
64 de paturi, cu urmatoarele modificari:

e Comartimentul de Terapie Intensiva Neonatala creste de la 8 paturi la 22 de paturi si
la Compartimentul Prematuri scade la 20 la paturi.

- Hotararea Consiliului Judetean Constanta nr.136/27.04.2018 privind modifcarea
structurii organizatorice a Spitalului Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf. Apostol Andrei”
Constanta, in sensul ca:
¢ se elimina din structura spitalului a Farmaciei Agigea si Sterilizare Agigea,

e se completeaza cu Sala de operatii Agigea,



e Laboratorul de analize Agigea se inlocuieste cu punct de recoltare probe biologice
Agigea.

Hotararea Consiliului Judetean Constanta nr. 22/30.01.2019 privind modifcarea

structurii organizatorice a Spitalului Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf. Apostol Andrei”

Constanta, in sensul:

e completarii structurii organizatorice cu Compartiment ingrijiri paleative — (21
paturi).

Hotirdrea Consiliului Judetean Constanfa nr. 63/29.03.2019 privind modifcarea

structurii organizatorice a Spitalului Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf. Apostol Andrei”

Constanta, in sensul:

e completarii structurii organizatorice in cadrul Sectiei Clinice de Pediatrie cu
Compartimentul de Neurologie pediatrica — (5 paturi).

Hotdrarea Consiliului Judetean Constanta nr. 208/30.09.2019 privind modifcarea

structurii organizatorice a Spitalului Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf. Apostol Andrei”

Constanta, in sensul:

e completirii cu Centrul de Sanatate Multifunctional Névodari.

Hotararea Consiliului Judetean Constanfa nr. 105/18.02.2020 privind modifcarea

structurii organizatorice a Spitalului Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf. Apostol Andrei”

Constanta, in sensul:

e introducerii in cadrul structurii organizatorice a Punctului de lucru UPU SMURD-
Navodari.

Hotirarea Consiliului Judetean Constanta nr.104/18.04.2020 privind aprobarea statului

de functii si organigramei pe anul 2020 pentru Spitalul Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf.

Apostol Andrei” Constanfa prin care s-a aprobat transfomarea Compartimentului

administrativ in Serviciu administrativ.

In conformitate cu preverile art.173, alin 2 lit ¢) Consiliul Judetean aproba, in conditiile

legii. la propunerea presedintelui consiliului judetean, regulamentul de organizare si functionare a

consiliului judetean, organigrama, statul de functii, regulamentul de organizare si functionare ale

aparatului de specialitate al consiliului judetean, precum si ale institutiilor publice de interes

judetean si ale societatilor si regiilor autonome de interes judetean.

Fata de cele mentionate, considerim oportund si necesard initierea proiectului de

hotirare privind modificarea Regulamentului de organizare si functionare pentru Spitalul

Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf. Apostol Andrei” Constanta.

Director,

Directia de Dezvoltare Judeteana §iAC00rd0narea
Institutiilor de Sanitate, Sport si Invitamant
Mihaela Anga PETRACHI |

Sef servitiu,

Dezvol

-8 Boordonare — Dumitri Irina\Roxana
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CONSILIUL JUDETEAN CONSTANTA

SPITALUL CLINIC JUDETEAN DE URGENTA ,, Sf. Apostol Andrei” CONSTANTA
Adresa: Bd. Tomis nr.145, cod 900591, Tel 0241-616784/Fax:0241-662070

E-mail : secretariat@spitalulconstanta.ro; Website:http/www .spitalulconstanta.ro

REGULAMENT
DE

ORGANIZARE si FUNCTIONARE

al Spitalului Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf. Apostol Andrei”
Constanta

CAPITOLUL I
DISPOZITII GENERALE

Art.1 (1) Spitalul Clinic Judetean de Urgenta ,.Sf. Apostol Andrei”, Constanta a fost infiinfat prin
Decizia Consiliului Popular Constanta nr.67/15.03.1969 sub denumirea de Spitalul Unificat Constanta,
apoi Spitalul Judetean Constanta, cunoscut si sub denumirea de Spitalul Mare, iar prin Ordinul ministrului
sanatatii nr 581/02.08.2002 se aproba schimbarea denumirii in Spitalul Clinic Judetean de Urgenta
Constanta .

(2) La data de 01.07.2010, Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Constanta trece in subordinea Consiliului
Judetean Constata, in conformitate cu HG nr. 529/2010 pentru aprobarea Listei unitatilor sanitare publice
cu paturi pentru care se transfera managementul asistentel medicale catre autoritatile administratici
publice locale.

(3) Prin Hotararea Consiliului Judetean Constanta nr.19/2013, incepand cu data de 01.04.2013,se aproba
schimbarea denumirii spitalului in Spitalul Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf. Apostol Andrei” Constanta.

Art.2 Spitalul Clinic Judetean de Urgenta ,,Sf. Apostol Andrei”Constanta, denumit in continuare spital,
este unitatea sanitara cu paturi, de utilitate publica, cu personalitate juridica, care furnizeaza servicii
medicale in regim de spitalizare continud, spitalizare de zi i ambulatorie, asigurdnd totodatd urgentele
medico chirurgicale din judetul Constanta, fiind organizat in conformitate cu prevederile Legii nr.95/2006
— Legea Spitalelor, cu modificarile si completarile ulterioare.

Art.3 (1) In cadrul spitalului se desfigoard si activitati de invatamant medical, postliceal, universitar i
postuniversitar, precum si activita{i de cercetare stiintifica medicald. Aceste activitafi se desfasoard sub
indrumarea personalului didactic care este integrat in spital. Colaborarea dintre spital si Facultatea de
Medicina Constanta se desfisoard pe baza de contract incheiat in conformitate cu Ordinul comun al
Ministerului Sanatatii si Ministerul Educatict si Invatamantului nr.140/2007, iar cercetarea stiintifica
medicala se efectueazi pe baza de contract de cercetare, incheiat intre spital si finantatorul cercetarii.

(2) Activitatile de invatamant si cercetare sunt astfel organizate incat sa consolideze calitatea actului
medical, cu respectarea drepturilor pacientilor, a eticii si deontologiei medicale.



Art.4 Spitalul raspunde potrivit legii, pentru calitatea actului medical, pentru respectarea conditiilor d¢
cazare, igiend, alimentatie si de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentci
medicale precum si pentru acoperirea prejudiciilor cauzate pacientilor.

Art.5S Spitalul este in permanentd pregitit pentru asigurarea asistentei medicale in caz de razbor
dezastru, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de criza.

Art.6 Spitalul dispune de o structurd complexd de specialitati medicale, aprobati prin Hotararca
Consiliului Judetean Constanta, cu avizul Ministerului Sanatatii, avand un numar de 1556 de patur
spitalizare continud (din care 231 paturi inchise temporar) si 90 paturi spitalizare de zi, din care 10 patun
pentru Centrul de Sanatate Multifunctional Baneasa si 12 paturi pentru Centrul de Sanatat
Multifunctional Navodari. Structura spitalului poate t1 modificata, in functie de necesitati, cu aprobarc:
Consiliul Judetean Constanta si avizul Ministerului Sanatatii.

Art.7 Activitatea tehnico-economicd si administrativd este organizatd pe servicii, birouri s
compartimente functionale conform propunerilor Comitetul Director si cu aprobarea Organigramei do
catre Consiliul Judetean.

Art.8 Atributiile spitalului, activitdtile si sarcinile personalului sunt reglementate prin norme elaborate d«
Ministerul Sanatati si supuse controlului acestuia.

Art.9 Problemele de etica si deontologie medicala sunt de competentd dupa caz, a Colegiului Medicilor
Colegiului Farmacistilor sau Ordinul Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali
din Romania.

Art.10 Relatiile de muncd sunt reglementate de Codul Muncii aprobat prin Legea nr.53/2003, republicata.
cu modificarile si completarile ulterioare, Regulamentul Intern al spitalului si Contractul colectiv d¢
munca in vigoare.

Art.11 Spitalul Clinic Judetean de Urgentd ,, Sf. Apostol Andrei”Constanta este spital public finanta:
integral din venituri proprii si functioneaza pe principiul autonomiei financiare.Veniturile proprii alc
spitalului provin din sumele incasate pentru serviciile medicale furnizate pe baza de contracte incheiate cu
Casa de Asigurari de Sanatate Judeteana Constanta, precum si din alte surse, conform legii.

Art.12 Contractul de furnizare de servicii medicale al spitalului reprezinta sursa principala a veniturilo
in cadrul Bugetului de Venituri si Cheltuieli si se negociazd de cadtre manager cu conducerea Casci
Judetene de Asigurdri de Sanatate Constanta, in functie de indicatorii stabiliti in contractul cadru
furnizare de servicii medicale aprobat anual.

Spitalul incheie contracte cu Directia de Sanatate Publica Judeteand Constanta pentru:

- implementarea programelor nationale de sénatate publica;

- asigurarea drepturilor salariale ale personalului care isi desfdsoard activitatea in cadrul cabinetelo:
medicale cuprinse in structura organizatoric: cabinete de medicina sportivd, planining familial, CSM;

- asigurarea drepturilor salariale ale personalului care desfasoard activitatea de cercetare stiintificd i
conditiile legii;

- asigurarea cheltuielilor de natura bunurilor si serviciilor necesare cabinetelor medicale de medicin.:
sportiva, cabinete LSM cuprinse in structura organizatorica a spitalului;

- asigurarea cheltuielilor prevazute pentru UPU-SMURD;

- asigurarea drepturilor salariale pentru medicii rezidenti pe toata perioada rezidentiatului.

Spitalul incheie contract cu Institutul de Medicina Legald ,,Mina Minovici” Bucuresti pentru asigurare..
drepturilor salariale ale personalului care isi desfasoara activitatea in Serviciul judetean de medicina
legala din strucutrd, precum si a cheltuielilor de natura bunurilor si serviciilor necesare pentru functioarc:
acestui serviciu.

Spitalul poate primi sume de la bugetul de stat si din veniturile proprii ale Ministerului Sanatitii, care s
aloca prin transfer in baza contractelor incheiate intre DSPJ si catre autoritagile administratiei publicc
locale, pentru:



-finalizarea obiectivelor de investitii noi, de investitii in continuare, aflate in derulare si finantate, anterior
datei transferarii managementului spialelor publice, prin programele de investitii anuale ale Ministerului
Sanatatii;

- dotarea cu aparaturd medicali, in conditiile in care autoritdtile administratiei publice locale participa la
achizitionarea acestora cu fonduri in cuantum de minim 0% din valoarea acestora;

- reparatii capitale, in conditiile in care autoritatile administratiei publice locale participa cu fonduri in
cuantum de minimum 5% din valoarea acestora;

- finantarea obiectivelor de modernizare, transformare si extindere a constructiilor existente, precum st
expertizarea, proiectarea si consolidarea cladirilor in conditiile in care autoritétile administragiei publice
locale participd la achizitionarea acestora cu fonduri in cuantum de minimum 10% din valoarea acestora.
Autoritatile publice locale pot participa la finantarea unorunor cheltuieli de administrare si functionare,
respectiv cheltuieli de personal, stabilite in conditiile legii, bunuri si servicii, investitii, reparatii capitale,
consolidare, extindere si modernizare, dotari cu echipamente medicale, in limita creditelor bugetare
aprobate cu aceasta destinatie in bugetele locale.

Art.13 ;, Proiectul Bugetul de Venituri si Cheltuieli se elaboreaza de Comitetul Director pe baza
propunerilor fundamentate ale sefilor de sectii $i compartimente din structura spitalului si se aprobé de
ordonatorul de credite ierarhic superior.

(2)Bugetul de Venituri si Cheltuieli se repartizeaza pe sectiile i compartimentele din structura spitalului,
sumele repartizate fiind cuprinse in contractul de administrare al sefului de sectie.

Art.14 Spitalul Clinic Judetean de Urgenta ,, SF. Apostol Andrei” Constanta este clasificat in functie de
competenta, in categoria IA(clasificare provizorie), conform Ordinului Ministrului Sanatatii
nr.1085/2012.

Spitalul functioneazi in baza autorizatiei sanitare de functionare, emisa in conditiile stabilite prin norme
specifice. Dupa obtinerea autorizatiei sanitare de functionare, spitalul intrd in procedura de acreditare.
Acreditarea se acordd de Autoritatea Nationala de Management al Calitatii in Sanatate $i garanteaza
faptul ci spitalul functioneaza la standardele stabilite potrivit reglementarilor aplicabile, privind acordarea
serviciilor medicale si conexe actului medical, certificAnd calitatea serviciilor de sandtate in conformitate
cu clasificarea spitalului pe categorii de acreditare. Spitalul Clinic Judetean de Urgenta ,, Sf. Apostol
Andrei” Constanta a intrat in procedura de acreditare si se incadreaza in categoria a I'V-a de acreditare,
conform OMS nr. 123/08.04.2019.

CAPITOLUL 11
ATRIBUTIILE SPITALULUI

Art.15 Spitalul acordi servicii medicale preventive, curative, de recuperare si paleative: consultatii,
investigatii, stabilirea diagnosticului, tratamente medicale si/sau chirurgicale, ingrijire, medicamente,
materiale sanitare, dispozitive medicale, cazare si masa, conform pachetului de servicii contractat cu Casa
de Asigurari de Sinitate Judeteand Constanta, respectand criteriile privind organizarea si functionarea
generala a spitalului:

a) s asigure semnalizarea corespunzatoare a spitalului in zond si semnalizarea interioard a circuitelor
importante utilizate de pacientul internat;

b) sa posede autorizatie sanitara de functionare;

¢) sa aiba acreditare;

d) sa asigure respectarea structurii organizatorice stabilita conform prevederilor legale in ceea ce priveste
numdrul de paturi pe sectii $i compartimente;

¢) si asigure incadrarea cu personal medico-sanitar si alte categorii de personal conform normativelor de
personal in vigoare, care sd permita functionarea spitalului in condifii de eficien(a;

f) sa asigure organizarea si respectarea programului DDD in intregul spital,

Art.16 In relatiile contractuale cu Casa de Asigurari de Sanitate, Spitalul Clinic Judetean de Urgenta
Constanta are urmatoarele obligatii:
- s4 respecte criteriile de calitate a serviciilor medicale furnizate, in conformitate cu prevederile legale in
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vigoare;;

- sd informeze asiguratii cu privire la obligatiile furnizorului de servicii medicale si ale asiguratulu:
referitoare la actul medical;

- sa respecte confidentialitatea tuturor datelor si informatiilor privitoare la asigurati, precum si intimitatca
si demnitatea acestora;sa asigure securitatea datelor cu caracter personal;

- sa factureze lunar, in vederea decontdrii de catre casele de asigurdri de sdnatate, activitatea realizatd
conform contractelor de furnizare de servicii medicale; factura este insotitd de documentele justificativc
privind activitafile realizate In mod distinct, conform prevederilor contract-cadru si ale normelor d¢
aplicare a acestuia, atdt pe suport de hartie, cat si in format electronic, in formatul solicitat de Casa
Nationala de Asigurari de Sanatate;

- sa raporteze caselor de asigurari de sdnatate datele necesare pentru urmarirea desfasurarii activitagii in
asistenta medicald, potrivit formularelor de raportare stabilite conform reglementarilor legale in vigoare;

- sd asigure utilizarea formularelor cu regim special unice pe tara - bilet de trimitere cétre alte specialitat)
sau in vederea interndrii, conform prevederilor actelor normative referitoare la sistemul de asigurar
sociale de séndtate si sa le elibereze ca o consecinta a actului medical propriu si numai pentru serviciile
medicale care fac obiectul contractului cu casa de asigurari de sanatate;;

- sd completeze corect si la zi formularele utilizate in sistemul asigurdrilor sociale de sanatate, respecti
cele privind evidentele obligatorii, cele cu regim special si cele tipizate;

- sa respecte dreptul la libera alegere de citre asigurat a medicului si a furnizorului;

- sa respecte programul de lucru si sa-1 comunice casei de asigurari de sanatate , in baza unui formular
carui model este prevazut in norme, program asumat prin contractul incheiat cu casa de asigurari u.
sanatate;,

- sd anunte casa de asigurari de sanatate despre modificarea oricéareia dintre conditiile care au stat la bazu
incheierii contractului de furnizare de servicii medicale, in maximum 5 zile calendaristice de la dat.
producerii modificarii, $1 s indeplineascd in permanentd aceste conditii pe durata derularii contractelor;

- s@ asigure respectarea prevederilor actelor normative referitoare la sistemul asigurdrilor sociale d¢
sanatate;

- sa utilizeze formularul de prescriptie medicald electronica pentru medicamente cu si fara contributic
personald din sistemul asigurarilor sociale de sanatate si sa-1 elibereze, ca o consecinta a actului medica!
propriu, numai pentru serviciile medicale care fac obiectul contractului cu casa de asigurari de sanatatc.
sa asigure utilizarea formularului de prescriptic medicala, care este formular cu regim special, unic pc
tard,pentru prescrierea substantelor si preparatelor stupefiante si psihotrope;sd furnizeze tratamentu!
adecvat si sd prescrie medicamentele cu si fara contributie personala de care beneficiaza asiguratii.
corespunzitoare denumirilor comune internationale aprobate prin hotardre a Guvernului, informand in
prealabil asiguratul despre tipurile si efectele terapeutice ale medicamentelor pe care urmeaza si i Il
prescrie;

- sd asigure utilizarea formularului de bilet de trimitere pentru investigatii paraclinice, care este formu
cu regim special unic pe tard, si sd recomande investigatiile paraclinice in concordantd cu diagnosticul;

- sa asigure acordarea asistentei medicale in caz de urgenta medico-chirurgicald, ori de cate ori se solicit
in timpul programului de lucru,in limita copetentei si a dotarilor existente ;

- s asigure acordarea serviciilor medicale asiguratilor fira nici o discriminare, folosind formele
cele mai eficiente de tratament;

- sd acorde cu prioritate asisten{d medicald femeii gravide si sugarilor;

- sd afiseze intr-un loc vizibil programul de lucru, numele casei de asigurari de sanitate cu care se afla in
relatie contractuald, precum si datele de contact ale acesteia: adresa, telefon, fax, e-mail, pagind web;

- sa asigure eliberarea actelor medicale, in conditiile stabilite in norme;

- sd solicite documentele justificative care atestd calitatea de asigurat, documente stabilite in conformitat.
cu prevederile legale in vigoare, in conditiile prevdzute in contract-cadru si in norme;

- sd respecte protocoalele de practicd pentru prescrierea, monitorizarea si decontarea tratamentului in
cazul unor afectiuni, elaborate de Casa Nationala de Asigurari de Sanatate, conform dispozitiilor legale;

- sd utilizeze sistemul de raportare in timp real, incepand cu data la care acesta va fi pus in functiune;

- sa asigure acordarea de asistentd medicala necesara titularilor cardului european de asigurari sociale dc
sdnitate emis de unul dintre statele membre ale Uniunii Europene/Spatiului Economic European, ir
perioada de valabilitate a cardului, respectiv beneficiarilor formularelor europene emise in baz:
Regulamentului (CE) nr. 883/2004, in aceleasi conditii ca si persoanelor asigurate in cadrul sistemului dc
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asigurari sociale de sanatate din Romania; sa acorde asistentd medicala pacientilor din alte state cu care
Romania a incheiat acorduri, intelegeri, conventii sau protocoale internationale cu prevederi in domeniul
sandtitii, in conditiile prevazute de respectivele documente internationale;

- si utilizeze platforma informatica din asigurarile din sanatate.. In situatia in care se utilizeazd un alt
sistem informatic, acesta trebuie si fie compatibil cu Sistemele informatice din platforma informatica din
asigurarile de sanatate, caz in care furnizorii sunt obligati sa asigure confidentialitatea in procesul de
transmitere a datelor;

- sd asigure acordarea serviciilor medicale prevazute in pachetul de servicii medicale

- sa incaseze sumele reprezentand contributia personald pentru serviciile medicale spitalicesti de care au
beneficiat asiguratii, cu respectarea prevederilor legale in vigoare; sa incaseze de la asigurati
contravaloarea serviciilor hoteliere cu un grad ridicat de confort, peste confortul standard, acordate la
cererea acestora, la externare;
- sa completeze formularele cu regim special utilizate in sistemul de asigurari sociale de sdnatate - bilet de
trimitere catre alte specialitdti sau in vederea internarii, bilet de trimitere pentru investigatiile paraclinice,
prescriptie medicald, cu toate datele pe care acestea trebuie sa le cuprinda conform prevederilor legale in
vigoare. In cazul nerespectarii acestei obligatii, casele de asigurari de sdnitate recupereaza de la acestia
contravaloarea serviciilor medicale recomandate/ medicamentelor cu si fard contribugie personald
prescrise, ce au fost efectuate/eliberate de alti furnizori in baza acestor formulare si decontate de casele de
asigurdri de sanatate din Fond;

- si recomande asiguratilor tratamentul, cu respectarea conditiilor privind modalititile de prescriere a
medicamentelor, conform prevederilor legale in vigoare;

- sa reinoiasca pe toata perioada de derulare a contractului dovada de evaluare a furnizorului, dovada
asigurarii de raspundere civila in domeniul medical pentru furnizor, dovada asigurarii de raspundere
civila in domeniul medical pentru personalul care isi desfasoara activitatea la furnizor.
- si informeze medicul de familie al asiguratului sau, dupé caz, medicul de specialitate din ambulatoriu,
prin scrisoare medicald sau bilet de iesire din spital, cu obligatia ca acesta sa contina explicit toate
clementele prevazute in scrisoarea medicala, transmise direct:sau prin intermediul asiguratului, cu privire
la diagnosticul stabilit, controalele, investigatiile, tratamentele efectuate si cu privire la alte informatii
referitoare la starea de sanatate a asiguratului; scrisoarea medicald sa biletul de iesire din spital sunt
documente tipizate care se intocmesc la data externarii, intr-un singur exemplar care este transmis
medicului de familie/medicului de specialitate direct ori prin intermediul asiguratului; sa finalizeze actul
medical efectuat, inclusiv prin eliberarea la externare a prescriptiei medicale pentru medicamente cu sau
fira contribugie personala si, dupd caz, pentru unele materiale sanitare, recomandare dispozitive medicale,
respectiv eliberarea de concedii medicale pentru incapacitate temporard de munca, atunci cand concluziile
examenului medical impun acest lucru;
- sa intocmeasca liste de prioritate pentru serviciile medicale programabile, pentru eficientizarea
serviciilor medicale, dupa caz;
- sd transmitd institutiilor abilitate datele clinice la nivel de pacient, codificate conform reglementdrilor in
vigoare;
- si verifice biletele de internare in ceea ce priveste datele obligatorii pe care acestea trebuie sd le
cuprinda potrivit prevederilor legale In vigoare;

- si raporteze lunar casei de asigurdri de sdnatate numdarul cazurilor prezentate la structurile de primiri
urgente, cu evidentierea numarului cazurilor internate, in conditiile stabilite prin norme.

- sa raporteze corect si complet consumul de medicamente conform prevederilor legale in vigoare si sa
publice pe site-ul propriu suma totala aferenta acestui consum suportata din bugetul Fondului national
unic de asigurari sociale de sanatate si al Ministerului Sanatatii;
- sa monitorizeze gradul de satisfactie al asiguratilor prin realizarea de sondaje de opinie in ceea ce
priveste calitatea serviciilor medicale furnizate asiguratilor conform unui chestionar standard, prevazut in
norme;

- sa respecte pe perioada derularii contractului protocoalele de practica medicala elaborate si aprobate
conform prevederilor legale;

- sa afiseze lunar pe pagina web creata in acest scop de M.S. pana la data de 20 ale lunu curente pentru
luna anterioara, cu avizul ordonatorului principal de credite, situatia privind executia bugetului de venituri
si cheltuieli si situatia arieratelor inregistrate :
- sa deconteze, la termenele prevazute in contractele incheiate cu tertii, contravaloarea medicamentelor
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pentru nevoi speciale;

- sa asigure transportul interspitalicesc pentru pacientii internati sau transferati, care nu se afla in starc
critica, cu autospeciale proprii sau sa poata asigura transportul pe baza de contract incheiat cu unitati
specializate;

- sa asigure transportul interspitalicesc pentru pacientii internati sau transferati care reprezinta urgente sau
se se afla in stare critica numai cu autospeciale sau mijloace de transport aeriene ale sistemului public do
urgenta prespitaliceasca;

- sa nu incaseze sume pentru serviciile medicale furnizate prevazute in pachetele de servicii pentru carc
nu este prevazuta o reglementare in acest sens;

- sa solicite incepand cu data implementarii cardului national de asigurari sociale de sanatate acest
document titularilor acestuia in vederea acordarii serviciilor medicale;

- sa utilizeze prescriptia medicala electronica on-line si in situatii justificate prescriptia medical:
electronica off-line pentru medicamente cu si fara contributie personala in tratamentul ambulatoriu, ct
respectarea prevederilor legale. Asumarea prescriptici electronice de catre medicii prescriptori se facc
prin semnatura electronica extinsa potrivit legii 455/2001;

- sa introduca in sistemul informatic toate prescriptiile medicale electronice prescrise oft-line, pana in
ultima zi a lunii in care s-a facut prescrierea off-line sau cel tarziu pana la data prevazuta in contract;

- sa afiseze pe pagina web a M.S. in primele 5 zile lucratoare ale lunii curente, cheltuielile efectuate in
luna precedenta, conform prevederilor in vigoare;

- sa respecte metodologia aprobata prin decizia managerului privind rambursarea cheltuielilor suporta:
de asigurati pe perioada internarii, in regim de spitalizare continua si de zi;

Art.17 Alte atributii ale spitalului

- desfagurarea activitatii de educatie medicald continud si cercetare pentru medici, asistenti medicali si all
personal medical.

- inregistrarea pacientilor, intocmirea fisei de consultatie, a foii de observatie clinica generala, a foii dc¢
spitalizare de zi, a decontului de cheltuieli pacientilor spitalizati pentru valoarea serviciilor medicalc
acordate conform OMS 1100/2005 si a altor acte stabilite prin dispozitii legale;

- obligativitatea spitalului cat si a personalului medico — sanitar de specialitate de a incheia asigurare d.
malpraxis pentru prejudicii cauzate pacientilor, generate de furnizarea necorespunzatoare a utilitatilor sau
prin actul medical acordat;

- sa asigure accesul neingradit al pacientilor la datele medicale personale;

- sd asigure efectuarea de interventii medicale asupra pacientului numai daca dispun de dotarile necesar.
st de personal acreditat. Interventiile medicale asupra pacientului in absenta acestor conditii se pot facc
numai in cazuri de urgentd apdrute in situatii extreme;

- spitalul poate asigura, la cererea pacientului sau a familiet acestuia, cadrul adecvat in care acesta poatc
medicale;

- la cererea pacientilor internati spitalul trebuie sa asigure conditiile necesare pentru obtinerea de catrc
acestia si a altor opinii medicale;

- sd asigure prevenirea $i combaterea bolilor transmisibile, bolilor profesionale, a bolilor cronice i
degenerative, precum si adaptarea si aplicarea la specificul teritoriului a programelor nationale de sdnitat.
public;

- sa asigure controlul medical si supravegherea medicala sistematica a unor categorii de bolnavi si a uno:
grupe de populatie expuse unui risc crescut de imbolnavire;

- sa asigure asistenta medicald a mameli, copilului, tinerilor si batranilor, precum si urmirirea aplicari
masurilor pentru ocrotirea acestora;

- depozitarea, prepararea si difuzarea medicamentelor precum si distribuirea instrumentarului si altos
produse tehnico-medicale, potrivit normelor in vigoare; controlul si urmdrirea calitatii medicamentelor in
vederea ridicarii eficientei tratamentelor, evitarea riscului terapeutic si a fenomenelor adverse; informarc:
si documentarea in domeniul medicamentelor;

- desfasurarea de activitafi proprii de cercetare potrivit posibilitatilor de dotare;

- informarea bolnavului sau a persoanelor celor mai apropiate asupra bolii si evolutiei acesteia, In scopul
asigurdrii eficienfei tratamentului aplicat;

- crearea unei ambianfe placute, asigurarea unei alimentatii corespunzatoare afectiunii, atat din punct dc
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vedere cantitativ cat si calitativ, precum §i servirea mesei in conditii de igiena;

- promovarea actiunilor privind educatia sanitara a populatiei;

- realizarea conditiilor necesare pentru aplicarea masurilor de prevenirea infectiilor asociate asistentei
medicale; securitatea muncii si paza contra incendiilor, conform normelor in vigoare;

- asigurarea asistentei medicale si a func{ionalitdtii unitatii in perioade de calamitate (inzépezire, inundatii
etc.) sau in alte situatii cu caracter deosebit;

- neutilizarea materialelor si a instrumentelor a caror conditii de sterilizare nu este sigurd;

- elaborarea unui program propriu de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentel
medicale;

- depistarea/identificarea, inregistrarea si declararea/raportarea infectiilor asociate asistentei medicale de
catre spital;

- spitalul raspunde pentru activitaea de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei
medicale, prin asumarea responsabilitatii profesionale si juridice, in conformitate cu legislatia in vigoare;
indeplinirea si a altor atributii prevazute de actele normative in vigoare;

CAPITOLUL IH
CONDUCEREA SPITALULUI

Art. 18 Conducerea spitalului este asigurata de :
- consiliul de administratie;
- manager ;
- comitet director;

A.Consiliul de administratie
Art.19 Consiliul de Administratie constituit in conformitate cu art.187 din Legea nr.95/2006, republicata, este
format din 5 membri :

a) 1 reprezentant al Directiei de Sanatate Publicd Constanta;

b) 2 reprezentanti numiti de Consiliul Judetean Constanta;

¢) | reprezentant numit de Presedintele Consiliului Judetean Constanta;

d) 1 reprezentant al Facultdtii de Medicind din cadrul Universitatii Ovidius Constanta;
1 reprezentant al Colegiului Medicilor Constanta cu statut de invitat;
1 reprezentant al OAMGMAMR Constanta cu statut de nvitat.
Managerul Spitalului participa la sedintele Consiliului de Administratie fara drept de vot.
Reprezentantul nominalizat de sindicatul legal constituit in unitate, afiliat federatiilor sindicale semnatare ale
Contractului Colectiv de Muncd la nivel de ramurd sanitard, participd ca invitat permanent la sedintele
consiliului de administratie.

Art.20.Consiliul de Administratie are rolul de a dezbate principalele probleme de strategie, de organizare si
functionare a spitalului. Consiliul de Administratie se intruneste lunar sau ori de cdte ori este nevoie la
solicitarea membrilor sii, a presedintelului de sedintd sau a managerului si ia decizii cu majoritatea simpla a
membrilor prezenti. Membrii Consiliului de Admnistratie al Spitalului beneficiazi de o indemnizagie lunard
de 1% din salariul managerului.

Membrii Consiliului de Administratie se numesc prin act administrativ de catre institutiile prevazute la art.
19. Sedintele Consiliului de Admnistratie sunt conduse de un presedinte de sedinta, ales cu majoritate
simpla din numdrul total al membrilor, pentru o perioada de 6 luni.

Art.21 Atributiile principale ale Consiliului de Administratie sunt:

a) avizeazi Bugetul de Venituri si Cheltuieli al spitalului precum si situatiile financiare trimestriale si
anuale;

b) organizeaza concurs pentru ocuparea functiei de manager;

¢) aprobd misurile pentru dezvoltarea activitatii spitalului in concordantd cu nevoile de servicii medicale ale
spitalului;

d) avizeaza programul anual al achizitiilor publice;

e) analizeazi modul de indeplinire a obligatiilor de cdtre membrii Comitetului director si activitatea
managerului si dispune masuri pentru imbundtatirea activitatii;



f) propune revocarea din funcfie a managerului si a celorlalti membrii din Comitetul Director in cazul in
care constatd existenta situatiilor prevazute de art. 178, si 184, din Legea nr. 95/2006,republicata.

Art. 22 Dispozitiile prevazute la art 178 al (1) it 1) referitoare la incompatibilitati si art.178, alin (2:
referitoare la conflictul de interese si ale art.178 alin (5) din Legea 95/2006, republicata, se aplicd s
membrilor Consiliului de Administratie..

B. Managerul spitalului
Art.23 Managerul spitalului incheie contract de management cu Presedintele Consiliului Judetean
Constanta, pe o perioadd de maxim 4 ani, conform art. 176 din Legea nr.95/2006, republicata.

Art.24 Functia de Manager, conform art.178(1) din Legea nr.95/20016, republicata, este incompatibila cu
a) exercitarea oricaror alte functii salarizate, nesalarizate sau/si indemnizate, cu exceptia functiilor sau
activitatilor in domeniul medical in aceiasi unitate sanitard, a activitdtilor didactice, de cercetare si d.
creatie literar-artisticé;

b) desfasurarea de activitati didactice sau de cercetare stiintifica finantate de catre furnizori de bunuri «i
servicii ai spitalului;

¢) exercitarea oricarei activitati sau oricarei alte functii de manager, inclusiv cele neremunerate;

d) exercitarea unei activitati sau a unei functii de membru in structurile de conducere ale unei alte unitati
spitalicesti;

e) exercitarea oricarei functii in cadrul organizatiilor sindicale sau patronale de profil;

f) exercitarea functiei de membru in organele de conducere, administrare si control ale unui partid politic:
g) exercitarea functiei de membru in organele de conducere, administrare si control in societatilc
reglementate de Legea nr. 31/1990, republicata, cu modificarile ulterioare.

Art.25 Constituie conflict de interese, conform art.178(2) din Legea nr.95/2006, republicata :

a) detinerea de catre manager de parti sociale, actiuni sau interese la societati reglementate de Lege:
31/1990, republicata ori organizatii nonguvernamentale care stabilesc relatii cu caracter patrimonial cu
spitalul la care persoana in cauza exercita sau intentioneaza sa exercite functia de manager. Aceast:
dispozitie se aplica si in cazurile in care astfel de parti sociale, actiuni sau interese sunt detinute de catr.
sotul/sotia, rudele ori afinii pana la gradul al I'V-lea inclusiv ale persoanei in cauza.

b) detinerea de catre sotul/sotia, rudele managerului ori afinii pana la gradul al V- lea inclusiv ai acestui:
a functiei de membru in comitetul director, sef de sectie/laborator/serviciu medical sau a unei alte functi
de conducere, inclusiv de natura administrativa, in cadrul spitalului la care persoana in cauza exercit:
functia de manager;

c) alte situatii decat cele prevazute la lit a) si b) in care managerul sau sotul/sotia, rudele ori afinii
managerului pana la gradul al I'V-lea inclusiv au un interes de natura patrimoniala care ar putea influet
indeplinirea cu obiectivitate a functiei de manager.

Dacd managerul se afld in stare de incompatibilitate sau in conflict de interese, este obligat ca in termen
de 30 zile sa inliture motivele de incompatibilitate sau conflict de inerese. In caz contrar, contractul d.
management este reziliat.

Art.26 Principalele atributii ale managerului, in conformitate cu OMS 1384/2010 sunt:
In domeniul politicii de personal si al structurii organizatorice :

1. stabileste si aprobd numarul de personal, pe categorii si locuri de muncd, in functie de normativul de
personal in vigoare si pe baza propunerilor sefilor de sectii si de servicii;

2. aproba organizarea concursurilor pentru posturile vacante, numeste si elibereaza din functie personalu!
spitalului;

3. repartizeaza personalul din subordine pe locuri de munca;

4. aproba programul de lucru, pe locuri de munca si categorii de personal, pentru personalul aflat i
subordine;

5. organizeaza concurs pentru ocuparea functiilor specitice comitetului director;

6. numeste si revocd, in conditiile legii, membrii comitetului director;



7. incheie contractele de administrare cu membrii comitetului director care au ocupat postul prin concurs
organizat in conditiile legii, pe o perioaddi de maximum 3 ani, in cuprinsul cdruia sunt prevazufi
indicatorii de performanta asumati;

8. prelungeste, la incetarea mandatului, contractele de administrare incheiate, in conformitate cu
prevederile legale n vigoare;

9. inceteazi contractele de administrare incheiate, inainte de termen, in cazul neindeplinirii obligatiilor
prevazute in acestea;

10. stabileste, de comun acord cu personalul de specialitate medico-sanitar care ocupa functii de
conducere specifice comitetului director si are contractul individual de munca suspendat, programul de
lucru al acestuia in situatia in care desfdsoard activitate medicald in unitatea sanitard respectivd, in
conditiile legii;

11. numeste in functie sefii de sectie, de laborator si de serviciu medical care au promovat concursul sau
examenul organizat in conditiile legii si incheie cu acestia, in termen de maximum 30 de zile de la data
numirii in functie, contract de administrare cu o durata de 3 ani, in cuprinsul caruia sunt prevazuti
indicatorii de performantd asumati;

12. solicitd consiliului de administratie constituirea comisiei de mediere, in conditiile legii, in cazul in
care contractul de administrare prevazut la pct. 11 nu se incheie in termen de 7 zile de la data stabilitd in
conditiile mentionate;

13. deleaga unei alte persoane functia de sef de sectie, de laborator si de serviciu medical, pe o perioada
de pana la 6 luni, in cazul in care la concursul organizat, in conditiile legii, pentru ocuparea acestor functii

nu se prezintd niciun candidat in termenul legal;

14. repetd procedurile legale de organizare a concursului sau examenului pentru ocuparea functiilor de
sefi de sectie, de laborator si de serviciu medical ocupate in conditiile prevdzute la pct. 13;

15. aproba regulamentul intern al spitalului, precum si fisa postului pentru personalul angajat;

16. infiinteaza, cu aprobarea comitetului director, comisii specializate in cadrul spitalului, necesare pentru
realizarea unor activitdti specifice, cum ar fi: comisia medicamentului, nucleul de calitate, comisia de
analizi a decesului etc., al caror mod de organizare si functionare este prevazut in regulamentul de
organizare si functionare a spitalului;

17. realizeazi evaluarea performantelor profesionale ale personalului aflat in directd subordonare, potrivit
structurii organizatorice, si, dupad caz, solutioneaza contestatiile formulate cu privire la rezultatele
evaludrii performantelor profesionale efectuate de alte persoane, in conformitate cu prevederile legale;

18. aprobi planul de formare si perfectionare a personalului, in conformitate cu legislatia in vigoare;

19. negociaza contractul colectiv de munca la nivel de spital;

20. raspunde de incheierea asigurdrii de raspundere civild in domeniul medical atat pentru spital, in
calitate de furnizor, cit si pentru personalul medico-sanitar angajat, precum si de reinnoirea acesteia ori
de cate ori situatia o impune;

21. raspunde de respectarea prevederilor legale privind incompatibilitatile si conflictul de interese de catre
personalul din subordine, in conformitate cu prevederile legale in vigoare;

22. propune, ca urmare a analizei in cadrul comitetului director, structura organizatoricd, reorganizarea,
schimbarea sediului si a denumirii unitatii, in vederea aprobarii de catre Ministerul Sanatafii, ministerele
si institutiile cu retea sanitard proprie sau, dupd caz, de catre autoritatile administratiei publice locale, in
conditiile legii;

23. in situatia in care spitalul public nu are angajat personal propriu sau personalul angajat este
insuficient, pentru acordarea asistentei medicale corespunzitoare structurii organizatorice aprobate in
conditiile legii, poate incheia contracte de prestari servicii pentru asigurarea acestora,

24. analizeazi modul de indeplinire a obligatiilor membrilor comitetului director, ai consiliului medical si
consiliului etic si dispune masurile necesare in vederea imbunatatirii activitatit spitalului;

25. raspunde de organizarea si desfasurarea activitdtii de educatie medicala continud (EMC) pentru
medici, asistenti medicali si alt personal, in conditiile legii;

26. raspunde de organizarea si desfasurarea activitaii de audit public intern, conform legii.

In domeniul managementului serviciilor medicale :

1. elaboreaza, pe baza nevoilor de servicii medicale ale populatiei din zona deservitd, planul de dezvoltare
a spitalului pe perioada mandatului, ca urmare a propunerilor consiliului medical, si il supune aprobarii
consiliului de administratie al spitalului;



2. aprobd formarea si utilizarea fondului de dezvoltare al spitalului, pe baza propunerilor comitetulu
director, cu respectarea prevederilor legale;

3. aproba planul anual de servicii medicale, elaborat de comitetul director, la propunerea consiliulu:
medical;

4. aprobd masurile propuse de comitetul director pentru dezvoltarea activitatii spitalului, in concordanti
cu nevoile de servicii medicale ale populatiet;

5. elaboreaza si pune la dispozitie consiliului de administratie rapoarte privind activitatea spitalului:
aplicd strategiile si politica de dezvoltare In domeniul sanitar ale Ministerului Sanatatii, adecvate I
necesarul de servicii medicale pentru populatia deservita;

6. indrumd si coordoneazad activitatea de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, in
conformitate cu OMS nr.1101/2016;

7. dispune masurile necesare in vederea realizirii indicatorilor de performan{d a activitatii asumati prin
contract;

8. desemneaza, prin act administrativ, coordonatorii programelor/subprogramelor nationale de sanatat.
derulate la nivelul spitalului;

9. rdspunde de implementarea si raportarea indicatorilor programelor/subprogramelor nationale d.
sanatate derulate la nivelul spitalului, in conformitate cu prevederile legale elaborate de Ministerul
Sanatatii;

10. raspunde de asigurarea conditiilor corespunzatoare pentru realizarea unor acte medicale de calitate dc
catre personalul medico-sanitar din spital;

I1. raspunde de implementarea protocoalelor de practica medicala la nivelul spitalului, pe ba..
recomandadrilor consiliului medical;

12. urmareste realizarea activitatilor de control al calitatii serviciilor medicale oferite de spital, coordonat:
de directorul medical, cu sprijinul consiliulut medical si1 al celui stiintific;

13. negociaza si incheie, in numele s1 pe seama spitalului, protocoale de colaborare si/sau contracte cu aly
furnizori de servicii pentru asigurarea continuitatii si cresterii calitdtii serviciilor medicale;

14. raspunde, impreuna cu comitetul director, de asigurarea conditiilor de investigatii medicale, tratament.
cazare, igiend, alimentatie si de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, conform normelo:
aprobate prin ordin al ministrului sanatatii;

15. negociaza si incheie contractul de furnizare de servicii medicale cu casa de asigurari de sanatate, ir:
conditiile stabilite in contractul-cadru privind conditiile acordarii asistentei medicale in cadrul sistemului
de asigurari sociale de sanatate;

16. poate incheia contracte de furnizare de servicii medicale cu casele de asigurari de sanitate private;

17. poate incheia contracte cu directiile de sanatate publica in vederea derularii programelor nationale d.
sandtate si desfasurarii unor activitati specifice, in conformitate cu structura organizatorica existenta;

18. incheie contract cu institutul de medicind legala . Mina Minovici”Bucuresti pentru asigurarcu
drepturilor salariale ale personalului care isi desfasoara activitatea in cabinetele de medicina legala «
structura acestora, precum si a cheltuielilor de natura bunurilor si serviciilor necesare pentru functionarc
acestor cabinete;

19. raspunde de respectarea prevederilor legale In vigoare cu privire la drepturile pacientului si dispunc
masurile necesare atunci cand se constata incilcarea acestora;

20. raspunde de asigurarea asistentei medicale in caz de razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflictc
sociale si alte situatii de crizd si este obligat s participe cu toate resursele la inldturarea efectelo:
acestora;

21. raspunde de asigurarea acordarii primului ajutor si asistentei medicale de urgentd oricarei persoanc
care se prezintd la spital, dacd starea sdndtafii persoanei este criticd, precum si de asigurarea, dupa caz, .
transportului obligatoriu medicalizat la o altd unitate medico-sanitard de profil, dupa stabilizarea functiilo:
vitale ale acesteia;

22. raspunde de asigurarea, in conditiile legii, a calitatii actului medical, a respectérii conditiilor d.
cazare, igiend, alimentatic si de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, precum si di
acoperirea, de catre spital, a prejudiciilor cauzate pacientilor.

In domeniul managementului economico-financiar :

1. rdspunde de organizarea activitdtii spitalului pe baza bugetului de venituri si cheltuieli propriu, elaborat
de cdtre comitetul director pe baza propunerilor fundamentate ale conducatorilor sectiilor
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compartimentelor din structura spitalului, pe care il supune aprobarii ordonatorului de credite ierarhic
superior, dupa avizarea acestuia de catre consiliul de administratie, in conditiile legii;

2. raspunde de asigurarea realizdrii veniturilor si de fundamentarea cheltuielilor in raport cu actiunile si
obiectivele din anul bugetar pe titluri, articole si alineate. conform clasificatiei bugetare;

3. raspunde de repartizarea bugetului de venituri i cheltuieli al spitalului pe sectiile §i compartimentele
din structura acestuia si de cuprinderea sumelor repartizate in contractele de administrare incheiate in
conditiile legii;

4. raspunde de monitorizarea lunard de catre sefii sectiilor si compartimentelor din structura spitalului a
executiei bugetului de venituri si cheltuieli pe sectii si compartimente, conform metodologier aprobate
prin ordin al ministrului sanatatii;

5. raspunde de raportarea lunari si trimestriala a executiei bugetului de venituri si cheltuieli precum si de
publicarea acesteia pe site;

6. raspunde de raportarea lunara si trimestriala a executiei bugetului de venituri si cheltuieli consiliului
judetean, dacd beneficiaza de finantare din bugetele locale;

7. aproba si raspunde de realizarea programului anual de achizitii publice;

8. aproba lista investitiilor i a lucrdrilor de reparatii curente si capitale care urmeaza si se realizeze intr-
un exercitiu financiar, in conditiile legii, la propunerea comitetului director;

9. raspunde, impreund cu membrii consiliului medical, de respectarea disciplinei economico-financiare la
nivelul sectiilor, compartimentelor si serviciilor din cadrul spitalului;

10. identificd, impreuna cu consiliul de administratie, surse suplimentare pentru cresterea veniturilor
spitalului, cu respectarea prevederilor legale;

11. indeplineste toate atributiile care decurg din calitatea de ordonator tertiar de credite, conform legii;

12. raspunde de respectarea si aplicarea corecta a legislatiei din domeniu.

In domeniul managementului administrativ:

1. aproba si raspunde de respectarea regulamentului de organizare si functionare, dupd avizarea prealabila
de catre consiliul judetean;

2. reprezintd spitalul in relatiile cu terte persoane fizice sau juridice;

3. incheie acte juridice in numele si pe seama spitalului, conform legii;

4. raspunde de modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin contracte si dispune mdsuri de
imbunatatire a activitatii spitalului;

5. incheie contracte de colaborare cu institutiile de invatamant superior medical, respectiv unitatile de
inva(imant medical, in conformitate cu metodologia elaboratd de Ministerul Sanatitii, in vederea
asigurdrii conditiilor corespunzatoare pentru destasurarea activitatilor de invatamant;

6. incheie, in numele spitalului, contracte de cercetare cu finantatorul cercetdrii, pentru desfasurarea
activitatii de cercetare stiintificd medicald, in conformitate cu prevederile legale;

7. raspunde de respectarea prevederilor legale in vigoare referitoare la péstrarea secretului profesional,
pastrarea confidentialitatii datelor pacientilor internati, informatiilor si documentelor referitoare la
activitatea spitalului;

8. raspunde de obtinerea si mentinerea valabilitatii autorizatiei de functionare, potrivit normelor aprobate
prin ordin al ministrului sanatatii;

9. pune la dispozifia organelor si organismelor competente, la solicitarea acestora, in conditiile legii,
informatii privind activitatea spitalului;

10. transmite directiei de sidnitate publica judetene/ directiei medicale sau structurii similare din
ministerele si institutiile cu retea sanitard proprie sau Ministerului Sanatatii, dupd caz, informari
trimestriale si anuale cu privire la patrimoniul dat in administrare, realizarea indicatorilor activitafii
medicale, precum si la executia bugetului de venituri si cheltuieli;

11. raspunde de organizarea arhivei spitalului si de asigurarea securitatii documentelor prevazute de lege,
in format scris st electronic;

12. raspunde de inregistrarea, stocarea, prelucrarea si transmiterea informatitlor legate de activitatea sa, in
conformitate cu normele aprobate prin ordin al ministrului sanatatii;

13. aproba utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activititi de cercetare medicald, in
conditiile legii;

14. raspunde de organizarea unui sistem de inregistrare §i rezolvare a sugestiilor, sesizdrilor si
reclamatiilor referitoare la activitatea spitalulut;

15. conduce activitatea curenta a spitalului, in conformitate cu reglementérile in vigoare;
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16. propune spre aprobare consiliului judetean un inlocuitor de drept pentru perioadele de absentd
motivata din spital, in conditiile legii;

17. informeaza consiliul judetean cu privire la starea de incapacitate temporard de munca, in termen dc
maximum 24 de ore de la aparitia acesteia:

18. raspunde de monitorizarea si raportarea datelor specifice activitdfii medicale, economico- financiarc
precum si a altor date privind activitatea de supraveghere, prevenire si control, in conformitate cu
reglementdrile legale in vigoare;

19. respecta masurile dispuse de cétre presedintele consiliului judetean, in situatia in care se constati
disfunctionalitdti in activitatea spitalului public;

20. raspunde de depunerea solicitarii pentru obtinerea acreditarii spitalului, in conditiile legii;

21. raspunde de solicitarea reacreditarii, in conditiile legii, cu cel putin 6 luni inainte de incetarcu
valabilitatii acreditarii;

22. respecta Strategia nationald de rationalizare a spitalelor, aprobata prin hotarare a Guvernului;

23. elaboreaza, impreuna cu comitetul director, planul de actiune pentru situatii speciale si coordoneazi
asistenta medicala in caz de razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de criza.
conform dispozitiilor legale in vigoare;

24. raspunde de respectarea si aplicarea corectd de catre spital a prevederilor actelor normative carc
reglementeaza activitatea acestuia;

25. asigura si raspunde de organizarea activitatilor de invatamant si cercetare astfel incéat sa consoliderc
calitatea actului medical, cu respectarea drepturilor pacientilor, a eticii si deontologiei medicale;

26. avizeazd numirea, n conditiile legii, a sefilor de sectie, sefilor de laborator si a sefilor de servic..
medical din cadrul sectiilor, laboratoarelor si serviciilor medicale clinice ;

In domeniul prevenirii infectiilor asociate asistentei medicale :

I. raspunde de organizarea serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, in
conformitate cu prevederile Ordinufui 1101/2016;

2. participd la definitivarea propunerilor de activitdti si achizitii cuprinse in planul anual al unitatii pentru
supravegherea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale;

3. raspunde de asigurarea bugetard si achizitia de bunuri §i servicii aferente activitatilor cuprinse in
planul anual aprobat pentru supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentc:
medicale;

4. raspunde de infiintarea si functionarea registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistentc
medicale al unitaii;

5. raspunde de organizarea activitatii de screening al pacientilor in sectii de terapie intensiva si in altc
sectil cu risc pentru depistarea colonizarilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti, in conformitatc
cu prevederile programului national de supraveghere si control al infectiilor asociate asistente!
medicale;

6. rispunde de organizarea anuali a unui studiu de prevalentd de moment a infectiilor nosocomiale .
a consumului de antibiotice din spital;

7. rdspunde de afisarea pe site-ul propriu al unitétii a informatiilor statistice (rata trimestriala si anuala
de incidentd, rata de prevalenid, incidenta trimestriala si anuald defalcata pe tipuri de infectii si pc
sectii) privind infectiile asociate asistentei medicale, a rezultatelor testelor de evaluare a eficiente:
curdteniei si dezinfectiei, a consumului de antibiotice, cu defalcarea consumului antibioticelor dc
rezerva;

8. raspunde de organizarea inregistrarii cazurilor de expunere accidentala la produse biologice in
registrele infiintate pe fiecare sectie/compartiment si de aplicarea masurilor de vaccinare
personalului medico-sanitar;

9. raspunde de aplicarea sanctiunilor administrative propuse de seful serviciuluide prevenire «
infectiilor asociate asistentei medicale al unitatii;

10. controleaza si raspunde pentru organizarea serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistentc!
medicale al unitatii, in directa subordine si coordonare;

11. analizeaza si decide solutii de rezolvare, dupa caz, alocare de fonduri ca urmare a sesizirilo:
serviciului/compartimentului specializat, in situatii de risc sau focar de infectie asociate asistentci
medicale;



12.verificad si aprobd evidenta informatiilor transmise esaloanelor ierarhice, conform legii sau la
solicitare legald, aferente activitatii de supraveghere, depistare, diagnostic, investigare
epidemiologicd, si masurile de limitare a focarului de infectie asociata asistentei medicale din unitate;
13.solicitd, la propunerea sefului serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistentei
medicale/medicului responsabil sau din proprie initiativa, expertize si investigatii externe, consiliere
profesionala de specialitate si interventie in focare;

14. angajeaza unitatea pentru contractarea unor servicii §i prestatii de specialitate;

15. reprezintd unitatea in litigii juridice legate de raspunderea institutiei in ceea ce priveste infectiile
asociate asistentei medicale, inclusiv in cazul actiondrii in instan{d a persoanelor fizice, in cazul

Managerul interimar al spitalului public are urmétoarele atributii, conform OMS nr.1374/2016:

1. conduce activitatea curenta a spitalului, in conformitate cu reglementarile in vigoare;

2. stabileste si aprobd numarul de personal, pe categorii si locuri de muncd, in functie de normativul de
personal in vigoare si pe baza propunerilor sefilor de sectii si de servicii;

3. aprobd organizarea concursurilor pentru posturile vacante, numeste i elibereazd din functie personalul
spitalului;

4. repartizeaza personalul din subordine pe locuri de munca;

5. aproba programul de lucru, pe locuri de munca si categorii de personal, pentru personalul aflat in
subordine;

6. organizeazd concurs pentru ocuparea functiilor specifice comitetului director, cu acordul prealabil al
consiliului de administratie;

7. incheie contractele de administrare cu membrii comitetului director care au ocupat postul prin concurs
organizat in conditiile legii, pe o perioada de maximum 3 ani, in cuprinsul cdruia sunt prevazufi
indicatorii de performantd asumati;

8. cu avizul consiliului de administratie, prelungeste, la incetarea mandatului, contractele de administrare
incheiate, in conformitate cu prevederile legale in vigoare;

9. la propunerea consiliului de administratie, revocd membrul/membrii comitetului director in cazul
neindeplinirii obligatiilor prevazute in contractul de administrare sau in cazul in care organele de control
constata incalcari ale legislatiei in vigoare savarsite de acesta/acestia;

10. stabileste, de comun acord cu personalul de specialitate medico-sanitar care ocupd functii de
conducere specifice comitetului director si are contractul individual de munca suspendat, programul de
lucru al acestuia in situatia in care desfasoard activitate medicala in unitatea sanitard respectivd, in
conditiile legii;

11. incheie contractele de administrare cu sefii de sectie, de laborator si de serviciu medical care au
promovat concursul sau examenul organizat in conditiile legii, cu o durata de 4 ani, in cuprinsul cdruia
sunt previzuti indicatorii de performanta asumati, in termen de maximum 30 de zile de la promovarea
concursului sau examenului;

12. solicita consiliului de administratie constituirea comisiei de mediere, in conditiile legii, in cazul in
care contractul de administrare prevazut la pct. 11 nu se incheie in termen de 7 zile de la data stabilita in
conditiile mentionate;

13. cu acordul consiliului de administratie, deleagi unei alte persoane functia de sef de sectie, de laborator
si de serviciu medical, pe o perioadad de pana la 6 luni, in cazul in care la concursul organizat, in conditiile
legii, pentru ocuparea acestor functii nu se prezintd niciun candidat in termenul legal;

14. repetd procedurile legale de organizare a concursului sau examenului pentru ocuparea functiilor de
sefi de sectie, de laborator si de serviciu medical ocupate in conditiile prevazute la pct. 13;

15. revoca sefii de sectie, de laborator si de serviciu medical in cazul neindeplinirii obligatiilor prevazute
in contractul de administrare, cu acordul consiliului de administratie;

16. aproba regulamentul intern al spitalului, precum si fisa postului pentru personalul angajat;

17. infiinteaza, cu aprobarea comitetului director, comisii specializate in cadrul spitalului, necesare pentru
realizarea unor activititi specifice, cum ar fi: comisia medicamentului, nucleul de calitate, comisia de
analizd a decesului etc., al cdror mod de organizare si functionare este prevdzut in regulamentul de
organizare si functionare a spitalului;
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18. realizeaza evaluarea performantelor profesionale ale personalului aflat in directd subordonare, potrivit
structurii organizatorice, si, dupa caz, solutioneaza contestatiile formulate cu privire la rezultatelc
evaludrii performantelor profesionale efectuate de alte persoane, in conformitate cu prevederile legale;

19. aprobd planul de formare si perfectionare a personalului i raspunde de organizarea si desfasurarea
activitatii de educatie medicala continua (EMC) pentru medici, asistenti medicali si alt personal, in
conditiile legii,

20. negociaza contractul colectiv de munca la nivel de spital, cu exceptia spitalelor din subordineu
ministerelor si institutitlor cu retea sanitard proprie, carora li se aplica reglementirile specifice in
domeniu;

21. r@spunde de incheierea asigurdrii de rdspundere civild in domeniul medical atit pentru spital, in
calitate de furnizor, cat si pentru personalul medico-sanitar angajat, precum si de reinnoirea acesteia ori
de céte ori situatia o impune;

22. propune, ca urmare a analizei in cadrul comitetului director, structura organizatoricd, reorganizare:.
schimbarea sediului si a denumirii unitatii, in vederea aprobarii de catre Consiliul Judetean, in conditiilc
legii;

23. in situatia in care spitalul public nu are angajat personal propriu sau personalul angajat est.
insuficient, pentru acordarea asistentei medicale corespunzitoare structurii organizatorice aprobate in
conditiile legii, poate incheia contracte de prestari servicii pentru asigurarea acestora;

24. analizeazad modul de indeplinire a obligatiilor membrilor comitetului director, ai consiliului medical $
consiliului etic si dispune mdsurile necesare in vederea imbunatatirii activitatii spitalului;

25. raspunde de organizarea si desfasurarea activitatii de audit public intern, conform legii;

26. elaboreaza, pe baza nevoilor de servicii medicale ale populatiei din zona deservita, planul d¢
dezvoltare a spitalului pe perioada mandatului, ca urmare a propunerilor consiliului medical, si il supunc
aprobarii consiliului de administratie al spitalului;

27. aprobd formarea si utilizarea fondului de dezvoltare al spitalului, pe baza propunerilor comitetulu:
director, cu respectarea prevederilor legale;

28. aprobd planul anual de servicii medicale, elaborat de comitetul director, la propunerea consiliulu
medical;

29. aproba masurile propuse de comitetul director pentru dezvoltarea activitatii spitalului, in concordanti
cu nevoile de servicii medicale ale populatiei;

30. elaboreazd si pune la dispozitie consiliului de administratie rapoarte privind activitatea spitalului:
aplicd strategiile si politica de dezvoltare Tn domeniul sanitar ale Ministerului Sanatatii, adecvate Iu
necesarul de servicii medicale pentru populatia deservita;

31. indruma si coordoneaza activitatea de prevenire a infectiilor nosocomiale;

32. desemneazd, prin act administrativ, coordonatorii programelor sau subprogramelor nationale d¢
sanatate derulate la nivelul spitalului;

33. raspunde de implementarea $i raportarea indicatorilor programelor sau subprogramelor nationale
sandtate derulate la nivelul spitalului, in conformitate cu prevederile legale elaborate de Ministeru!
Sanatatii;

34. raspunde de asigurarea conditiilor corespunzétoarce pentru realizarea unor acte medicale de calitate do¢
catre personalul medico-sanitar din spital;

35. raspunde de implementarea protocoalelor de practicd medicald la nivelul spitalului, pe bavu
recomandarilor consiliului medical;

36. urmdreste realizarea activitafilor de control al calititii serviciilor medicale oferite de spital, coordonat:
de directorul medical, cu sprijinul consiliului medical si al celui stiintific;

37. negociaza si incheie, in numele si pe seama spitalului, protocoale de colaborare si/sau contracte cu alti
furnizori de servicii pentru asigurarea continuitdtii si cresterii calitatii serviciilor medicale;

38. raspunde, impreund cu comitetul director, in conditiile legii, de asigurarea conditiilor de investigati:
medicale si de calitatea actului medical, de respectarea conditiilor de tratament, cazare, igiena, alimentatic
st de prevenire a infectiilor nosocomiale, conform normelor aprobate prin ordin al ministrului sanatitii;
39. negociaza si incheie contractul de furnizare de servicii medicale cu casa de asigurari de sanatate, in:
conditiile stabilite in contractul-cadru privind conditiile acordarii asistentei medicale in cadrul sistemulu:
de asigurdri sociale de sdnatate;

40. poate incheia contracte de furnizare de servicii medicale cu casele de asigurari de sanatate private;
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41. incheie contracte cu directia de sindtate publica judeteana, in vederea derularii programelor nationale
de sinitate si desfasurdrii unor activititi specifice, in conformitate cu structura organizatorica a acestora;
42. incheie contract cu institutul de medicina legald din centrul medical universitar la care este arondat
pentru asigurarea drepturilor salariale ale personalulur care isi desfisoard activitatea in serviciile de
medicini legald din structura acestora, precum si a cheltuielilor de natura bunurilor si serviciilor necesare
pentru functionarea acestor cabinete;

43. raspunde de respectarea prevederilor legale in vigoare cu privire la drepturile pacientului si dispune
masurile necesare atunci cind se constata incélcarea acestora;

44. raspunde de asigurarea acordarii primului ajutor si asistentei medicale de urgeni{a oricarei persoane
care se prezintd la spital, daca starea sanatatii persoanei este criticd, precum si de asigurarea, dupa caz, a
transportului obligatoriu medicalizat la o altd unitate medico-sanitara de profil, dupa stabilizarea functiilor
vitale ale acesteia;

45. raspunde de organizarea activitdtii spitalului pe baza bugetului de venituri si cheltuieli propriu,
elaborat de citre comitetul director pe baza propunerilor fundamentate ale conducdtorilor sectiilor si
compartimentelor din structura spitalului, pe care il supune aprobarii ordonatorului de credite ierarhic
superior, dupd avizarea acestuia de catre consiliul de administratie, in conditiile legii;

46. rispunde de asigurarea realizarii veniturilor si de fundamentarea cheltuielilor in raport cu actiunile si
obiectivele din anul bugetar pe titluri, articole si alineate, conform clasificatiei bugetare;

47. raspunde de repartizarea bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului pe sectiile, compartimentele,
laboratoarele si serviciile medicale din structura acestuia $i de cuprinderea sumelor repartizate in
contractele de administrare incheiate in conditiile legii;

48. raspunde de monitorizarea lunara de catre sefii sectiilor, laboratoarelor si serviciilor medicale din
structura spitalului a executiei bugetului de venituri si cheltuieli pe sectii, laboratoare si servicii medicale,
conform metodologiei aprobate prin ordin al ministrului sdnatafii;

49. raspunde de raportarea lunara si trimestriald a executiei bugetului de venituri si cheltuieli catre
Consiliul Judetean;

50. aproba si raspunde de realizarea programului anual de achizitii publice;

51. aprobd lista investitiilor si a lucrarilor de reparatii curente si capitale care urmeaza si se realizeze intr-
un exercitiu financiar, in conditiile legii, la propunerea comitetului director;

52. raspunde, impreund cu membrii consiliului medical, de respectarea disciplinei economico-financiare
la nivelul sectiilor, compartimentelor si serviciilor din cadrul spitalului;

53. identificd, impreuna cu consiliul de administratie, surse suplimentare pentru cresterea veniturilor
spitalului, cu respectarea prevederilor legale;

54. indeplineste toate atributiile care decurg din calitatea de ordonator tertiar de credite, conform legii;

55. avizeazi regulamentul de organizare si functionare in vederea aprobarii potrivit prevederilor legale
aplicabile si raspunde de respectarea prevederilor acestuia;

56. reprezintd spitalul in relatiile cu terfe persoane fizice sau juridice;

58. incheie acte juridice in numele si pe seama spitalului, conform legii;

59. raspunde de modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin contracte si dispune masuri de
imbunitatire a activitatii spitalului;

60. incheie contracte de colaborare cu institutiile de invatamant superior medical, respectiv unitagile de
invatimant medical, in conformitate cu metodologia elaboratd de Ministerul Sdnatatii, in vederea
asigurarii conditiilor corespunzitoare pentru destasurarea activitagilor de invatdmant,

61. incheie, in numele spitalului, contracte de cercetare cu finantatorul cercetdrii, pentru desfasurarea
activititii de cercetare stiintificd medicala, in conformitate cu prevederile legale;

62. raspunde de respectarea prevederilor legale in vigoare referitoare la pastrarea secretului profesional,
pistrarea confidentialitatii datelor pacientilor internati, informatiilor si documentelor referitoare la
activitatea spitalului;

63. raspunde de obtinerea si mentinerea valabilitdtii autorizatiei de functionare, potrivit normelor aprobate
prin ordin al ministrului sanatafii;

64. pune la dispozitia organelor si organismelor competente, la solicitarea acestora, in conditiile legi,
informatii privind activitatea spitalului;

65. raspunde de organizarea arhivei spitalului si de asigurarea securitdfii documentelor prevazute de lege,
in format scris si electronic;
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66. raspunde de inregistrarea, stocarea, prelucrarea si transmiterea informatiilor legate de activitatea sa, in
conformitate cu normele aprobate prin ordin al ministrului sanatatii;

67. aproba utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitati de cercetare medicald, in
conditiile legii;

68. raspunde de organizarea unui sistem de Inregistrare si rezolvare a sugestiilor, sesizirilor s
reclamatiilor referitoare la activitatea spitalului;

69. propune spre aprobare, un inlocuitor pentru perioadele de absentd motivata din spital, in conditiilc
legii;

70. informeaza consiliul judetean cu privire la starea de incapacitate temporard de munca, in termen dc
maximum 24 de ore de la aparitia acesteia;

71. raspunde de monitorizarea si raportarea datelor specifice activitatii medicale, economico-financiarc.
precum si a altor date privind activitatea de supraveghere, prevenire si control, in conformitate cu
reglementdrile legale in vigoare;

72. respectd masurile dispuse de cétre presedintele consiliului judetean, 1n situatia in care se constati
disfunctionalitdti in activitatea spitalului public;

73. raspunde de depunerea solicitarii pentru obtinerea acreditarii spitalului, in conditiile legii;

74. raspunde de solicitarea reacreditarii, in conditiile legii, cu cel putin 6 luni inainte de incetarcu
valabilitatii acreditarii;

75. elaboreazd, impreund cu comitetul director, planul de actiune pentru situatii speciale, coordoneaza i
raspunde de asistenta medicala in caz de razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situa®
de crizd si este obligat sd participe cu toate resursele la inldturarea efectelor acestora, confor.,
dispozitiilor legale in vigoare;

76. rdspunde de respectarea si aplicarea corectd de catre spital a prevederilor actelor normative carc
reglementeaza activitatea acestuia;

77. asigura si raspunde de organizarea activitdfilor de invatamant si cercetare astfel incat sa consolidez.
calitatea actului medical, cu respectarea drepturilor pacientilor, a eticii si deontologiei medicale;

78. avizeaza numirea, in condifiile legii, a sefilor de sectie, sefilor de laborator si a sefilor de serviciu
medical din cadrul sectiilor, laboratoarelor si serviciilor medicale clinice si o supune aprobérii consiliulus
judetean;

79. raspunde civil, contraventional, material sau penal, dupa caz, pentru nerespectarea prevederilor legalc
si pentru daunele produse spitalului prin orice acte contrare intereselor acestuia.

C. Comitetul director
Art.27 In cadrul Spitalului se organizeaza si functioneazd Comitetul Director conform art. 181 din
Legea nr. 95/2006, republicata, care este format din:

1. Manager;

2. Director medical;

3. Director financiar contabil;

4. Director ingrijiri medicale;
Reprezentantii organizatiei sindicale semnatare ale contractului colectiv de muncd participd la sedintel.
comitetului director.
Responsabilul cu managementul calitatii si seful serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistente
medicale participa, fara drept de vot la sedintele Comitetului Director.
Art.28 Ocuparea functiilor specifice Comitetului Director se face prin concurs, organizat de manager.
Art.29 Membrii Comitetului Director care au ocupat postul prin concurs, vor 1incheia cu managerul un
contract de administrare pe o perioada de 3 ani, In cuprinsul cdruia sunt prevazuti indicatorii de performant:
asumagi.
Art.30 Activitatea Comitetului Director este condusa de manager.
Art.31 Principalele atributii ale Comitetului Director sunt urmitoarele:
- elaboreazd planul de dezvoltare al spitalului pe perioada mandatului, in baza propunerilor scrise al
Consiliului Medical;
- elaboreaza, pe baza propunerilor Consiliului Medical, planul anual de furnizare de servicii medicale al
spitalului;
- propune managerului, in vederea aprobarii:

- numarul de personal, pe categorii si locuri de munca, in functie de reglementérile in vigoare;



- organizarea concursurilor pentru posturile vacante, in urma consultarii cu sindicatele, conform legii.;

- elaboreazi Regulamentul de Organizare si Functionare, Regulamentul Intern si Organigrama spitalului, in
urma consultarii cu sindicatele, conform legii;

-propune spre aprobare managerului si urmadreste implementarea de masuri organizatorice privind
imbunatitirea actului medical, a conditiilor de cazare, igiend si alimentatie, precum $i masuri de prevenire
a infectiilor nosocomiale, conform normelor aprobate prin Ordin al Ministrului Sanatagii Publice;

- elaboreazd proiectul bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului, pe baza centralizarii de catre
compartimentul economico-financiar a propunerilor fundamentale ale conducerilor sectiilor si
compartimentelor din structura spitalului, pe care il supune aprobdrii managerului;

-urmireste realizarea indicatorilor privind executia bugetului de venituri si cheltuieli pe sectii si
compartimente, asigurand sprijin sefilor de sectii $i compartimente pentru incadrarea in bugetul alocat;

- analizeaza propunerea Consiliului Medical privind utilizarea fondului de dezvoltare, pe care il supune spre
aprobare managerulut;

- asigurd monitorizarea si raportarea indicatorilor specifici activitatii medicale, financiari, economici,
precum si a altor date privind activitatea de supraveghere, prevenire si control, pe care le prezintd
managerului, conform metodologiei stabilite;

- analizeazi, la propunerea Consiliului Medical, masurile pentru dezvoltarea si imbunitatirea activitagi
spitalului, in concordanta cu nevoile de servicii medicale ale populatiei, dezvoltarea tehnologiilor medicale,
ghidurilor si protocoalelor de practicd medicald;

- elaboreaza planul de actiune pentru situatii speciale si asisten{d medicala in caz de rdzboi, dezastre, atacuri
teroriste, conflicte sociale si alte situatii de criza;

- la propunerea Consiliului Medical, intocmeste, fundamenteaza si prezinta spre aprobare managerului planul
anual de achizitii publice, lista investitiilor si a lucrarilor de reparatii curente §i capitale care urmeaza sa se
realizeze Intr-un exercitiu financiar, in conditiile legii, si rdspunde de realizarea acestora;

-analizeaza, trimestrial sau ori de cate ori este nevoie, modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin
contracte si propune managerului masuri de imbunatatire a activitatii spitalului;

- intocmeste informiri lunare, trimestriale si anuale cu privire la executia bugetului de venituri si
cheltuieli, pe care le analizeaza cu Consiliul Medical si le prezinta Consiliului Judetean Constanta la
solicitarea acestora;

- negociazi, prin Manager, Directorul Medical si Directorul Financiar Contabil, contractele de furnizare de
servicii medicale cu Casa de Asigurari de Sandtate;

- se intruneste lunar sau ori de cate ori este nevoie, la solicitarea majoritatii membrilor sai ori a
managerului spitalului public, si ia decizii In prezenta a cel putin doud treimi din numarul membrilor sai,
cu majoritatea absolutd a membrilor prezenti;

- face propuneri privind structura organizatorica, reorganizarea, restructurarea, schimbarea sediului si a
denumirii spitalului;

- negociazi cu seful de sectie/laborator, compartiment si propune spre aprobare managerului indicatorii
specifici de performanta al managementului sectiei/laboratorului/serviciului, care vor fi prevazuti ca anexa
la contractul de administrare al sectiei/laboratorului/compartimentului/serviciului;

- raspunde in fata managerului pentru indeplinirea atributiilor care fi revin;

- analizeazd activitatea membrilor sii pe baza rapoartelor de evaluare si claboreazd raportul anual de
activitate al spitalulur;

are atributii de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, si anume:

- organizeazi Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si elaboreazd regulamentul
de functionare al acestuia;

- se asigurda de organizarea si functionarea serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistentei
medicale si/sau realizarea contractelor de furnizare de prestari servicii specifice;

- aprobd planul anual de activitate pentru supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate
asistentei medicale;

- asigurd conditiile de implementare a prevederilor planului anual de activitate pentru supravegherea,
prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale;

- efectuecaza analiza anuala a indeplinirii obiectivelor planului de activitate;

- verificd si aproba alocarea bugetului aferent deruldrii activitdtilor din planul anual de activitate pentru
supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale;

17



- se asigurd de Tmbundtatirea continua a conditiilor de desfasurare a activitatilor de prevenire a infectiilos
asociate asistentei medicale si a dotarii tehnico-materiale necesare evitarii sau diminudrii riscurilor;

- se asigurd de derularea legala a achizitiilor si aprovizionarea tehnico-materiald, prevazute in planul
de activitate sau impuse de situatia epidemiologica din unitate, in vederea diminuarii ori evitarii
situatiilor de risc sau limitarii infectiilor asociate asistentei medicale;

- delibereaza si decide, la propunerea Colegiului Medicilor din Romania, in urma sesizarii pacientilor
sau in urma autosesizarii In privin{a responsabilitdtii institutionale ori individuale a personalulus
angajat/contractat, pentru fapte sau situatii care au dus la lezarea drepturilor ori au prejudiciat stare:
de sandtate a asistatilor prin infectii asociate asistentei medicale;

- asigurda dotarea necesard organizdrii si functionarii sistemului informational pentru inregistrarea.
stocarea, prelucrarea si transmiterea informatiilor privind infectiile asociate asistentei medicale in
registrul de monitorizare a infectiilor asociate asistentei medicale al unitatii;

- asigurd conditiile de Tngrijire la pacientii cu infectii/colonizéri cu germeni multiplurezistenti.
Membrii Comitetului Director care au ocupat postul prin concurs, incheie contract de admnistrare cu
managerul si respectd dispozifia art. 178,alin(1) lit.b)-g) referitoare la incompatibilitati, ale art.178,alin(2}
referitoare la conflictul de interese si ale art.178 alin.(4) si (5) din Legea nr.95/2006, republicata.

Art.32 Directorul Medical are urmatoarele atributii specifice:

-in calitate de presedinte al consiliului medical, coordoneaza si raspunde de eclaborarea la termen .
propunerilor privind planul de dezvoltare al spitalului, planul anual de servicii medicale, bugetul
venituri si cheltuieli;

-monitorizeazd calitatea serviciilor medicale acordate la nivelul spitalului, inclusiv prin evaluarc:
satisfactiei pacientilor, si elaboreaza, impreuna cu sefii de sectii, propuneri de imbunatitire a activitatis
medicale;

-aproba protocoale de practicd medicald la nivelul spitalului $i monitorizeaza procesul de implementare «
protocoalelor si ghidurilor de practicd medicald la nivelul intregului spital;

-raspunde de coordonarea si corelarea activitatilor medicale desfasurate la nivelul sectiilor pentru
asigurarea tratamentului adecvat pentru pacientii internati;

-coordoneaza implementarea programelor de sénatate la nivelul spitalului;

-intocmeste planul de formare si perfectionare a personalului medical, la propunerea sefilor de sectii &
laboratoare;

-avizeaza utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitati de cercetare medicala, in conditiilc
legii;

-asigurd respectarea normelor de eticd profesionald si deontologie medicala la nivelul spitalului
colaborand cu Colegiul Medicilor din Romania;

-raspunde de acreditarea personalului medical al spitalului si de acreditarea activitatilor medica’
desfasurate in spital, in conformitate cu legislatia in vigoare;

-analizeaza si ia decizii In situatia existentei unor cazuri medicale deosebite (de exemplu, cazuri foartc
complicate, care necesitd o durata de spitalizare mult prelungita, morti subite etc.);

-participd, alaturi de manager, la organizarea asisten{ei medicale in caz de dezastre, epidemii si in altc
situatii speciale;

-stabileste coordonatele principale privind consumul de medicamente si materiale sanitare la nivelul
spitalului, In vederea unei utilizdri judicioase a fondurilor spitalului, prevenirii polipragmaziei si «
rezistentei la medicamente;

-supervizeazd respectarea prevederilor in vigoare referitoare la documentatia medicald a pacientilo
tratati, asigurarea confidentialitdtii datelor medicale, constituirea arhivei spitalului;

-raspunde de utilizarea in activitatea curenta, la toate componentele activitatilor medicale de preventic.
diagnostic, tratament si recuperare a procedurilor si tehnicilor prevazute in protocoalele unitatii,
standardelor de sterilizare si sterilitate, asepsie si antisepsie, respectiv a normelor privind cazarea.
alimentatia s1 conditiile de igiend oferite pe perioada ingrijirilor acordate;

-coordoneaza activitatea de informatica in scopul Inregistrarii corecte a datelor in documentele medicalc.
gestiondrii si utilizarii eficiente a acestor date;

- ia masurile necesare potrivit dispozitiilor legale si contractului colectiv de munca aplicabil, pentru
asigurarea condititlor corespunzitoare de munca, prevenirea accidentelor si imbolnavirilor profesionale.
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Atributii privind activitatea de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale :

a) se asigura si raspunde de aplicarea in activitatea curentd a procedurilor si protocoalelor de
prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale, a standardelor de sterilizare si
sterilitate, asepsie si antisepsie, respectiv a normelor privind cazarea, alimentatia si conditiile de
igiena oferite pe perioada ingrijirilor acordate;

c) raspunde de raportarea la timp a infectiilor asociate asistentei medicale si implementarea masurilor
de limitare a acestora;

d) raspunde de respectarea politicii de utilizare a antibioticelor in unitatea sanitara;

e) implementeazd activitatea de screening al pacientilor in sectii de terapie intensiva si alte sectii cu
risc pentru depistarea colonizarilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti in conformitate cu
prevederile programului national de supraveghere si control al infectiilor asociate asistenei medicale;
f) controleaza si raspunde pentru derularea activitatilor proprii ale serviciului de prevenire a
infectiilor asociate asistentei medicale;

g) controleazid respectarea procedurilor si protocoalelor implementate pentru supravegherea,
prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale de la nivelul sectiilor si serviciilor din
unitate, in colaborare cu medicii sefi de sectie;

h) organizeaza si controleaza evaluarea imunizarii personalului impotriva HBV si efectuarea vaccinérilor
recomandate personalului din unitatea medicala respectiva (gripal, HBV, altele);

i) controleaza si raspunde de organizarea registrelor de expunere accidentald la produse biologice pe
sectii/compartimente si aplicarea corectd a masurilor.

Art.33 Directorul Financiar Contabil are urmatoarele atributit specifice:

-asigurd si rispunde de buna organizare si desfasurare a activitagii financiare a unitatii, in conformitate cu
dispozitiile legale;

-organizeazd contabilitatea in cadrul unitatii, in conformitate cu dispozitiile legale, si asigurd efectuarea
corecta si la timp a inregistrarilor;

-asigurd intocmirea la timp si in conformitate cu dispozitiile legale a balantelor de verificare si a
bilanturilor anuale si trimestriale;

-propune defalcarea pe trimestre a indicatorilor financiari aprobati in bugetul de venituri si cheltuieli;
-asigurd executarea bugetului de venituri i cheltuieli al spitalului, urmarind realizarea indicatorilor
financiari aprobati si respectarea disciplinei contractuale si financiare;

-participa la negocierea contractului de furnizare de servicii medicale cu casele de asigurdri de sdnatate;
-angajeazi unitatea prin semndtura aldturi de manager in toate operatiunile patrimoniale, avand obligatia,
in conditiile legii, de a refuza pe acelea care contravin dispozitiilor legale;

-analizeaza, din punct de vedere financiar, planul de actiune pentru situatii speciale prevazute de lege,
precum si pentru situatii de criza;

-participd la organizarea sistemului informational al unitatii, urmarind folosirea cat mai eficientd a datelor
contabilitégii;

-evalueaza, prin bilantul contabil, eficienta indicatorilor specifici;

-asigurd indeplinirea, in conformitate cu dispozitiile legale, a obligatiilor unitatii catre bugetul statulut,
trezorerie i terti;

-asigurd plata integrala si la timp a drepturilor bénesti cuvenite personalului incadrat in spital;

-asigurd intocmirea, circuitul si pastrarea documentelor justificative care stau la baza inregistrérilor in
contabilitate;

-organizeazd evidenta tuturor creantelor si obligatiilor cu caracter patrimonial care revin spitalului din
contracte, protocoale si alte acte asemanatoare si urmareste realizarea la timp a acestora;

-ia misuri pentru prevenirea pagubelor si urmareste recuperarea lor;

-asigurd aplicarea dispozitiilor legale privitoare la gestionarea valorilor materiale si ia masuri pentru
tinerea la zi si corectd a evidentelor gestionarii;

-rispunde de indeplinirea atributiilor ce revin serviciului financiar-contabilitate cu privire la exercitarea
controlului financiar preventiv si al asigurarii integritagi patrimoniului;

-indeplineste formele de scddere din evidenta a bunurilor de orice fel, in cazurile si conditiile previzute de
dispozitiile legale;

-impreund cu directorul /serviciul administrativ intocmeste §i prezintd studii privind optimizarea
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masurilor de buna gospodarire a resurselor materiale si banesti, de prevenire a formirii de stocuri pest.
necesar, in scopul administrarii cu eficien{d maxima a patrimoniului unitatii si a sumelor incasate in bazu
contractului de furnizare servicii medicale;

-organizeaza si ia masuri de realizare a perfectionarii pregatirii profesionale a cadrelor financiar-contabilc
din subordine;

-organizeaza la termenele stabilite si cu respectarea dispozitiilor legale inventarierea mijloacelor materialc
in unitate;

-rdspunde de planificarea bugetard in conformitate cu planul de activitate privind prevenirea s
limitarea infectiilor asociate asistentei medicale aprobat;

-rdspunde de asigurarea intocmai si la timp a necesarului de materiale si consumabile necesarc
implementérii procedurilor si protocoalelor de limitare a infectiilor asociate asistentei medicale.

Art.34 Directorul de ingrijiri are in principal urmatoarele atributii specifice:

-controleaza, prin sondaj, indeplinirea atributitlor prevazute in fisa postului de cdtre asistentii medical:
sefi, asistentii medicali si personalul auxiliar;

-organizeaza intdlniri de lucru cu asistentii medicali sefi de sectie/compartimente;

-monitorizeaza calitatea serviciilor de ingrijire acordate, inclusiv prin evaluarea satisfactiei pacientilor i
1a masuri pentru imbunatatirea acesteia;

-monitorizeazd procesul de implementare a ghidurilor si protocoalelor de practica elaborate de Ordinul
Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali din Romaénia si aprobate
Ministerul Sanatatii Publice;

-stabileste pentru personalul din subordine, la propunerea asistentilor medicali sefi de sectie, necesarul s
continutul programelor de perfectionare organizate in cadrul unitatii;

-analizeazd cererile si avizeazd participarea personalului din subordine la programele de educatic
medicala continua organizate in afara instituiei;

-colaboreazd cu Ordinul Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali din:
Romania, cu institugiile de invagdmant si cu alte institugii acreditate la realizarea programelor dc
perfectionare pentru asistentii medicali;

-controleazd modul de desfasurare a pregatirii practice a viitorilor asistenti medicali;

-controleazd modul cum se asigura bolnavilor internati un regim rational de odihna, de servire a mesei, do
-igiend personald, de primire a vizitelor si pastrarea legaturii acestora cu familia;

-analizeazd criteriile de majorare a salariilor, si de acordare a premiilor pentru asistentii medicali s
personalul auxiliar, in functie de criteriile stabilite de comisia mixta patronat-sindicat;

-participd la activitatile organizatiilor profesionale si/sau sindicale ale asistentilor medicali si moaselor,
solicitarea acestora;

-analizeaza si participd la soluionarea sanctiunilor propuse pentru personalul din subordine;

-ia masuri pentru buna functionare a serviciului social. dietetica si a biroului de internari;

-asigurd masurile necesare pentru cunoasterea de catre intregul personal din subordine a regulilor de etic:i
profesionala;

-1a masuri pentru cunoasterea st respectarea comportamentului igienic si ale regulilor de tehnica aseptica
de cétre personalul din subordine;

-aprobd programul de activitate lunar al asistentilor medicali, personalului auxiliar si programarc:
concediilor de odihni;

-ia masuri pentru respectarea de cétre vizitatori a normelor de igiend (portul echipamentului, evitare:
aglomerdrii n saloane);

-asigura masurile necesare pentru cunoasterea de catre personalul din subordine a reglementarilor legalc
privind normele generale de sdnitate si securitate in muncd, regulamentul de organizare si functionare !
spitalului, regulamentul de ordine interioarda, normele privind prevenirea si limitarea infectiilor asociat.
asistentei medicale si normelor privind gestionarea deseurilor provenite din activitatile medicale;

-asigurd masurile necesare pentru cunoasterea de citre asistentii medicali si moase a legislatiei privind
exercitarea profesiilor de asistent medical si moasa.

Atributii privind prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale :

a) prelucreaza procedurile si protocoalele de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale elaborat.
de serviciul de prevenire a infectiilor asociate asistente1 medicale cu asistentele sefe de sectie si raspund.
de aplicarea acestora;
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b) riaspunde de implementarea si respectarca precautiunilor standard si specifice la nivelul unitéfii
sanitare;

¢) rispunde de comportamentul igienic al personalului din subordine, de respectarea regulilor de tehnica
aseptica de catre acesta;

d) controleaza respectarea circuitelor functionale din spital/sectie;

e) verificd starea de curdtenie din sectii, respectarea normelor de igiend si controleazd respectarea
masurilor de asepsie si antisepsie;

f) propune directorului financiar-contabil planificarea aproviziondrii cu materiale necesare prevenirii
infectiilor asociate asistentei medicale, elaborata de sectiile spitalului, cu aprobarea sefului serviciului de
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale;

g) supravegheaza si controleaza activitatea blocului alimentar in aprovizionarea, depozitarea, prepararea
si distribuirea alimentelor, cu accent pe aspectele activitatii la bucatdria dietetica, lactariu, biberonerie
etc.;

h) supravegheaza si controleaza calitatea prestatiilor efectuate la spaldtorie;

i) constata si raporteaza serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si managerului
spitalului deficiente de igiend (alimentare cu apd, instalatii sanitare, incdlzire) si ia mdasuri pentru
remedierea acestora;

j) verifica efectuarea corespunzatoare a operatiunilor de curatenie si dezinfectie in sectii;

k) coordoneazi si verifica aplicarea masurilor de izolare a bolnavilor cu caracter infectios si a masurilor
pentru supravegherea contactilor, in conformitate cu ghidul de izolare elaborat de seful serviciului de
prevenire a infectiilor asociate ingrijirilor medicale;

1) instruieste personalul din subordine privind autodeclararea imbolnavirilor si urmireste realizarea
acestei proceduri;

m) semnaleazd medicului sef de sectie cazurile de boli transmisibile pe care le observd in randul
personalului;

n) instruieste asistentele-sefe asupra masurilor de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale care
trebuie implementate si respectate de vizitatori si personalul spitalulut;

0) coordoneazd si verificd respectarea circuitului lenjeriei si al deseurilor infectioase si neinfectioase,
depozitarea lor la nivelul depozitului central i respectarea modului de eliminare a acestora;

p) instruieste asistentele-sefe asupra echipamentului de protectie si comportamentului igienic, precum i
asupra respectarii normelor de tehnica aseptica si propune masuri disciplinare in cazurile de abateri;

q) organizeaza si coordoneazd procesul de elaborare a procedurilor si protocoalelor de prevenire si
limitare a infectiilor asociate asistentei medicale pe sectii, in functie de manevrele si procedurile medicale
identificate cu risc pentru pacienti, si se asigurd de implementarea acestora;

r) raspunde de intocmirea si completarea registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistentel
medicale pe sectii si pe unitatea sanitara,

s) raspunde de intocmirea si completarea registrului de expunere accidentald la produse biologice pe
sectii/compartimente;

1) organizeaza si rispunde de igienizarea tinutelor de spital pentru intreg personalul implicat in ingrijirea
pacientilor, in mod gratuit si obligatoriu.

Art.35 Persoanele cu functii de conducere si control din cadrul spitalului, respectiv Managerul, membrii
Comitetului Director, sefii de sectii, de laboratoare sau de servicii si membrii Consiliului de
Administratic au obligatia de a depune o declaratie de interese precum si o declaratie de avere potrivit
prevederilor legii nr. 176/2010, in termen de 30 de zile de la numirea in functie.

Declaratia se actualizeaza ori de cate ori intervin modificdri in situatia personalului in cauzd; actualizarea
se face in termen de 30 de zile de la data aparitici modificarii, precum si a incetarii functiilor sau
activitatilor.

Art.36 In cadrul spitalului functioneaza un Consiliul etic si un Consiliu Medical.

Art.37 Consiliul medical este constituit conform art.186 din Legea nr.95/2006,republicata, din sefi de
sectie, laboratoare, farmacistul sef si asistentul sef si are urmdtoarele atributii:

- imbunatatirea standardelor clinice si a modelelor de practica in scopul acorddrii de servicii medicale de
calitate In scopul cresterii gradului de satisfactie a pacientilor;
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- monitorizarea si evaluarea activitafii medicale destdsurate in spital Tn scopul cresterii performantelo
profesionale si utilizdrii eficiente a resurselor alocate;

- Tnainteaza comitetului director propuneri privind utilizarea fondului de dezvoltare al spitalului;

- propune comitetului director masuri pentru dezvoltarea si imbunitafirea activitagii spitalului in
concordantd cu nevoile de servicii medicale ale populatiei si conform ghidurilor de practica medicala;

- propune Comitetului Director componenta comisitlor multidisciplinare pentru ingrijirea pacientulu
critic.

Art.38 Presedintele Consiliului Medical este Directorul medical.

Art.39(1) Consiliul etic este constituit conform art.186 din Legea nr.95/2006, republicata, si este format
potrivit prevederilor OMS nr.1502/2016, pentru aprobarea componentei si a atributiilor Consiliului etic carc
functioneaza in cadrul spitalelor publice, din 7 membri, pentru o perioada de 3 ani, cu urmatoareu
componenta:

a) un reprezentant ales al corpulut medical al spitalului, din personalul cu integrare clinica;

trei reprezentanti alesi ai corpului medical al spitalului, altul decat personalul cu integrarc

clinica;

b) doi reprezentanti alesi ai asistentilor medicali din spital;

¢) un reprezentant ales al asociatilor de pacienti;
Consilierul juridic va asigura suportul legislativ pentru activitatea Consiliului etic al spitalului.
Secretarul Consiliului etic este angajat cu studii superioare, desemnat prin decizia managerului. Secretarul s
consilierul juridic au obligatia participarii la toate sedintele Consiliului etic, fara a avea drept de vot.
Membrii consiliului etic, secretarul si consilierul juridic beneficiaza cu prioritate de instruire in domeniu/
eticii si integritatii din partea Ministerului Sanatatii.
(2) Principalele atributii ale Consiliului etic sunt:
a) promoveaza valorile etice medicale si organizationale n randul personalului medico-sanitar, auxiliar si
administrativ al spitalului;
b) identifica si analizeazd vulnerabilitatile etice si propune managerului adoptarea si implementare:
masurilor de preventie a acestora la nivelul spitalului;
¢) primeste din partea managerului spitalului sesizarile adresate direct Consiliului etic si alte sesizar
transmise spitalului care contin spete ce cad in atributiile Consiliului;
d) analizeaza, cu scopul de a determina existenta unui incident de eticd sau a unei vulnerabilitati eticc.
spetele ce privesc:
(1) cazurile de incélcare a principiilor morale sau deontologice in relatia pacient - cadru medico- sanitar s:
auxiliar din cadrul spitalului, prevazute in legislatia specificd;
(i1) Incalcarea drepturilor pacientilor de catre personalul medico-sanitar si auxiliar, prevazute in legislaia
specifica;
(iii) abuzuri sadvarsite de catre pacienti sau personalul medical asupra personalului medico-sanitar -
auxiliar, prevazute in legislatia specifica;
(1v) nerespectarea demnitatii umane;
e) emite avize etice, ca urmare a analizei situatiilor detinite de lit. d);
f) sesizeaza organele abilitate ale statului ori de cate ori considera ca aspectele unei spete pot face obiectul
unei infractiuni, dacd acestea nu au fost sesizate de reprezentantii spitalului sau de catre petent;
g) sesizeaza Colegiul Medicilor ori de cate ori considerd ca aspectele unei spete pot face obiectul unc:
situatii de malpraxis;
h) asigura informarea managerului si a Compartimentului de integritate din cadrul Ministerului Sanatati
privind conginutul avizului etic. Managerul poartd raspunderea punerii in aplicare a solutiilor stabilite dc
avizul etic;
i) intocmeste continutul comunicarilor adresate petentilor, ca raspuns la sesizarile acestora;
j) emite hotarari cu caracter general ce vizeaza spitalul;
k) aproba continutul rapoartelor intocmite semestrial i anual de secretarul Consiliului etic;
I) analizeazi rezultatele implementarii mecanismului de feedback al pacientului;
m) analizeazd si avizeaza regulamentul de ordine interioara al spitalului i face propuneri pentru
imbunatatirea acestuia;
n) analizeaza din punctul de vedere al vulnerabilitatilor etice si de integritate si al respectarii drepturilo
pacientilor si ofera un aviz consultativ comisiet de etica din cadrul spitalului, pentru fiecare studiu clinic
destagurat in cadrul spitalulu;
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0) ofera, la cerere, consiliere de etica pacientilor, apartinatorilor, personalului medico-sanitar si auxiliar.
(2) Consiliul etic poate solicita documente si informatii in legatura cu cauza supusd analizei §i poate
invita la sedintele sale persoane care pot sa contribuie la solutionarea spetei prezentate.

(3)Atributiile presedintelui consiliului etic sunt urmatoarele:

1. convoaca consiliul de eticd, prin intermediul secretarului, lunar cat si ori de cdte ori apar noi sesizdri ce
necesitd analiza de urgenta sau la solicitarea a cel putin patru dintre membrii acestuia;

2. prezideaza sedintele consiliului de eticd, cu drept de vot. in cazul in care in urma votului membrilor
consiliului de eticd se inregistreaza o situatie de paritate, votul presedintelui este decisiv;

3. avizeaza, prin semnaturd, documentele emise de catre consiliul de etica si rapoartele periodice;

4. informeazi managerul unititii sanitare in cazul vacantarii unui loc in cadrul consiliului de eticd, in
vederea completdrii componentei acestuia.

(D Atributiile secretarului consiliului etic sunt urmatoarele:

a) detine elementele de identificare - antetul si stampila Consiliului etic - in vederea avizdrii $1

transmiterii documentelor;

b) asigura redactarea documentelor, inregistrarea si evidenta corespondentei, a sesizdrilor, hotararilor si
avizelor de etici;

¢) introduce sesizarile primite in sistemul informatic securizat al Ministerului Sanatdtii, in termen de o zi
lucratoare de la inregistrarea acestora, $i asigura informarea, dupa caz, a membrilor Consiliul etic si a
managerului spitalului prin mijloace electronice, cu privire la acestea;

d) realizeaza, gestioneazi si actualizeaza baza de date privind sesizarile, avizele, hotdrarile Consiliului
etic si solutionarea acestora de catre manager;

e) informeaza presedintele cu privire la sesizarile primite in vederea convocarii Consiliului etic;

f) convoaca membrii Consiliului etic ori de cate ori este necesar, la solicitarea presedintelui, cu cel putin
doua zile lucritoare naintea sedintelor;

¢) asigurd confidentialitatea datelor cu caracter personal;

h) intocmeste procesele-verbale ale sedintelor Consiliului etic;

i) asigurd trimestrial informarea membrilor Consiliului etic si a managerului spitalului cu privire la
rezultatele mecanismului de feedback al pacientului, atat prin comunicare electronicd, cat §i prezentarea
rezultatelor in cadrul unei sedinte;

j) asigurd postarea lunard pe site-ul spitalului a informatiilor privind activitatea Consiliului etic (lista
sesizdrilor, a avizelor si hotararilor etice, rezultatul mecanismului de feedback al pacientului);

k) formuleazi si/sau colecteaza propunerile de imbunatatire a activitatii Consiliului sau spitalului si le
supune aprobdrii Constliului etic;

1) intocmeste raportul semestrial al activitatii desfasurate, in primele 7 zile ale lunii urmatoare semestrului
raportat, si il supune avizarii presedintelui si ulterior aprobarii managerului;

m) Intocmeste raportul anual al activitatii destasurate si Anuarul etic, in primele 15 zile ale anului urmator
celui rapo rtat, si il supune avizdrii presedintelui i aprobarii managerului;

n) pune la dispozitia angajatilor Anuarul etic, care constituie un manual de bune practici la nivelul
spitalului;

(5) Consiliul etic se intruneste lunar sau ori de céte ori apar noi sesizari ce necesitd analizd de urgenta, la
convocarea managerului, a presedintelui Consiliului sau a cel putin 4 dintre membrii acestuia.

(6) Sedintele sunt conduse de citre presedinte sau, in lipsa acestuia, de citre persoana decisd prin votul
secret al membrilor prezenti.

(7) Cvorumul sedintelor se asigura prin prezenta a cel putin 5 dintre membrii Consiliului etic, inclusiv
presedintele de sedinta.

(8) Prezenta membrilor la sedintele Consiliului etic se confirma secretarului cu cel pugin o zi inainte de
sedinta. In cazul absentei unuia dintre membrii Consiliului, secretarul solicitd prezenta membrului
supleant respectiv.

(9) Deciziile se adopta prin vot secret, cu majoritate simpla. In cazul in care in urma votului membrilor
Consiliului etic se inregistreaza o situatie de paritate, votul presedintelui este decisiv.

(10) Exprimarea votului se poate face "pentru”" sau "impotriva" variantelor de decizii propuse in cadrul
sedintei Consiliului etic.

(11) In situatia in care speta supusi analizei implicd o problemd ce vizeaza structura de care apartine unul
dintre membrii Consiliului etic sau membrul are legituri directe sau indirecte, de naturd familiala,
ierarhicd ori financiara, cu persoanele fizice sau juridice implicate in speta supusd analizei Consiliului,
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acesta se suspenda, locul siu fiind preluat de catre supleant. In cazul in care si supleantul se gaseste i
aceeasl situatie de incompatibilitate, acesta se suspenda, speta fiind solutionata fara participarea celor doi.
cu respectarea cvorumului.

(12) La fiecare sedintd a Consiliului etic se intocmeste un proces-verbal care reflectd activitatea
desfasurata si deciziile luate.

(13) Consiliul etic asigurd confidentialitatea datelor cu caracter personal, inclusiv dupad solutionarc:
sesizarilor, in conformitate cu prevederile legale in vigoare. Incilcarea confidentialititii de catre orice
membru al Consiliului etic atrage raspunderea legala a acestuia.

(14) In cazul motivat de absenta a unui membru, acesta este inlocuit de membrul supleant. In caz de
absenta a presedintelui, membrii Consiliului etic aleg un presedinte de sedinta, prin vot secret.

(15) Managerul spitalului are obligatia de a promova Consiliul etic in cadrul fiecérei sectii din spital prin
afise al céaror continut este definit de Compartimentul de integritate al Ministerului Sanatatii
Compartimentul de integritate are obligatia sd informeze opinia publicd cu privire la functionarc:
consiliilor de etica in spitale, la nivel national.

(16) Sesizarea unui incident de eticd sau a unei vulnerabilitati etice poate fi facutd de catre pacient.
apargindtor sau reprezentant legal al acestuia, personalul angajat al spitalului si orice altd persoan:
interesata.

(17) Sesizérile sunt adresate managerulur spitalului si se depun la registratura, se transmit prin post:
electronicd sau prin completarea formularului online aflat pe pagina web a spitalului. Modelul
formularului de sesizare online este prevazut in anexa nr. 4 la prezentul ordin.

(18) Fiecare sesizare (depusd la registraturd, prin postd electronicd sau formular online) primeste u.
numadr de Inregistrare comunicat persoanei care o inainteaza.

(19) Sesizarile anonime sau cele in care nu sunt trecute datele de identificare ale petitionarului nu se iav
in considerare si vor fi clasate. Ca exceptie, in situatia in care existd mai mult de 3 sesizari anonime in
interval de un an calendaristic care se referd la spete diferite din cadrul aceleiasi sectii a unitétii sanitarc
sau la acelasi angajat al spitalului, sesizarile vor fi analizate in Consiliul etic in vederea emiterii unc:
hotdrari de eticd sau a unui aviz de etica.

(20)(1) Analiza sesizérilor si emiterea unei hotdrari sau a unui aviz etic, dupa caz, se fac in cadrul
sedintei Consiliului etic, urmand urmatoarele etape:

a) managerul Tnainteaza presedintelui toate sesizarile adresate sau care revin in atributiile Consiliului etic
si orice alte documente in legaturd cu acestea;

b) secretarul Consiliului etic pregateste documentatia si asigurd confidentialitatea datelor cu caracte:
personal pentru protejarea partilor implicate;

¢) secretarul asigurd convocarea membrilor Consiliului etic;

d) presedintele prezintd membrilor Consiliului etic confinutul sesizarilor primite;

e) membrii Consiliului etic analizeazd continutul sesizarilor primite si propun solutii de rezolvare
sesizdrilor folosind informatii de natura legislativa, morala sau deontologica;

f) in urma analizei, Consiliul etic, prin vot secret, adoptd hotarari sau avize de etica, dupa caz;

g) secretarul Consiliului etic redacteaza procesul-verbal al sedintel, care este semnat de citre toti membri:
prezenti;

h) secretarul asigurd comunicarea hotararii sau avizului etic catre managerul spitalului, sub semnatur
presedintelui Consiliului etic, imediat dupa adoptare;

1) managerul spitalului dispune masuri, in conformitate cu atributiile ce ii revin;

J) managerul spitalului asigurd comunicarea hotdrarii sau avizului etic cétre petent;

k) managerul spitalului asigurd comunicarea actiunilor luate ca urmare a hotararii sau avizului etic, catrc
Consiliul etic si petent, in termen de maximum 14 zile de la primirea comunicarii.

(2) Avizele de etica si hotararile Consiliului etic vor fi incluse in Anuarul etic ca un model de solutionarc
a unei spete, urmand sa fie utilizate la analize ulterioare si comunicate spitalului in vederea prevenir:
aparitiei unor situatii similare.

(21) Raportul Consiliului etic este incarcat in sistemul informatic securizat in termen de 7 zile de L
finalizarea semestrului si in termen de 15 zile de la finalizarea anului.

(22) Directia de sandtate publica judeteana, prin personalul acestora aflat in coordonarcu
Compartimentului de integritate, au obligatia verificarii rapoartelor transmise de secretarii consilitlor do
eticd, in termen de 7 zile de la incarcarea acestuia.



(23) Ministerul Sanatigii asigura posibilitatea raportirii electronice a datelor prin sistemul informatic
securizat creat in acest scop cu sprijinul Serviciului de Telecomunicatii Speciale.

(24) Asociatiile de pacienti care au reprezentanti in consiliile de etica constituite la nivelul spitalelor au
obligatia ca in termen de 7 zile de la finalizarea semestrului si in termen de 15 zile de la finalizarea anului
sd inainteze Compartimentului de integritate un raport privind activitatea acestora in cadrul consiliilor
etice, precum si propuneri de imbunitatire a deficientelor constatate.

(25) Compartimentul de integritate din cadrul Ministerului Sanétatii analizeaza datele colectate si
formuleaza concluzii si propuneri pentru reducerea vulnerabilitatilor etice.

(26) Compartimentul de integritate din cadrul Ministerului Sanatatii intocmeste semestrial un raport cétre
ministrul sdndtatii si/sau institutiile ce coordoneaza strategia nationala anticoruptie, dupd caz, cu privire la
concluziile si propunerile rezultate.

(27) Ministerul Sdnatatii publicd anual, in format electronic, un anuar etic national.

(28) Documentele rezultate din activitatea Consiliului etic se arhiveaza prin includerea acestora in
nomenclatoarele arhivistice ale spitalelor, cu respectarea prevederilor legale in vigoare pentru acest
domeniu.

Art.40 Nucleul de calitate este constituit in baza Ordinului Casei Nationale de Sanatate
nr.559/874/4017/2001 in vederea monitorizarii activitatii serviciilor medicale furnizate asiguragilor.
Nucleul de calitate se va intruni bilunar si va raporta trimestrial Casei Judetene de Asigurdri de Sanatate
Constanta si Directiei de Sanatate Publica a Judetului Constanta indicatorii de calitate stabiliti de comun
acord cu CNAS, Ministerul Sanatatii si Colegiul Medicilor din Romania.

Nucleul de Calitate are urmatoarele atributii:

- asigurarea monitorizarii interne a calitatii serviciilor medicale furnizate asiguratilor prin urmdrirea
respectarii criteriilor de calitate;

- intocmirea punctajului aferent criteriilor de calitate si urmarirea lunard pentru reactualizarea acestuia;

- prezentarea propunerilor de imbunatatire a calitatii serviciilor medicale furnizate asiguratilor, pentru
fiecare sectie si global pe unitate, conducerii. Propunerile vor fi aduse la cunostinta sefilor de sectii;

- organizarea anchetelor de evaluare a satisfactiei asiguratilor si a personalului din unitatea spitaliceasca.
Pentru aceasta la fiecare foaie de observatie va fi atasat un chestionar de satisfactie;

- elaborarea unor materiale cu informatii utile pacientului si apartinatorilor (date generale despre spital, -
program vizitd pentru aparfindtori, medicul curant, modalitatea de contact a acestuia) ce vor fi puse la
dispozitia acestora in momentul internarii pe sectie.

Art.41 Comisia de nutritie se poate intruni lunar sau ori de cate ori existd solicitdri $i va urmdri
urmatoarele obiective:

- existenta regimurilor alimentare diversificate pe afectiuni

- modul de intocmire a regimurilor alimentare

- calcularea valorilor calorice si nutritive

- pregitirea si distribuirea alimentelor

- modul de primire, receptionare, depozitar al alimentelor

- respectarea circuitelor functionale in blocul alimentar

Art.42 Comisia de inventariere a bunurilor cu urmétoarele atributii:

- efectuarea inventarierii patrimoniului unitatii potrivit planului anual de inventariere;

- efectuarea inventarierii inopinate la gestiunile unitatii cu respectarea prevederilor legale;

- efectuarea inventarierii bunurilor primite cu chirie, in folosinta sau in custodie;

- intocmeste situafia comparativa impreuna cu persoanele care tin evidenta gestiunilor, stabilind situatia
scazamintelor legale si a compensarilor si le supun aprobarii; determinarea minusurilor si plusurilor de
gestiune conform reglementérilor legale;

- intocmeste procesul verbal privind rezultatele inventarierii si le supune spre aprobare:

- face propuneri de solutionare a diferentelor constatate la inventariere;

- intocmeste situatii privind degradarile, scoaterea din uz sau valorificarea unor bunuri existente in
gestiuni si informeaza asupra unor bunuri fara miscare, cu migcare lentd sau neutilizabile.

Art.43 Comisia de transfuzii si hemovigilenta este constituitd conform OMS nr.1224/2006
Componenta comisiei de transfuzie si hemovigilenta din spital este urméatoarea:
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- medicul coordonator al unitétii de transtuzie sanguina din spital, care indeplineste functia de presedinte:

- reprezentanti ai principalelor sectii utilizatoare de terapie transfuzionald din spital (minimum chirurgic.
obstetrica-ginecologie, pediatrie, anestezie-terapie intensiva);

- un reprezentant al farmaciei spitalului;

- un reprezentant al serviciului administrativ-tinanciar;

- un reprezentant al centrului de transfuzie sanguina teritorial.

Responsabilitatile comisiei de transfuzie si hemovigilentd din spital sunt:

- monitorizarea nivelului de asigurare a securitatii transfuzionale la nivelul spitalului;

- elaborarea si implementarea documentatiei necesare aplicdrii in practicd din spital a ghidurilor d¢
utilizare clinica a sangelui total $1 a componentelor sanguine;

- evaluarea nivelului de pregatire profesionald in domeniul transfuziei sanguine a tuturor categoriilor d¢
personal implicate in activitatea de transfuzie sanguina din spital;

- monitorizarea utilizarii corecte a terapiei transfuzionale in sectiile spitalului;

- organizarea $1 monitorizarea functionarii sistemului de hemovigilenta la nivelul spitalului si colaborarc:
cu centrul de transfuzie teritorial in analiza reactiilor si incidentelor adverse severe;

- elaborarea si implementarea, in colaborare cu responsabilul cu asigurarea calitatii din spital, a sistemulun
de calitate in unitatea de transfuzie sanguina din spital si la nivelul sectiilor, privind activitatea dc
transfuzie sanguina.

Art.44 Comisia de incadrare si promovare a personalului numita prin decizia Managerului in
conformitate cu prevederile HGR nr.286/2011, cu urmatoarele atributii:

- preia dosarele de concurs depuse de candidati, prin secretariatul comisiei;

- urmareste respectarea procedurii de organizare si desfasurare a concursurilor;

- selecteaza dosarele de concurs ale candidatilor

- stabilesc subiectele pentru proba scrisa;

- stabilesc planul probei practice si asigura conditiile necesare realizarii ei;

- noteaza pentru fiecare candidat fiecare proba a concursului;

- transmit secretariatului comisiei rezultatele concursului pentru a fi comunicate candidatilor;

Art.45 Comisia de disciplind a cdror membrii sunt nominalizati prin decizia internd a managerului s
care are ca principale atribugii:
- analizeaza faptele salariatilor sesizate de conducatorii terarhici ca fiind abateri disciplinare;
efectueaza cercetarea disciplinara prealabila;
- propune managerului modul de solutionare prin individualizarea sanctiunii disciplinare sau clasarca
sesizarii, dupa caz.
Comisia de disciplind din Spitalul Clinic Judetean de Urgentd Constanta are urmatoarea componenta:
a)Comisia de disciplina pentru medici:
Presedinte: - Director medical
Membrii: - Compartiment Juridic
- Sef Serviciu Runos
- Reprezentant Sindicat
b) Comisia de disciplina pentru personalul mediu si auxiliar sanitar:
Presedinte: - Director ingrijiri
Membrii: - Sef Serviciu Runos
- Compartiment Juridic
- Reprezentant Sindicat
¢)Comisia de disciplind pentru personalul TESA si muncitori:
Presedinte: - Director financiar contabil
Membrii: - Set Serviciu Runos
- Compartiment Juridic
- Reprezentant Sindicat

Art.46 Comitetul de Securitate si Sanatate in Munca are ca scop asigurarea implicarii salariatilor Ia

elaborarea si aplicarea deciziilor in domeniul securititii si sdnatatii in munca, avand urmatoarele atributii:

- aprobd planul anual de securitate $i sanatate in munca;

- urmdreste aplicarea acestui program, inclusiv alocarca mijloacelor necesare prevederilor lui si eficient
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acestora din punct de vedere al imbunatatirii conditiilor de munca;

- urmireste modul in care se aplica si se respecta reglementarile legale privind securitatea §i sanatatea in
munca;

- analizeaza factorii de risc de accidentare si imbolnavire profesionala, existenti la locurile de munci;

- analizeazi propunerile salariale privind prevenirea accidentelor de muncd si a imbolnavirilor
profesionale precum si pentru imbunatatirea conditiilor de munca;

- efectueazi cercetdri proprii in cazul accidentelor de munca si imbolnavirii profesionale;

efectueaza inspectii privind aplicarea si respectarea normelor de securitate §i sdndtate in munca;

- verifica reintegrarea si mentinerea in munca a salariatilor care au suferit accidente de munci cu efect in
diminuarea capacitdtii de munca.

Art.47 Departamentul inimii infiintat prin asocierea sectiilor de cardiologie, chirurgie cardiovasculara si
laboratorul de cateterism cardiac, care are ca scop principal diagnosticarea si tratamentul prompt ,corect si
informat al pacientilor cu afectiuni cardiovasculare care se adreseaza spitalului , in conformitate cu
standardele, ghidurile si protocoalelor in vigoare.
Obiectivele Depatamentului Inimii sunt:
-Centralizarea pacientilor cardiovasculari din regiune.Departamentul functionand in cadrul unui spital se
categoria I, pacientul nu poate fi transferat intr-un alt serviciu cu acelasi profil fara acordul sefului
departamentului.
-Crearea Registrului Regional de boli cardiovasculare.
-Implementarea ghidurilor diagnostice si terapeutice conform normelor europene in cadrul fiecarei sectii
din cadrul Departamentului.
-Accesarea programelor nationale.
-Informarea prompta si corecta a pacientului, inclusiv discutarea alternativelor, riscurilor si beneficiilor pe
termen scurt si pe termen lung, pentru a obtine consimtamantul informat al acestuia.
-Revizuirea rezultatelor conduitelor terapeutice in deplina transparenta, pentru orientarea si fundamentarea
deciziilor ulterioare.
-Perfectionarea continua a personalului medical.
-Cresterea gradului de satisfactie a pacientului.
Norme de aplicare:
-Membrii departamentului conlucreaza avand in centrul atentiei pacientul cardiovascular, subliniind
importanta abordarii interdisciplinare a tratamentului acestuia.
-Modul de colaborare se face pe baza Ghidurilor clinice Europene in vigoare, care definesc clar criteriile
anatomice specifice ,respectiv categoriile clinice specifice,in functie de care pacientii beneficiaza de
tratament conservator, interventional sau chirurgical.
-In acest scop , membrii departamentului:

- Organizeaza sedinte interdisciplinare pentru discutarea cazurilor, - saptamanal.
Efectueaza analiza DRG,ICM, durata spitalizare ,etc. — lunar.
Efectueaza bilantul morbiditatii si mortalitatii — trimestrial.
In cadrul fiecarei sectii sau compartiment se elaboreaza protocoale diagnostice si
terapeutice pe fiecare afectiune, in conformitate cu ghidurile europene.

- Disectia de aorta tip A se interneaza in sectia de chirurgie cardiovasculara.

- Disectia de aorta tip B se interneaza pe sectia de cardiologie.

- Sindromul coronarian acut se interneaza in sectia cardiologie ; decizia de fibrinoliza sau
PCI se ia impreuna cu cardiologul interventionist.

- Pacientii cronici cu indicatie de revascularizare se discuta in cadrul sedintei saptamanale a
Heart Team-ului (sefii celor trei sectii). Decizia finala este a sefului Departamentulut Inimii.

Art.48 Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, din care vor face parte:
seful serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, medicul responsabil de politica
de utilizare a antibioticelor, directorul medical, directorul de 1ingrijiri, farmacistul,
microbiologul/medicul de laborator din laboratorul propriu sau desemnat de laboratorul cu care
unitatea are contract, toti sefii de sectie.

Comitetul este condus de seful serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si are
obligatia de a se intdlni trimestrial sau la nevoie pentru analiza situatiei si elaborarea de propuneri
catre Comitetul director..
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Art.49 in cadrul Spitalului functioneaza si alte comisii prevazute de legislatia in vigoare:

- Celula de urgenta- avand ca scop gestionarea si managementul situatiilor de urgenta;

- Comisia medico-legala;

- Comisia de internari nevoluntare;

- Comisia de etica pentru avizarea studiilor clinice si a lucrarilor de cercetare ;

- Comisia de analiza a deceselor;

- Comisia de analiza a rezultatelor utilizarii Protocoalelor si Ghidurilor practice adoptate la nivel dc
spital;

- Consiliul stiintific;

- Comisia multidisciplinara pentru pacientii oncologici;

- Comisia de transplant;

- Comisia pentru probleme de aparare a spitalului;

- Comisia de receptie la nivelul spitalului;

- Comisia de transplant;

- Celula medicala de criza;

- Comisia privind politica medicamentului in vederea avizarii prescriptiilor tratamentelor ,,offlabel”

Art.50 PRINCIPI1 GENERALE PRIVIND UTILIZAREA ANTIBIOTICELOR

Prescriptorii sunt cei carora le revine raspunderea finald a deciziei de a utiliza antimicrobiene in ingrijirc:
pacientilor. Tot el sunt cei care selecteazd tipul de antimicrobiene care urmeaza s fie utilizate pentr:
ingrijirea pacientilor.

Prin urmare, prescriptorii ar trebui si beneficieze de instruire, de orientdri si de informatii pentru a putea
exercita prudentd in prescrierea antimicrobienelor. in plus, acestia ar trebui si primeasca informati:
referitoare la modul in care pot evalua si gestiona asteptarile pacientilor.

Prescriptorii ar trebui:

— sd fie familiarizati cu orientdrile relevante, cu ultimul rezumat al caracteristicilor produsului (RCP:
valabil si cu recomanddrile in materie de prescrieri inainte de a prescrie antimicrobiene;

— sd fie la curent cu cele mai recente informatii In ceea ce priveste prescrierea de antimicrobiene; acest
lucru se poate realiza prin participarea la cursuri de instruire, prin cunoasterea orientarilor si prin
respectarea acestora;

Atunci ciand iau decizia de a prescrie antimicrobiene, prescriptorii ar trebui si se asigure ca:

- pun un diagnostic in urma unei consultatii individuale a pacientului inainte de a prescrie antibiotice, ct;
exceptia unor circumstante exceptionale;

- au prelevat probe microbiologice corespunzatoare inainte de a incepe tratamentul cu antimicrobiene;

- evitd tratamentul antibacterian atunci cand exista doar dovezi de infectie virala sau de infectie bacteriani
autolimitativa;

- evitd tratamentul pentru colonizare fara dovada unei infectii dupa o examinare clinica relevantd si du
testarea diagnosticului, cu exceptia cazului in care orientdrile contin o indicatie clard in acest sens;

- utilizeaza profilaxia antimicrobiana numai cand acest lucru este indicat in orientarile relevante;

- evitd combinatiile de antimicrobiene, cu exceptia cazului in care orientdrile prevad o indicatie clara i
acest sens.

- in cazul 1n care tratamentul cu antimicrobiene nu este considerat necesar, consiliaza pacientul cu privir
la evolutia naturald preconizatd a bolii, la beneficiile limitate sau inexistente ale tratamentului cu
antimicrobiene, precum si cu privire la potentialele efecte secundare nedorite ale antimicrobienelor.
precum diareea si eruptia cutanatd, ii oferd recomandari pentru gestionarea simptomelor si sfaturi privinu
masurile necesare in cazul inrautatirii starii clinice (plasa de siguranta).

Atunci cand prescriu un medicament antimicrobian, prescriptorii ar trebui:

- sd selecteze medicamentul n conformitate cu orientdrile relevante, intr-o doza corespunzétoare, pentrt.
cea mai scurtd duratd care prezinta eficientd si cu o cale de administrare corespunzatoare (de preferint.
administrare orald, daci este posibil);

- sd tind seama de factorii relevanti referitori la gazda: varsta, comorbidititile (de exemplu.
imunodeficienta), functia renald si hepatica, sarcina, alaptarea, alergiile, prezenta materialelor protetice.
eventualele interactiuni cu alte medicamente, indicele de masad corporald si factorii de risc asociati cu
aparitia rezistentei la antimicrobiene (de exemplu, antecedente de utilizare recentd de antimicrobienc.
istoricul deplasarilor recente);
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- sd promoveze testarea alergologica la pacientii cu antecedente de reactie alergica la betalactamine, ca
masura de promovare a utilizarii antimicrobienelor de prima linie la pacientii fard alergii;

- sa selecteze antimicrobiene cu un spectru de activitate cat mai restrdns cu putintd; sa asigure
administrarea la timp a tratamentului cu antimicrobiene in cazul pacientilor cu infectii severe, de exemplu
cu septicemie sau cu pneumonie comunitara scverd; :

- daca este posibil, sd informeze pacientul si/sau persoana care raspunde de ingrijirea acestuia cu privire la
motivul tratamentului cu antimicrobiene si la eventualele efecte secundare si sa se asigure cd pacientul
intelege doza si durata tratamentului; acest lucru imbunatateste gradul de respectare a tratamentului si
mdreste rata de succes;

- sa rispunda la fintrebari, sa discute cu pacientul despre asteptdrile si preferintele acestuia ca o
prudente a antimicrobienelor;

- s reevalueze tratamentul cu antimicrobiene si sa ia in considerare modificarea acestuia (de exemplu,
prin reducerea dozei, prin intreruperea tratamentului sau prin trecerea la tratamentul oral) dupa 48-72 de
ore de spitalizare, precum si in alte contexte in anumite circumstante, conform orientéarilor.

CAPITOLUL 1V
STRUCTURA ORGANIZATORICA A SPITALULUI

Art.51 Structura organizatorica, reorganizarea, restructurarea, schimbarea sediului §1 a denumirii
spitalului se aproba prin act administrativ al Presedintelui Consiliului Judetean Constanta, cu avizul
Ministerului Sanatatii, in conformitate cu art.172(6) din Legea nr.95/2006.republicata.. Actuala structura
se poate modifica in functie de necesitatile spitalului, conform legii, la o data ulterioara prezentului
regulament de organizare si functionare..

Art.52 Structura organizatorica a Spitalului Clinic Judetean de Urgenta ,, Sf. Apostol Andrei”Constanta a
fost aprobatd prin Hotarare a Consiliului Judetean Constata, cu avizul Ministerului Sanatatii si cuprinde
28 sectii insumand 1325 paturi spitalizare continua la care se adauga 231 paturi inchise temporar i 78
paturi spitalizare zi; laboratoare, servicii, cabinete medicale si aparatul functional, structurate astfel:

I - Sediul Central — este situat in Constanta B-dul Tomis Nr. 145
cu o capacitate totala de 960 paturi:
1. Sectia Clinicd Medicina Interna | - 50 paturi
din care:
Compartiment Pneumologie S paturi
Compartiment Diabet zaharat, Nutritie
si boli metabilice 15 paturi
2. Sectia Clinica Medicind Internd 11 - 55 paturi
din care:
Comapartiment Reumatologie 10 paturi
Compartiment Endocrinologie 5 paturi
Compartiment Hematologie 10 paturi
3.Sectia Clinica Gastroentelorgie - 30 paturi
4. Sectia Clinica Nefrologie - 25 paturi
din care:
Compartiment Dializa Peritoneala S paturi
5. Sectia Clinica Oncologie Medicala - 25 paturt
6. Sectia Clinica Cardiologie - 80 paturi
din care:
Compartiment T.1. coronarieni 10 paturi
7. Sectia Clinicd Neurologie - 75 paturi
8. Sectia Clinica Chirurgie Generala - 75 paturi
din care:
Compartiment Chirurgie Toracica 3 paturi
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9. Sectia Chirurgie Generala - 25 paturi

10. Sectia Clinica Chirurgie Cardiovasculara - 30 paturi
din care:
Compartiment ATI 10 paturi
11. Sectia Clinica Chirurgie Plastica,microchirurgie reconstructiva - 25 paturi
12. Setia Clinicd Chirurgie Ortopedie Pediatrica - 30 paturi
13. Sectia Clinica Neurochirurgie - 40 paturi
din care:
Compartiment pentru Copii 5 paturi
14. Sectia Clinica Obstetricd Ginecologie | - 45 paturi
15. Sectia Clinicad Obstetrica Ginecologie 2 - 45 paturi
din care:
Compartiment tratamentul infertilitatii cuplului
si reproducere umana asistata 5 paturi
16. Sectia Neonatologie | - 64 paturi
din care:
Compartiment Prematuri 10 paturi
Compartiment Terapie Intensiva 22 paturi
17. Sectia Clinica ATI - 40 paturi
din care:
Compartiment Toxicologie S paturi
Compartiment ATI copii 7 paturi
18. Sectia Clinica Ortopedie — Traumatologie - 55 paturi
19. Sectia Clinica Pediatrie - 90 paturt
din care:
Terapie Acutd 15 paturi
Compartiment Hemato —-oncologie pediatrica 5 paturi
Compartiment gastroenterologie S paturi
Compartiment diabet zaharat nutritie $i boli
metabolice copii 5 paturi
Compartiment neurologie pediatrica 5 paturi
20. Sectia Clinicd Urologie - 30 paturi
21. Sectia Clinica ORL - 30 paturi
din care:
Compartiment Chirurgie orala si maxilo-faciala 10 paturi
22. Sectia Clinica Oftalmologie - 30 paturi

Il - Sectie exterioara cu sediul in Palazu Mare - Str. Sentinelei nr. 27-29 (10 km de sed:!
central) cu o capacitate de 75 paturi
23. Sectia Clinica Psihiatrie - 75 paturi

II1 - Sectie exterioard cu sediul in Aleea Portului Nou nr. 6 (4Km de sediul central) cu o
capacitate de 25 paturi

24. Sectia Clinica Dermatovenerologie - 25 paturi
IV — Sectie exterioara cu sediul in Agigea (11 Km de sediul central) cu o capacitate de 140
paturi
25. Sectia TBC osteoarticular - 60 paturi
din care :
Compartiment ATI 5 paturi
26. Sectia pneumologie TBC - 80 paturi

V — Sectia exterioara cu sediul in Eforie Sud — Str. Republicii nr. 7 (20 km de sediul central}
cu o capacitate de 70 paturi
27. Sectia exterioara de recuperare,medicina fizica si balneologie - 70 paturi

V1 — Compartiment exterior cu sediul in Constanta -str. Piatra Craiului nr.4 (4.5 km de¢
sediul central) cu o capacitate de 21 paturi
28. Compartimentul de ingrijiri paliative - 21 paturi
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TOTAL = 1325 paturi
- Insotitori 60 paturi
- Spitalizare de zi* 78 paturi
(specialitdti medicale, chirurgicale, explorari functionale)

*se vor organiza separat, fara a perturba activitatea pe sectii.
Nota: 231 paturi sunt inchise temporar.
Alte structuri ale Spitalului Clinic Judetean de Urgenti ,, Sf. Apostol Andrei”Constanta
- Unitatea de Primire Urgente - SMURD cu punct de lucru la CS M Baneasa si CSM Navodari
- Centrul de hemodializa cu 12 aparate
- Farmacie
- Blocuri Operatorii
- Bloc operator Agigea
- Sali de nastere
- Sterilizare
- Unitate de transfuzie sanguina [
- Unitate de transfuzie sanguina I[-Agigea
- Laborator Radiologie si Imagisticd Medicala
- Laborator Radiologie si Imagistica Medicala Agigea
- Serviciul Clinic de Anatomie Patologica
- histopatologie
- citologie
- prosectura
- Laborator Explorari functionale
- Laborator recuperare, medicina fizica si balneologie (baza de tratament)
- Laborator Radioterapie
- Compartiment endoscopie digestiva §i terapeutica
- Serviciul Clinic Judetean de Medicind Legala
- Cabinet medicina legala Mangalia
- Cabinet medicina legala Medgidia
- Serviciul de prevenire si control al infectiilor asociate asistentei medicale
- Cabinet oncologie medicala
- Cabinet medicina muncii
- Cabinet diabet zaharat, nutritie si boli metabolice
- Cabinet asistenta sociala
- Laborator analize medicale cu punct de recoltare la Eforie Sud-serviciu concesionat
- Laborator analize medicale Agigea
- Centrul de sanatate multifunctional Baneasa cu 10 paturi spitalizare de zi
- Centrul de sanatate multifunctional Navodari cu 12 paturi spitalizare de zi

Ambulatoriul Integrat al spitalului— functioneaza in B-dul Tomis Nr. 145 si str. Stefan cel Mare 133.

- Medicina internd

- Chirurgie generala

- Cardiologie

- Obstetricd ginecologie

- Neurologie

- ORL

- Oftalmologie

- Dermatovenerologie

- Endocrinologie

- Geriatrie si Gerontologie

- Ortopedie si Traumatologie

- Urologie

- Recuperare medicala fizicd si balneologie
- Nefrologie

- Alergologie si imunologie clinica
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- Gastroenterologie

- Chirurgie Cardiovasculara

- Neurochirurgie

- Psihiatrie

- Hematologie

- Hematologie — oncologie pediatrica

- Chirurgie plastica microchirurgie reconstructiva

- Reumatologie

- Pediatrie

- Chirurgie si ortopedie infantila

- Dermatologie copii

- Endocrinologie copii

- Oftalmologie copii

- ORL

- Centrul de sanatate mintala adulti cu stationar de zi 10 locuri-str.Stefan cel Mare 133
- Centrul de sanatate mintala copii cu stationar de zi 5 locuri- str.Stefan cel Mare 133
- Centrul de referinta de planificare familiala- str.Stefan cel Mare 133

- Cabinet medicina sportiva- str. Stefan cel mare 133

- Laborator de analize medicale- str.Stefan cel Mare 133

- Laborator de radiologie si imagistica- str.Stefan cel Mare 133

- punct de lucru al Laboratorului de recuperare, medicina fizica si balneologie - str.Stefan cel Mare 133

Ambulatoriul integrat — Eforie Sud

- Recuperare medicina fizica si balneologie

- Laborator radiologie si imagistica medicala

- Laborator recuperare, medicina fizica si balneologie (baza de tratament)

Activitate de cercetare

- Colectiv de cercetare chirurgie plastica, microchirurgie reconstructiva
- Colectiv de cercetare anatomie patologica

- Colectiv de cercetare chirurgie generala

La nivelul spitalului functioneaza:
- Centrul regional de Mucoviscidoza
- Centrul judetean de Diabet zaharat,nutritie si boli metabolice

Aparat Functional
Serviciul secretariat general:
- compartiment secretariat
- compartiment relatii publice
- registraturd / curierat
- arhiva
Serviciul RUNOS
- birou salarizare
- compartiment personal (inclusiv arhiva personal)
Serviciul Financiar - Contabilitate - Buget
- birou buget
- compartiment contabilitate
- compartiment financiar
Serviciul de Informtica
Serviciul Achizitii
Serviciul Tehnic - compartiment aparatura medicala
Serviciul de evaluare si statistica med
Serviciul administrativ — compartimente: transport/ depozit
Serviciul Dietetica



Compartiment interndri si declarari nou nascuti
Compartiment informatii

Compartiment audit public intern

Serviciul Intern de Prevenire si Protectie

Serviciul Intern pentru Situatii de Urgenta
Compartiment juridic.

Compartiment duhovnicesc

Serviciul de management al calitatii serviciilor medicale

Art. 53 Exercitarea Profesiilor existente in cadrul spitalului:
Personalul spitalului se compune din urmitoarele categorii profesionale (conform OMS nr.1224/2010):
Personalul medico-sanitar

a) medici;

b) alt personal cu studii superioare - farmacisti, chimisti, biologi, fizicieni, profesori CFM,
psihologi,asistent social, psihopedagogi;

¢) personal mediu sanitar - asistenti medicali, sord medicala, registrator medical, tehnician sanitar;

d) personal auxiliar sanitar - infirmier, ingrijitoare, brancardier, spalatoreasa, gipsar.
Personal tehnico - administrativ (economist, inginer, referent, consilier juridic, tehnician, contabil,
merceolog, analist programator, inginer de sistem, operator date, secretar, casier, magaziner, functionar,
arhivar, maistru etc);
Personal muncitor - muncitori calificati si necalificati, sofer;
Numarul personalului pe categorii se stabileste conform criteriilor de normare prevazute de OMS
nr.1224/2010 si se aprobd de managerul unitdtii.
in acordarea asistentei medicale, personalul medico-sanitar este obligat si respecte normele de
etici si deontologie medicali, si actioneze in totalitate in interesul bolnavului, sd militeze pentru
apararea demnititii profesiei, sa ingrijeasca toti bolnavii cu acelasi interes si fara conditionarea de
orice avantaje materiale sau servicii personale.

Profesia de Medic
Art.54 - Profesia de medic se exercitd in conformitate cu titlul XII din Legea nr.95/2006 si are ca
principal scop asigurarea stdrii de s@natate prin prevenirea imbolnavirilor, promovarea, mentinerea si

Art.55 In vederea realizdrii acestui scop, pe tot timpul exercitarii profesiei, medicul trebuie sa
dovedeasca disponibilitate, corectitudine, devotament, loialitate si respect fatd de fiinta umana.

Art.56 Deciziile si hotdrarile cu caracter medical vor fi luate avandu-se in vedere interesul si drepturile
pacientului, principiile medicale general acceptate, nediscriminarea intre pacienti, respectarea demintatii
umane, principiile eticii si deontologiei medicale, grija fata de sdnatatea pacientului si séndtatea publica.

Art.57 In scopul asigurdrii in orice imprejurare a intereselor pacientului, profesia de medic are la baza
exercitarii sale independenta si libertatea profesionald a medicului, precum si dreptul de decizie asupra
hotérarilor cu caracter medical.

Art.58 Aviand in vedere natura profesiei de medic si obligatiile fundamentale ale medicului fata de
pacientul sau, medicul nu este functionar public.

Art.59 in legatura cu exercitarea profesiei si in limita competentelor profesionale, medicului nu i pot fi
impuse ingradiri privind prescriptia si recomandarile cu caracter medical, avand in vedere caracterul
umanitar al profesiei de medic, obligatia medicului de deosebit respect fata de fiinfa umana si de
loialitatea fatd de pacientul sdu, precum si dreptul medicului de a prescrie si recomanda tot ceea ce este
necesar din punct de vedere medical pacientului.

Art.60 Cu exceptia cazurilor de fortd majord, de urgentd ori cand pacientul sau reprezentantii legali ori
numiti ai acestuia sunt in imposibilitate de a-si exprima vointa sau consimtamantul, medicul actioneaza
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respectand vointa pacientului si dreptul acestuia de a refuza sau de a opri o interventie medicala.

Art.61 Responsabilitatea medicald inceteazd in situatia in care pacientul nu respectd prescripfia sau
recomandarea medicala.

Art.62 Profesia de medic, indiferent de forma de exercitare, salariatd si/sau independentd, se exercitd
numai de citre medicii membri ai Colegiului Medicilor din Roménia.

Exercitarea profesiei de medic este incompatibild cu:

-calitatea de angajat ori colaborator al unitatilor de productie ori de distributie de produse farmaceutice sat.
materiale sanitare;

-orice ocupatie de natura a aduce atingere demnitatii profesionale de medic sau bunelor moravuri, conforn:
Codului de deontologie medical;

-starea de sanatate fizica sau psihica necorespunzitoare pentru exercitarea profesiei medicale;

Pe timpul starii de incompatibilitate se suspenda dreptul de exercitare a profesiei.

In termen de 10 zile de la aparitia situatiei de incompatibilitate, medicul este obligat sa anunte colegiul al
carui membru este.

La solicitarea medicului, la sesizarea oricirei persoane, institufii sau autoritati interesate, presedintelc
colegiului din care face parte medicul poate constitui o comisie speciald, pentru fiecare caz in partc.
alcituitd din 3 medici primari, pentru a confirma sau infirma situatia de incompatibilitate.

Art.63 Exercitarea profesiei de medic se face, dupa obtinerea calititii de membru al Colegiului Medicil.
din Romania, pe baza certificatului de membru al Colegiului Medicilor.

Medicii au in principal urmétoarele atributii:

-sa respecte si sa aplice, in orice imprejurare normele de deontologie medicald;

-sd nu aducd prejudicii reputatiei corpului medical sau altor membrii, respectand statutul de corp
profesional al Colegiului Medical;

-s3 acorde cu promptitudine si neconditionat ingrijiri medicale de urgentd ca o indatorire fundamentals
profesionala si civicd;

-sd actioneze pe toatd durata exercitarii profesiei in vederea cresterii gradului de pregatire profesionala;

-sa aplice parafa, cuprinzand numele, prenumele, gradul, secialitatea si codul pe toate actele medicale po
care le semneazi;

-sd respecte drepturile pacientului;

-sd efectueze un numir de ore de educatie medicala continua si informare in domeniul stiintelor medicalc
pentru acumularea numarului de credite stabilite in acest sens de citre Colegiul Medictlor.

Profesia de Asistent medical

Art.64 Asistentii medicali isi desfasoara activitatea in conformitate cu OUG nr.144/2008 privi
exercitarea profesiei de asistent medical generalist, a profesiei de moasa si a profesiei de asistent medical.
precum si organizarea si functionarea Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor s
Asistentilor Medicali din Romania in baza Autorizatiei de Liberd Practica emisa de OAMGMAMR
aprobata prin Legea nr. 53/2014 cu modificarile si completarile ulterioare.

Atributiile decurg din competentele certificate de actele de studii obtinute, ca urmare a parcurgerii unci
forme de invatimant de specialitate recunoscuta de lege.

In exercitarea profesiei, asistentul medical are responsabilitatea actelor inteprinse in cadrul activitatilor c.
decurg din rolul autonom si delegat, cu respectarea legislatiei in vigoare.

Continutul si caracteristicile activitatilor de asistent medical generalist sunt:

determinarea nevoilor de ingrijiri generale de sandtate si furnizarea ingrijirilor de sanatate de naturc
preventiva, curativd si de recuperare conform normelor elaborate de M.S. in colaborare cu
OAMGMAMR;

a) administrarea tratamentelor conform prescriptitlor mediculut;

b) protejarea si ameliorarea sanatatii, elaborarea de programe si desfdsurarea de activitafi de educatic
pentru sinatate si facilitarea activitatilor pentru protejarea sandtafii in grupuri considerate cu risc;

¢) participarea asistentilor medicali abilitati ca formatori la pregitirea teoreticd si practica a asistentilo:
medicali in cadrul programelor de formare continué;

d) desfisurarea optionala a activitatilor de cercetare in domeniul in ingrijirilor generale de sanatate d¢
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citre asistentii medicali licentiati;

d) pregatirea personalului sanitar auxiliar;

¢) participarea la protejarea mediului ambiant;

f) intocmirea de rapoarte scrise referitoare la activitatea specificd destasurata:

g) activitatea de asistent medical se exercitd prin asumarea responsabilitdtii privind planificarea,
organizarea evaluarea si furnizarea serviciilor in calitate de salariat;

h) activitatea desfasuratd de asistentii medicali din alta specialitate se exercitd cu responsabilitate in ceea
ce priveste totalitatea actelor si tehnicilor care fac obiectul specialitatii furnizate in calitate de salariat;

i) in exercitarea profesiei asistentii medicali nu sunt functionari publici;

in vederea cresterii gradului de pregitire profesionala asistentii medicali au obligatia de a efctua cursuri
de pregatire si alte forme de educatie continua creditate;

Profesia de Biolog, biochimist, chimist
Art.65 Exercitatrea profesiei de biochimist, biolog, si chimist se face in conformitate cu prevederile Legii
nr.460/2003.

Art.66 Continutul si caracteristicile activitatii biochimistului, biologului si chimistului sunt:

a)efectueaza investigatii de laborator conform pregéatiruu si specializarii;

b)participa la programe de control privind starea de sanétate a populatiei;

¢)participd la formarea teoretica si practicp a viitorilor specialisti;

d)practica de laborator in programele de pregatire;

¢)participa, impreuna cu medicii si alte categorii de personal, la cercetarea in domeniul medical;
f)participa, impreuna cu alte categorii de personal, la protejarea mediului ambiant;

g)colaboreaza cu medicul si recunoaste rolul coordonator al acestuia, precum si cu ceilal{i membrii ai
colectivului, participand la mentinerea relatiilor amiabile in cadrul acestuia si contribuind la asigurarea
calitatii actului medical;

In exercitarea profesiunii, biochimistul, biologul si chimistul din sistemul sanitar respecta demnitatea
fiintei umane si principiile eticii, dand dovada de responsabilitate profesionald si morald, actionidnd
intotdeauna in interesul pacientului si al comunitdii.

Biochimistul, biologul si chimistul din sistemul sanitar sunt obligati sa respecte secretul profesional.
Biochimistii, biologii si chimistii din sistemul sanitar au obligatia profesionala de a se pregati prin
programe de pregatire continua elaborate de MSP si Ordinul biochimistilor, biologilor si chimistilor.

Profesia de Psiholog

Art.67 Exercitarea profesiei de psiholog cu drept de practica se face in conformitate cu Legea nr.
213/2004.

Psihologul cu drept de libera practica isi desfasoara activitatea pe baza principiului independentei
profesionale, care ii confera dreptul de initiativa si decizie in exercitarea actului profesional, cu asumarea
deplina a raspunderii pentru calitatea acestuia.

Confidentialitatea actului psihologic este protcjata prin lege si este o obligatie a oricarui psiholog.
Psihologul cu drept de libera practica desfasoara urmatoarele tipuri de activitati:

a)studiul comportamentului uman si al proceselor mentale;

b)investigarea si recomandarea cailor de solutionare a problemelor psihologice;

c)elaborarea si aplicarea de teste pentru masurarea inteligentei, abilitatilor, aptitudinilor si a altor
caracteristici umane;

d)testarea psihologica, prevenirea si psihoterapia tulburarilor emotionale si de personalitate, precum si a
fenomenelor de inadaptare la mediul social si profesional;

e)interpretarea datelor obtinute si elaborarea recomandarilor pe care le considera necesare;

Art.68 Psihologul cu drept de libera practica are urmatoarele obligatii:

a) sa cunosca si sa respecte reglementarile legale in vigoare referitoare la exercitarea profesiei de
psiholog;

b) sa se conformeze si sa respecte Codul deontologic al profesiei de psiholog;

¢) sa exercite dreptul de libera practica in limitele stabilite prin tipul de atestat obtinut;

d) sa se preocupe de perfectionarea calificarii profesionale;
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e) sa isi asume intreaga responsabilitate profesionala fata de beneficiar, manifestand constiinciozitate s
probitate profesionala;
f) sa serveasca interesele beneficiarului in acord cu interesul public si cu exigentele profesionale;

Profesia de Asistent social

Art.69 Exercitarea profesiel de asistent social este reglementata de Legea nr. 466/2004.

Asistentul social respecta valorile si principiile etice referitoare la furnizarea serviciilor de calitate, justitic
sociala, demnitatea si unicitatea persoanei, autonomia persoanei, dezvoltarea relatitlor umane s
dezvoltarea profesionala permanenta, in vederea cresterii calitatii interventiei sociale.

Asistentul social este obligat sa pastreze confidentialitatea in legatura cu situatiile, documentele
informatiile pe care le detin in scop profesional, cu respectarea legislatiei in vigoare si a metodologiilor
adoptate de catre Colegiu.

Asistentul social respecta si promoveaza demnitatea individului, unicitatea si valoarea fiecarei persoanc
precum si pricipiile etice ale profesiei.

Asistentul social sprijina persoanele asistate in eforturile lor de a-si identifica si clarifica scopurile, ir
vederea alegerii celei mai bune optiuni.

Asistentul social isi desfasoara activitatea numai in aria de competenta profesionala determinata d¢
calificarea si experienta profesionala.

Profesia de Farmacist

Art. 70 Exercitarea profesiei de farmacist se face in conformitate cu Legea nr.95/2006, privii.
exercitarea profesiei de farmacist.

Farmacistul in conformitate cu pregitirea sa universitard, este competent sd exercite activital
profesionale, precum:

a) colaborare cu medicul pentru stabilirea i urmérirea terapiei pacientului;

b) farmacovigilentd;

¢) fabricarea, controlul, depozitarea, conservarea si distributia produselor din plante, suplimentelo:
nutritive, produselor igieno-cosmetice, dispozitivelor medicale, medicamentelor de uz veterinar.
substantelor farmaceutice active si auxiliare;

d) analize in laborator de biochimie, toxicologie si igicnd a mediului i alimentelor;

¢) marketing si management farmaceutic;

f) activititi didactice sau administratie sanitara.

Exercitarea profesiei de farmacist este incompatibild cu:

- profesia de medic;

- oricare ocupatie de naturd a aduce atingere demnitatii profesiei de farmacist sau bunelor moravuri.
conform Codului deontologic al farmacistului;

- starea de s@natate fizica sau psihica necorespunzitoare pentru exercitarea profesiei de farmacist.

In termen de 10 zile de la aparitia situatiei de incompatibilitate, farmacistul este obligat si anunt.
colegiul al carui membru este.

Presedintele colegiului din care face parte farmacistul poate desemna o comisie special constituitd pentrt:
fiecare caz in parte, alcatuitd din 3 farmacisti primari, pentru a confirma sau infirma situatia d«
incompatibilitate.

Pe timpul stdrii de incompatibilitate se suspenda de drept calitatea de membru al Colegiului Farmacistilo:
din Romadnia si dreptul de exercitiu al profesiet.

Profesia de Fizioterapeut

Art.71 Exercitarea profesiei de fizioterapeut se face in conformitate cu Legea nr.229/2016.

Profesia de fizioterapeut se exercitd in scopul evaludrii, planificarii si implementdrii programelor dc
recuperare care imbundtatesc sau restabilesc functille motorii umane, méresc capacitatea de miscarc.
calmeaza durerile si trateaza ori previn problemele fizice asociate cu leziuni, boli, afectiuni si alt
deficiente.

Fizioterapeutul furnizeaza servicii conexe actului medical, pentru dezvoltarea, mentinerea si restabilirea

capacitétii de miscare si a abilitatii functionale ale persoanelor, la nivel maxim posibil, pe toatd perioada
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vietii, in conditiile in care capacitatea de miscare si functia sunt si/sau pot fi afectate de imbatranire,
leziuni, boli, afectiuni, alte conditii patologice sau factori de mediu.

Fizioterapeutul este absolventul de studii universitare, posesor al unui titlu oficial de calificare in
fizioterapie, care aplica, sub prescriptie medicala, activitatile specifice prevazute la artl3 din lege, pe
baza principiilor de promovare a sanatitii, de profilaxie si tratare a bolilor, in baza diagnosticului clinic
stabilit de medicul de specialitate.

Pe toatd perioada exercitarii profesiei, fizioterapeutul trebuie sa actioneze cu profesionalism, dovedind
disponibilitate, competenta, corectitudine, devotament, loialitate, confidentialitate si respect fata de fiinta
umana.

Deciziile profesionale ale fizioterapeutului sunt luate in limitele competentei sale profesionale, avand in
vedere interesul si drepturile pacientilor/beneficiarilor de servicii de fizioterapie, respectarea vointel
acestora, grija fata de sanatatea lor si fata de sanatatea publicd, nediscriminarea intre pacienti/beneficiari
de servicii de fizioterapie, respectarea demnitatii umane

Personal tehnic, economic, administrativ si muncitori
Art.72 - Isi desfidsoara activitatea in conformitate cu pregétirea profesionala, criteriile de angajare si
promovare fiind prevazute in Ordinul Ministerului Sénatatii Publice nr.1470/2011.

Responsabilitati comune tuturor categoriilor de personal

Art.73 In afara resposabilitatilor stabilite prin fisa postului si a prezentului regulament, specifice fiecarei
functii, toti salariatii spitalului au urmatoarele responsabilitati comune:

a) respecta programul de lucru si semneaza condica de prezenta la venire si plecare;

b) are obligatia de a se prezenta la serviciu in deplina capacitate de munca. Este interzis venirea la
serviciu sub influenta bauturilor alcoolice sau introducerea si consumarea lor in unitate in timpul orelor de
munca. Este interzis fumatul in incinta unitatii sanitare.

¢) respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca indiferent de natura acestora,
orice declaratie publica cu referire la locul de munca fiind interzisa, fara acordul conducerii.Se va abtine
de la orice fapta care ar putea aduce prejudicii spitalului;

d) efectueaza controlul medical periodic conform programarii si normelor in vigoare;

€) cunoaste si respecta normele de sanatate, securitate si igiena in munca, normele de prevenire si stingere
a incendiilor si de actiune in caz de urgenta, precum si normele de protectie a mediului inconjurator;

f) cunoste si respecta Regulamentul Intern precum si Regulamentul de Organizare si Functionare al
spitalului;

g) cunoaste si aplica normele interne si procedurile de lucru privitoare la postul sau;

h) utilizeaza echipamentul individual de protectie din dotare si poarta ecusonul la vedere;

i) raspunde de pastrarea secretului de serviciu precum si de pastrarea secretului datelor si informatiilor cu
caracter personal detinute sau la care are acces ca urmare a executarii atributiilor de serviciu;
j) sesizeaza seful ierarhic asupra oricaror probleme aparute pe parcursul derularii activitatii;

k) utilizeaza corect dotarile postului fara sa-si puna in pericol propria existenta sau pe cea a celorlalti
angajati, aduce la cunostinta sefului ierarhic orice defectiune si intrerupere a activitatii pana la remedierea
acestela; :

1) respecta circuitele functionale in ceea ce priveste echipamentul de protectie. Acesta va fi purtat,
depozitat si spalat doar in incinta unitatii.

m) cunoaste si respecta prevederile ce reies din legislatia in vigoare:

apararea impotriva incendiilor:

- sa respecte regulile si masurile de aparare impotriva situatiilor de urgenta aduse la cunostinta sub orice
forma de administrator sau conducatorul institutiei;

- sa utilizeze instalatiile, utilajele, aparatura, echipamentele de lucru, substantele periculoase potrivit
instructiunilor de folosire;

- sa nu efectueze manevre si modificari nepermise ale sistemelor si instalatiilor de aparare impotriva
incendiilor;

- sa comunice imediat dupa constatare conducatorului locului de munca, orice situatie pe care este
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indreptatita sa o considere o situatie de urgenta, precum si orice defectiune sesizata la sistemele si
instalatiile de aparare impotriva incendiilor;

- sa coopereze cu salariatii desemnati de catre conducatorul unitatii respectiv cadrul tehnic P.S.1., in
vederea realizarii masurilor de aparare impotriva incendiilor si protectie civila;

- sa acorde ajutor atat cdt este rational posibil oricarui salariat aflat intr-o situatie de urgenta, sa intretina
in buna stare de functionare a mijloacelor de stingere a incendiilor din dotarea locului de munca si sa
cunoasca modul de functionare si folosire al acestora;

- sa actioneze in conformitate cu procedurile stabilite la locul de munca in cazul aparitiei oricarui pericol
iminent de incendiu;

- sa furnizeze persoanelor abilitate toate datele si informatiile de care are cunostiinta, referitoare la
producerea incendiilor;

- sa beneficieze, in mod gratuit, de echipament de protectie individuald, de tratament medical si
antidoturi, daca sunt incadrati la agenti economici sau institutii cu surse de risc nuclear, chimic sau
biologic;

- sa beneficieze de masurile de protectie sociald prevazute prin lege pentru perioadele de intrerupere a
activitatii, impuse de situatiile de protectie civila;

- 83 respecte normele, regulile si masurile de protectie civila stabilite;

- 8@ participe la instruiri, exercitii, aplicatii $i la alte forme de pregétire specificd

protectia si securitatea muncii:

- fiecare lucrator trebuie sa isi desfasoare activitatea, in conformitate cu pregétirea si instruirea sa, precur-
si cu instructiunile primite din partea angajatorului, astfel incat s nu expuna la pericol de accidentare sa:-
imbolnavire profesionald atdt propria persoana, cit si alte persoane care pot fi afectate de actiunile sau
omisiunile sale in timpul procesului de munca.

- sa utilizeze corect aparatura, substantele periculoase, echipamentele de transport si alte mijloace de
productie;

- sa utilizeze corect echipamentul individual de protectie acordat si, dupd utilizare, sa il inapoieze sau sa il
pund la locul destinat pentru pastrare;

- s nu procedeze la scoaterea din functiune, la modificarea, schimbarea sau inlaturarea arbitrara a
dispozitivelor de securitate proprii, in special ale aparaturii, instalatiilor tehnice si cladirilor, si sa utilizezc
corect aceste dispozitive;

- sa comunice imediat angajatorului si/sau lucratorilor desemnati orice situatie de munca despre care au
motive intemeiate si o considere un pericol pentru securitatea si sdnatatea lucratorilor, precum si orice
deficientd a sistemelor de protectie;

- sa aduca la cunostintd conducatorului loculut de munca si/sau angajatorului accidentele suferite de
propria persoand;

- sd coopereze cu angajatorul si/sau cu lucrdtorit desemnati, atat timp cat este necesar, pentru a face
posibila realizarea oricdror masuri sau cerinte dispuse de catre inspectorii de munca si inspectorii sanitar
pentru protectia sdndtatii si securitatii lucratorilor;

- 84 coopereze, atat timp cat este necesar, cu angajatorul si/sau cu lucrétorii desemnati, pentru a permite
angajatorului sa se asigure ca mediul de munca si conditiile de lucru sunt sigure si fara riscuri pentru
securitate si sdnatate, in domeniul sdu de activitate;

- sa 1s1 insuseasca si sd respecte prevederile legislatiei din domeniul securitatii si sanatatii in munca si
masurile de aplicare a acestora;

- sa dea relatiile solicitate de citre inspectorii de munca si inspectorit sanitari.

- sa participe, in mod obligatoriu, la sedintele de instruire pe linia securitatii si sanatatii in munca, sa-si
insuseasa tematica prelucrata si sa sustina testele prevazute de legislatia in vigoare.

- efectueaza controlul medical periodic conform programarilor si legislatiei in vigoare.

Responsabilitati privind managementul calitatii

- cunoaste si participa la indeplinirea politicii si a obiectivelor calitatii din unitate;

- isi desfasoara intreaga activitate conform Manualului Sistemului de Management al Calitatii si
procedurilor si instructiunilor aplicabile;

- cunoaste si respecta documentele Sistemului de management al calitatii aplicabile in activitatea depusa:
- participa activ la realizarea obiectivelor generale de calitate stabilite de managementul de calitate si .
obiectivelor specifice locului de munca.

- respectd reglementarile privind prevenirea infectiilor asociate asistentei medicale conform prevederilo
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in vigoare (OMS. nr.1101/2016) :

- respecta drepturile pacientilor asa cum rezulta din Legea nr. 46/2003;

- respectd confidentialitatea informatiilor decurse din serviciile medicale acordate pacientilor precum si
intimitatea si demnitatea acestora, asa cum sunt stabilite prin Legea nr.46/2003 — Legea pacientilor;

- poartd echipamentul de protectie stabilit, pe care il va schimba ori de cate ori este nevoie, pentru
pastrarea igienei si a aspectului estetic personal;

CAPITOLUL YV
SECTH CU PATURI

SECTIUNEA I - ORGANIZARE

Art.74 Sectia cu paturi se organizeaza pe profil de specialitate si are conform OMS nr.1845/1995 o
capacitate de minim 25 paturi $i maxim 75 paturi cu exceptia sectiei de ATI care se constituie cu minim
15 paturi. Sectia cu paturi asigurd cazarea si ingrijirea curentd a bolnavilor pe perioada internarii in spital.

Art.75 Sectia cu paturi este condusa de unul din medicii din sectie care indeplineste functia de medic sef
sectie si este ajutat de o asistentd medicald sefd din cadrul personalului mediu din sectia respectiva.
Coordonarea activitatii de specialitate in cazul in care nu se poate organiza sectia, se asigurd de unul din
medicii desemnati de conducerea spitalului. Functia de medic sef sectie se ocupa conform prevederilor
OMS nr.1406/2006.

Art.76 () Cu exceptia cazurilor de urgentd, internarea bolnavilor se face pe baza biletulur de internare
emis de medicul specialist din ambulatoriu direct, sau pe baza recomanddrii de internare cuprinsd in
biletul de trimitere al medicului de familie, insotit de actul de identitate si de adeverinta din care s rezulte
calitatea de asigurat a pacientului, conform procedurii de internare, prin Biroul de Internari.

@ Internarea pacientilor, cu exceptia cazurilor de urgenta se aprobd de medicul sef de sectie.

@ La 24 ore de la internare, seful de sectie va analiza oportunitatea necesitd{ii continuarii internarii
pentru toti pacientii internati.

) Pentru internarile la cerere costul serviciilor medicale se suporta de catre solicitant, pe baza tarifelor pe
zi de spitalizare stabilite de spital.

Art.77 Serviciile medicale spitalicesti constau din:

- consultatii

- investigatii

- tratament medical sau chirurgical

- ingrijire medicala, asigurarea medicamentelor si materialelor sanitare, numai pe perioada
interndrii, cazare, $i masa.

Art.78 Asiguratii suportd contravaloarea:
- Serviciilor hoteliere cu grad inalt de confort ;
- Coplata serviciilor medicale la externare (5 ron)

Art.79 Pacientii cu patologie de urgenta care nu apar{in specificului unitatii vor primi obligatoriu primele
ingrijiri medicale, fiind apoi dirijati la alte spitale de specialitate, in conditii de siguranta.

Art.80 Repartizarea bolnavilor in sectii, pe saloane, se face avandu-se In vedere natura $i1 gravitatea bolii,
sexul iar in sectiile de pediatrie, pe grupe de afectiuni si grupe de varste, cu asigurarea masurilor de
profilaxie a infectiilor nosocomiale. Pentru pacientii cronici, repartizarea bolnavilor se face de citre
medicul sef de sectie iar pentru pacientii internai de urgentd de cétre medicul de garda, conform
procedurii de internare UPU. In cazuri deosebite se poate aproba internarea bolnavului cu insotitor.

Art.81 Bolnavul poate fi transferat dintr-o sectie in alta sau dintr-un spital in altul, asigurdndu-i-se, in
prealabil, in mod obligatoriu locul si documentatia necesard si dacd este cazul transportul.
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Art.82 In cazul urgentelor, foia de observatie va fi completata obligatoriu in UPU, inainte de trimiterc:
bolnavului in sectie, de catre medicul de garda care a consultat pacientul si a decis si vizat internarea.

Art.83 In cazul pacientilor cronici, foaia de observatie va fi completatd cel mai tarziu pana la starsitul
programului de lucru zilnic. In foaia de observatic se va mentiona obligatoriu planul terapeutic s:
tratamentul necesar incepand cu prima zi de internare cat si diagnosticul principal si cel/cele secundare.

Art.84 La terminarea tratamentului, externarea bolnavilor se face pe baza biletului de iesire din spital
intocmit de medicul curant, cu aprobarea medicului sef.

Art.85 La externare, biletul de iesire si scrisoarea medicala se inmaneazad pacientului, iar foaia d¢
observatie se arhiveaza.

Art.86 Declararea la Starea civila a nou nascutilor si a decedatilor in spital se face pe baza actelor dc
verificare a nasterilor si a deceselor, intocmite de medicii din sectiile respective.

Art.87 La iesire din spital se pot elibera certificate de concediu medical care vor fi completate conform
instructiunilor publicate in OUG 158/2005, cu modificarile ulterioare.

SECTIUNEA I1 - ATRIBUTIILE SECTIEI

Art. 88 Secctiile medicale de spitalizare asigurd cazarea si ingrijirea curentd a bolnavilor pe perioaw..
internarii in spital. Indiferent de protilul medical, sectiile de spitalizare au o structurd functionald
asemanatoare, cu exceptia sectiei de ATI. Principalele atributii ale sectiei cu paturi sunt:

- repartizarea bolnavilor in salon in cel mai scurt timp in conditiile aplicdrii méasurilor referitoare li
prevenirea si combaterea infectiilor interioare;

- asigurarea examindarii medicale complete si a investigatiilor minime a bolnavilor in ziua internarii;

- efectuarea in cel mai scurt timp a investigatiilor necesare stabilirii diagnosticului. Pacientii cronici sc
vor interna dupd efectuarea anterioard in ambulator a tuturor investigatiilor specifice patologic:
respective;

- declararea cazurilor de boli contagioase si a bolilor profesionale conform reglementarilor in vigoare;

- asigurarea tratamentului medical complet (curativ, preventiv si de recuperare), individualizat s
diferentiat, in raport cu starea bolnavului, cu forma si stadiul evolutiv al bolii, prin aplicarea diferitelo
procedee si tehnici medicale si chirurgicale; indicarea, folosirea si administrarea alimentatiei dieteticc.
medicamentelor, agentilor fizici, balneari, climatici, a gimnasticii medicale, ergoterapiei, precum si
protezelor, instrumentarului si aparaturii medicale si a mijloacelor specifice de transport);

- asigurarea conform protocoalelor aprobate a medicatiel necesare pentru realizarea tratamentului indic
de medicul curant si a administririi corecte a acesteia, fiind interzisd pastrarea medicamentelor la patui
bolnavului;

- medicatia va fi acordatad integral de spital in functie de disponibilul existent la acel moment in farmacic
(conform listei de medicamente asumate prin contractul cu CJAS Constanta ) si va fi scrisa in foaia d.
observatie de medicul curant sau medicul rezident (sub strictd supraveghere a medicului curant);

- asigurarea insotirii pacientului in cazul in care trebuie supus unor explorari/investigatii realizate in altc
sectii de catre un cadru medical sau auxiliar;

- urmdrirea ridicarii continue a calitatii ingrijirilor medicale;

- asigurarea conditiilor necesare recuperdrii medicale precoce;

- asigurarea conditiilor pentru colectarea si centralizarea gradului de satisfactie a pacientului ingrijit i
sectie;

- asigurarea alimentatiei bolnavilor, in concordanta cu diagnosticul si stadiul evolutiv al bolii;

- desfasurarea unei activitati care sa asigure bolnavilor internati un regim ragional de odihna si de servire «
mesei, de igiend personald, de primire a vizitelor si pastrarea legaturii acestora cu familia;

- asigurarea securitatii copiilor contra accidentelor, in sectiile de pediatrie §i nou-nascuti;

- transmiterea concluziilor diagnostice si a indicatiilor terapeutice pentru bolnavii externati, unitatilo:
sanitare ambulatorii sau medicului de familie;

- educatia sanitard a bolnavilor si apartinatorilor;
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- afisarea la loc vizibil a drepturilor si obligatiilor pacientului;

- asigurarea desfasurarii practice a invatamantului medical superior si mediu in conformitate cu
reglementdrile in vigoare;

- efectuarea de studii si cercetdri medicale in legaturd cu aplicarea de metode noi de investigatii $i
tratament.

SECTIUNEA 111 — ATRIBUTHLE PERSONALULUI

Art.89 Medicul Sef are urmitoarele atributii asumate prin contractul de administrare:

- indrumi si realizeazd activitatea de acordare a ingrijirilor medicale in cadrul sectiei respective si
raspunde de calitatea actului medical;

- organizeaza si coordoneaza activitatea medicald din cadrul sectiei/laboratorului sau serviciului medical,
fiind responsabil de realizarea indicatorilor specifici de performantd ai sectie / laboratorului sau
serviciului medical, prevazuti in anexa la prezentul contract de administrare;

- raspunde de crearea conditiilor necesare acordarii de asistentd medicald de calitate de catre
personalul din sectiei/laborator sau serviciul medical;

- propune directorului medical planul anual de furnizare de servicii medicale al sectiei / laboratorului
sau serviciului medical si raspunde de realizarea planului aprobat;

- raspunde de calitatea serviciilor medicale prestate de catre personalul medico-sanitar din cadrul sectiei /
laboratorului sau serviciului medical;

- evalueaza necesarul anual de medicamente si materiale sanitare al sectiei / laboratorului sau
serviciului medical, investitiile si lucrarile de reparatii curente i capitale necesare pentru
desfisurarea activitdtii in anul bugetar respectiv, pe care le transmite spre aprobare conducerii
spitalului;

- angajeaza cheltuieli in limita bugetului repartizat,

- aplica strategiile de dezvoltare ale spitalului. adecvate la necesarul de servicii medicale specifice sectiel /
laboratorului sau serviciului medical;

- inainteaza comitetului director propuneri privind proiectul bugetului de venituri si cheltuieli al sectiei /
laboratorului sau serviciului medical, elaborate cu sprijinul compartimentului economico - financiar;

- inainteaza comitetului director propuneri de crestere a veniturilor proprii ale sectiei / laboratorului
sau serviciului medical, conform reglementarilor legale, inclusiv din donatii, fonduri ale comunitatii
locale ori alte surse;

- intreprinde masurile necesare si urmareste realizarea indicatorilor specifici de performantd ai sectiei /
laboratorului sau serviciului medical, prevazuti in anexa la prezentul contract de administrare;

- elaboreaza fisa postului pentru personalul aflat in subordine, pe care o supune aprobarii
managerului spitalului, conform procedurii existente in acest sens ;

- raspunde de respectarea la nivelul sectiei / laboratorului sau serviciului medical a regulamentului de
organizare si functionare, a regulamentului intern al spitalului;

- stabileste atributiile care vor fi prevazute in fisa postului pentru personalul din subordine, pe care le
inainteaza spre aprobare managerului, in conformitate cu reglementdrile legale in vigoare;

- face propuneri comitetului director privind necesarul de personal, pe categorii si locuri de munca, in
functie de volumul de activitati, conform reglementarilor legale in vigoare;

- propune programul de lucru pe locuri de munca si categorii de personal, pentru personalul aflat in
subordine, in vederea aprobarii de catre manager:

- propune aplicarea de sanctiuni administrative pentru personalul aflat in subordine care se face vinovat
de nerespectarea regulamentului de organizare si functionare, a regulamentului intern al spitalului;
-supervizeaza conduita terapeutica, avizeaza tratamentul, prescrierea investigatiilor paraclinice, a
indicatiilor operatorii si a programului operator pentru pacientii internati in cadrul sectiei;

- aprobd internarea pacientilor in sectie, pe baza criteriilor de internare, cu exceptia interndrilor de
urgenta;

- hotdraste oportunitatea continuarii spitalizarii dupa primele 24 de ore de la internare;

- avizeaza si raspunde de modul de completare si de intocmirea documentelor medicale eliberate in cadrul
sectiei / laboratorului sau serviciului medical;

- evalueazd performantele profesionale ale personalului aflat in subordinea directa, conform structurii
organizatorice i fisei postului, in cadrul echipei de evaluare;

- propune planul de formare si perfectionare a personalului aflat in subordine, In conformitate cu legislatia
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in vigoare, pe care il supune aprobarii managerului;

- coordoneaza activititile de control al calitatii serviciilor acordate de personalul medico-sanitar din
cadrul sectiei / laboratorului sau serviciului medical;

- raspunde de asigurarea conditiilor adecvate de cazare, igiend, alimentatie si de prevenire .
infectiilor nosocomiale in cadrul sectiei/laboratorului sau serviciului medical, in conformitate cu
normele stabilite de Ministerul Sanéatatii Publice;

- asigura monitorizarea s$i raportarea indicatorilor specifici activitd{ii medicale, financiar
economici, precum i a altor date privind activitatea de supraveghere, prevenire si control din cadrul
sectiei / laboratorului sau serviciulut medical, in conformitate cu reglementarile legale in vigoare;

- raspunde de respectarea prevederilor legale privind drepturile pacientului de cétre personalul medical
din subordine i ia masuri imediate cand se constatd incalcarea acestora, potrivit dispozitiilor legale in
vigoare;

- asigurd respectarea prevederilor legale in vigoare referitoare la pidstrarea secretului profesional.
pastrarea confidentialititii datelor pacientilor internati, informatiilor si documentelor referitoare L
activitatea sectiei / laboratorului sau serviciului medical;

- urmdreste incheierea contracte lor de asigurare de malpraxis de catre personalul medical din subordine:
- in domeniul financiar indeplineste atributiile conducatorului compartimentului de specialitate, conform
normelor si procedurilor legale, si face propuneri de angajare, lichidare si ordonantare a cheltuielilor.
care se aprobd de conducétorul spitalului;

- propune protocoale specifice de practicd medicald, care urmeaza sa fie implementate la nivelul sectie!
laboratorului sau serviciului medical, cu aprobarea consiliului medical,

- raspunde de solutionarea sugestiilor, sesizdrilor si reclamatiilor referitoare la activitatea sectiei
laboratorului sau serviciului medical;

- propune managerului un inlocuitor pentru perioada cand lipseste din spital.

Art.90 Alte atributii ale medicului sef:

- raspunde de coordonarea intregii activitati profesionale si administrative a sectiei, de instruirea intregului
personal din subordine cu privire la cunoasterea si respectarea normelor de aplicare a contractului — cadr.
privind acordarea asistentei medicale in sistemul asigurdrilor sociale de sanatate precum si a legislatic:
specifice domeniului de activitate;

- organizeaza, la inceputul programului zilnic raportul de garda, cu care ocazie se analizeaza evenimentelc
din sectie din ultimele 24 de ore, stabilindu-se masurile necesare;

- intocmeste lista de asteptare §i va programa pacientii pentru internare, cu exceptia cazurilor de urgentc
medico-chirurgicale;

- programeaza activitatea medicilor astfel incat fiecare medic sa lucreze periodic in diversel:
compartimente ale sectiei, in scopul ridicarii pregatirii profesionale si a practicirii cu competenta egala «
tuturor profilelor de activitate;

- stabileste conduita terapeuticd, avizeaza tratamentul si prescrierea investigatiilor pentru pacientii sectici
transferati in sectia ATI, la care trebuie sa efectueze vizita zilnic, impreund cu medicul curant ATI;

- raspunde de calitatea actului chirurgical, de stabilirea programului si a indicatiilor operatorii, pregatirc:
preoperatorie si tratamentul postoperator efectuat, inscrierea protocolului operat in condica de interventi:
chirurgicale si n foaia de observatii a bolnavului (specific sectiilor cu profil chirurgical);

- raspunde de pastrarea, prescrierea si evidenta substantelor stupefiante (specific sectiilor cu protil
psihiatric);

- asigurd organizarea activititii de specialitate Tn Ambulatoriul Integrat; in acest sens propune planificarc:
nominald a medicilor din sectie care sa asigure programul cabinetului din ambulator in specialitatc:
respectiva si urmareste respectarea programului stabilit;

- organizeaza programul de garda si dupa caz de contravizitd in sectie si raspunde de efectuarea acestora:
- ia masuri in vederea respectarii protocoalelor de practica elaborate conform dispozitiilor legale, in sectiu
pe care o conduce;

- controleaza si asigurd prescrierea si justa utilizare a medicamentelor si evitarea polipragmaziei;

- respecta drepturile pacientilor asa cum rezulta din Legea nr. 46/2003;

- organizeaza activitatea de educatie sanitard, controleaza si rdspunde de respectarea regimului de odihna.
servirea mesei si primirea vizitelor de catre bolnavi;

- organizeaza si raspunde de activitatea didactica si stiintifica desfasurata in sectie;
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- organizeaza si participd la confruntarea anatomo-clinica a cazurilor deosebite;

- informeaza conducerea spitalului asupra activitatii sectiei, punand la dispozitie actele necesare n acest
scop;

- raspunde de raportarile periodice solicitate de conducerea spitalului;

- controleaza si indruma codificarea corectd a diagnosticelor;

- supervizeaza, controleaza, indruma si organizeaza inregistrarea in sistemul electronic al Spitalului;

- controleaza permanent tinuta corecta si comportamentul personalului incadrat in sectie;

- respectd confidentialitatea informatiilor decurse din serviciile medicale acordate pacientilor, precum si
intimitatea si demnitatea acestora, asa cum sunt stabilite prin Legea nr.46/2003 — Legea pacientilor;

- cunoaste si respectd codul de eticd si deontologie al medicului si Legea privind exercitarea profesiei de
medic;

- raspunde de activitatea desfasurata de personalul propriu al sectiet;

- respecta reglementirile privind prevenirea infectiilor asociate asistentei medicale conform prevederilor
in vigoare (OMS. nr.1101/2016) :

a) organizeaza, controleaza si raspunde pentru derularea activitatilor proprii sectiei, conform planului
anual de supraveghere $i limitare a infectiilor asociate asisten{ei medicale din unitatea sanitard;

b) raspunde de activitdtile desfasurate de personalul propriu al sectiei, cu respectarea procedurii de
declarare a infectiilor asociate asistentei medicale, elaborata de serviciul de prevenire a infectiilor asociate
ingrijirilor medicale, in conformitate cu legislagia in vigoare;

¢) raspunde de depistarea si raportarea la timp a infectiilor asociate asistentei medicale;

d) raspunde de respectarea politicii de utilizare a antibioticelor, implementata in unitatea sanitara;

e) raspunde de efectuarea de catre asistenta sefd de sectie a triajului zilnic al personalului din subordine si
declararea oricarei suspiciuni de boald transmisibila catre serviciul de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale;

f) in cazul sefilor de sectie in sectii cu risc, raspunde de derularea activitatii de screening al pacientilor
pentru depistarea colonizirilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti, in conformitate cu prevederile
programului national de supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei medicale;

g) raspunde de luarea deciziei de izolare/tip de precautii si de aplicarea ei, impreund cu
serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si cu directorul medical;

h) raspunde de elaborarea procedurilor si protocoalelor de prevenire si limitare a infectiilor asociate
asistentei medicale pe sectie.

Art.91 Medicul de specialitate(primar/ specialist) are in principal urmatoarele atributii:

- interneazd pacientii pe sectie, pe baza criteriilor de internare, numai cu aprobarea medicului sef, cu
exceptia interndrilor de urgenta;

- examineazad pacientii imediat la internare folosind investigatiile complete efectuate in ambulator;
completeaza obligatoriu foaia de observatie in primele 24 ore;

- examineaza zilnic bolnavii si consemneaza in foaia de observatie evolutia, explorérile de laborator,
alimentatia si tratamentul corespunzator si intocmeste epicriza la externare;

- prezintd medicului sef de sectie situatia bolnavilor pe care i are in ingrijire i solicitd sprijinul acestuia
ori de cdte ori este necesar;

- participd la vizitd pentru pacientii pe care i1 are in ingrijire impreund cu medicul sef, conform
programarii stabilite de acesta;

- inainte de efectuarea unor tratamente cu potential de risc pentru pacient, se preocupa de
obtinerea acordului scris al acestuia pentru exprimarea consimtimintului informat, conform
articolelor 660-662 din Legea nr.95/2006, republicata;

- participd la consulturi cu medicii din alte specialitdti si in cazurile deosebite participd la examenele
paraclinice, precum si la expertizele medico-legale si expertiza capacititii de munci;

- in cazul in care medicul de specialitate transfera bolnavii in Sectia ATI, sunt obligati sa faca zilnic si de
cte ori e necesar vizita acestor bolnavi, stabilind Tmpreund cu medicul ATI conduita terapeutica;

- intocmeste si semneaza condica de medicamente pentru bolnavii pe care 11 ingrijeste;

- supravegheaza tratamentele medicale executate de cadrele medii, iar la nevoie le efectueaza personal;

- coordoneaza si raspunde zilnic de intreaga activitate de ingrijire a bolnavilor desfasuratd de personalul
mediu si auxiliar sanitar cu care lucreaza;

- recomanda si urmdreste zilnic regimul alimentar al bolnavilor;
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- raporteaza cazurile de boli infectioase si boli profesionale potrivit dispozitiilor in vigoare;

- raspunde prompt la solicitdrile de urgenta si la consulturile intre sectii si colaboreaza cu totii medicti din
spital in interesul unei cit mai bune Ingrijiri medicale a bolnavilor;

- depune o activitate permanenta de educatie sanitara a bolnavilor si apartinatorilor; aduce la cunostinti.
prin explicatii suficiente, intr-un limbaj clar, respectuos si pe intelesul pacientilor a informatiilo:
medicale, precum si riscurile sau consecintele refuzarii sau Intreruperii tratamentului, fara aviz medical,

- asigura garzile in sectie, potrivit graficului de lucru stabilit de catre medicul sef de sectie, sau, in situati!
deosebite, din dispozitia acestuia;

- comunica zilnic medicului de garda, bolnavii pe care 1i are in ingrijire §i care necesitd supravegherc
deosebita;

- respectd protocoalele specifice de practica medicalad stabilite prin lege sau implementate la nivelu!
sectiei cu aprobarea Consiliului Medical;

- participa la autopsii $i confruntdrile anatomo-patologice, la cazurile pe care le-a avut in ingrijire;

- intocmeste formele de externare ale bolnavilor si redacteaza orice act medical aprobat de conducere
spitalului in legatura cu bolnavii pe care ii are sau i-a avut in ingrijire;

- codifica personal conform legislatiei in vigoare afectiunile bolnavilor internati din sectorul sdu dc
activitate, pe foaia de observatie si raspunde de corectitudinea codificdrilor DRG;

- respectd prevederile Ordinului Ministerului Sandtatii nr.1224/2006 cu privire la administrarea terapic:
prin transfuzie sanguina pacientilor internati:

-.stabileste indicatia de terapie prin transfuzie sanguind, cu expunerea motivelor, tipul si cantitat:
necesara de sange total sau de componente sanguine ce urmeazd a fi transfuzate, precum si gradul «.
urgentd al administrarii lor, consemnand toate aceste informatii sub semndtura §i pe propria raspundere in
foaia de observatie a pacientului;

- comunicd pacientului, apartinatorului sau tutorelui legal beneficiile si riscurile pe care le implica terapic
transfuzionald si 1i solicitd consimtamantul in vederea administrarii transfuziei, dovedit prin semnétur:
acestuia in foaia de observatie;

-semneaza si parafeaza formularul-tip ,,cerere de sdnge”;

- supraveghecazi efectuarea controlului ultim pretransfuzional la patul pactentului si desfasurarca
procedurii de administrare a transfuziei;

- urmdreste evolutia posttransfuzionalad a pacientilor in urmétoarele 48 de ore;

- administrarea repetata de sdnge si componente sanguine la pacientii care necesitd terapie transfuzional:i
in sedinte repetate pe parcursul mai multor zile in cursul aceleiasi spitalizari se va face numai dupa
verificarea parametrilor hematologici ai pacientului;

- in toatd activitate sa legatd de transfuzia sanguind, poate solicita sprijinul medicului coordonator al
unitatii de transfuzie sanguina sau al centrului de transfuzie sanguina teritoriala;

- inscrie in biletul de externare al pacientului informatii relevante privind administrarea terapic
transfuzionale;

- asigura respectarea Ordinului Ministrului Sanatatii nr.1101/2016 cu privire la aprobarea Normelor d«
supraveghere, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale in unitatile sanitare, prin :

a) protejarea propriilor pacienti de alti pacienti infectati sau de personalul care poate f1 infectat, cu
respectarea ghidului de izolare elaborat de serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale;

b) aplicarea procedurilor si protocoalelor implementate de serviciul de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale;

¢) obtinerea specimenelor microbiologice necesare atunci cand o infectie este prezenta sau suspecta, in
conformitate cu protocolul de diagnostic si cu definitiile de caz si inainte de initierea tratamentului
antibiotic;

d) raspunde de depistarea si raportarea la timp a infectiilor asociate asistentei medicale;

e) consilierea pacientilor, vizitatorilor si a personalului in legaturd cu procedurile de prevenire a
transmiterii infectiilor;

f) instituirea tratamentului adecvat pentru infectiile pe care le au ei ingigi $1 implementarea masurilor
instituite de serviciul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale pentru a preveni transmiterea
acestor infectii altor persoane, in special pacientilor;
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g) solicitarea consultului de boli infectioase n situatiile in care considerd necesar si/sau conform
ghidurilor/protocoalelor locale, cu respectarea politicii de utilizare a antibioticelor, implementata in
unitatea sanitara;

h) respecta procedura de declarare a infectiilor asociate asistentei medicale elaborata de serviciul de
prevenire a infectiilor asociate ingrijirilor inedicale, in conformitate cu legislatia in vigoare;

i) dupi caz, raspunde de derularea activitatii de screening al pacientilor in sectii de terapie intensiva si alte
sectii cu risc pentru depistarea colonizarilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti, in conformitate cu
prevederile programului national de supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei medicale si
monitorizare a utilizarii antibioticelor i a antibioticorezistentet;
j) comunicd infectia/portajul de germeni importanti epidemiologic la transferul pacientilor sai in alta
sectie/alta unitate medicala.

-participa la activitatea profesionala si didactica legatd de procesul de invdtdmant (pentru sectii clinice);

- se preocupd in permanenta de ridicarea nivelului profesional propriu si contribuie la ridicarea nivelului
profesional al personalului din subordine;

- desfagoard, dupa caz activitatea de cercetare medicala;

- raspunde de disciplina, tinuta si comportamentul personalului din sectie si al bolnavilor pe care ii are in
ingrijire;

- contribuie activ la realizarea si mentinerea unui climat de lucru colegial bazat pe inielegere si
colaborare, cu toate categoriile de personal din secfie;

- se preocupd de avizarea si prezentarea in termen a certificatului de membru al Colegiului Medicilor si a
asigurarii de malpraxis, in vederea incheierii contractului de prestari servicii medicale, intre spital si Casa
Judeteana de asigurdri de Sdnatate;

- desfisoara activitate in ambulatoriul integrat al spitalului conform programului de lucru stabilit de
medicul sef al sectiei si aprobat de directorul medical si manager;

- cunoaste si respectd codul de etica si deontologie al medicului §i Legea privind exercitarea profesiei de
medic;

- respectd confidentialitatea informatiilor decurse din serviciile medicale acordate pacientilor precum si
intimitatea si demnitatea acestora, asa cum sunt stabilite prin Legea nr.46/2003 — Legea pacientilor;

- poartd echipamentul de protectie stabilit, pe care il va schimba ori de cite ori este nevoie, pentru
pastrarea igienei i a aspectului estetic personal;

Art.92 Medicul de specialitate din sectiile cu profil chirurgical are, in afara sarcinilor generale, si
urmaitoarele sarcini specifice:

- face parte din echipa operatorie in interventiile chirurgicale care se efectueazd bolnavilor aflati sub
ingrijirea lui, potrivit indicatilor si programului stabilit de medicul sef de sectie;

- raspunde de inscrierea protocolului operator in condica de interventii chirurgicale si in foaia de
observatie a bolnavului;

- monitorizeazi strict evolutia postoperatorie a pacientului §i supervizeaza manevrele postoperatorii
efectuate dupd externarea pacientului;

- obligativitatea trimiterii pentru diagnostic histopatologic in Serviciul de Anatomie Patologica a tuturor
fragmentelor tisulare recoltate de la pacienti in cursul interventiilor chirurgicale si a materialului bioptic
impreunai cu fisa de insotire a materialului bioptic, respectand codul de procedura stabilit.

Art.93 Medicul de specialitate din sectiile cu profil psihiatrie are, in afara sarcinilor generale, si
urmitoarele sarcini specifice:

- se preocupd de integrarea tuturor bolnavilor in activitati psihoterapiei individuale si de grup, in functie
de aptitudinile si capacitatile de munca ale bolnavului;

- se preocupa de reinsertia familiald si sociala a bolnavului psihic, mentindnd in permanenta legitura cu
apartinatorii si cu locul de munca.

Art.94 in perioada in care medicul de specialitate asigurd servicii medicale in ambulatoriul

integrat, are urmitoarele atributii:
- examineazi bolnavii, stabileste diagnosticul folosind mijloacele din dotare de care dispune sau dupa caz,
efectueazi tratamentul corespunzitor, consemneaza aceste date in registrul de consultatii si in sistemul
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electronic de inregistrare a consultatiilor, prescrie medicamente pacientilor si elibereaza retete in format
electronic, elibereaza certificate medicale conform reglementérilor legale;

- indruma bolnavii care nu necesitd supraveghere si tratament de specialitate la medicii de familie cu
indicatia conduitei terapeutice, consemnand recomandarile in scrisoarea medicala;

- acorda primul ajutor in caz de urgente medico-chirurgicale;

- efectueaza interventii de micd chirurgie la nivelul posibilitdfilor de rezolvare a cabinetului div
ambulatoriu (specialitati chirurgicale);

- recomandd internarea in sectiile cu paturi a bolnavilor care necesitd internare, intocmeste biletul dc
trimitere/internare conform locurilor libere comunicate de sectii;

- completeazd fisa medicald pentru bolnavii care necesitd trimitere la comisia medicald pentru
expertizarea capacitatii de munca.

Art.95 In perioada in care medicul asiguri serviciul de gardi, are urmitoarele atributii:

- medicul care asigura serviciul de garda raspunde prompt la solicitdrile medicilor din Unitatea de Primirc
Urgente, in vederea acordarii consultului de specialitate, dacd se considerd necesar, in termen de 1¢:
minute de la solicitare pentru pacientii aflati in stare criticd (cu exceptia cazului in care medicul est¢
implicat intr-o altd urgentd in sectie sau blocul operator) sau de 60 minute de la solicitate in cazul
pacientilor stabili;

- controleaza la intrarea in garda prezenta personalului medico-sanitar la serviciu, existenta mijloacelo
necesare asigurdrii asistentei medicale curente si de urgentd, precum si predarea serviciului de cadre':
medii si auxiliare care lucreaza in ture;

- supravegheaza tratamentele medicale executate de cadrele medii;

- supravegheaza cazurile grave existente in sectii sau internate in timpul gérzii, mentionate in registrul
special al medicului de garda;

- interneaza cazurile de urgentd; raspunde de justa indicatie a interndrii acestor cazuri putand apela l::
ajutorul oricarui specialist din cadrul spitalului, cheméndu-I la nevoie de la domiciliu;

- inscrie in registrul de consultatii orice bolnav prezentat, completand toate rubricile, semneaza s:
parafeaza registrul;

- raspunde la chemarile care necesita prezenta sa in cadrul spitalului si cheama la nevoie alti medici a:
spitalului necesari pentru rezolvarea cazului;

- acorda asistentd medicala de urgenta bolnavilor care nu necesita internarea;

- solicita si verificd internarea in alte spitale a bolnavilor care nu pot fi rezolvati in spital, dupa acordare:
primului ajutor;

- intocmeste in timpul garzii foaia de observatie a cazurilor internate de urgenta si consemneaza evolutic
bolnavilor internati si medicatia de urgenta pe care a administrat-o;

- anunta cazurile cu implicatii medico-legale coordonatorului echipei de garda, medicului sef de sectie sau
directorului medical, dupa caz; de asemeni anunta si alte organe, in cazul in care prevederile legale imp
aceasta; coordonatorul echipei de garda este medicul cu cel mai mare grad profesional in specialitatc::
chirurgie generala;

- confirma decesul, consemnénd aceasta in foaia de observare si da dispozitii de transportare a cadavrulu:
la morga, dupa 2 ore de la deces, conform codului de procedura (proceduri de lucru);

- urmdreste disciplina si comportamentul vizitatorilor in orele de vizita;

- intocmeste, la terminarea serviciului, raportul de garda in condica destinata acestui scop, consemnéand
activitatea din sectie pe timpul garzii, masurile luate, deficientele constatate si orice observatii constatat.
precum si evenimentele deosebite aparute in timpul garzii..

- obligatia efectuarii contravizitei pentru toti pacientii internati in sectie, in intervalul orar 17-19 si su
consemneze vizita in registrul de garda.

- seful garzii pe spital (medicul linia | de garda in specialitatea chirurgie) va raporta Directorulu:
medical, zilnic in cursul saptamanii la ora 9 evenimentele deosebite petrecute in spital in timpul garzii. Ir
cazul unor evenimente deosebite, seful garzii pe spital va raporta telefonic ( la numarul de telefon afisat in
camera de garda) directorului medical problemele medicale deosebite (accidente colective, accidentc
rutiere sau de munca cu mai multe victime in stare grava, pacienti cu afectiuni grave polidisciplinare cu
tratament, etc.) iar directorului administrativ/imanager problemele administrative deosebite (incendii.
inundatii, intrruperi de energie electrica, intrruperea agentului termic la nivel de sector,sau alt gen d«
avarii, dupa apelarea de urgenta a dispeceratului sau 112).Seful garzii pe spital poate apela conducerea «
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in orice alta situatie in care nu poate lua singur o decizie. Activitatea din timpul garzii precum si
evenimentele deosebite aparute in acest timp vor fi consemnate in raportul de garda.

Art.96 Asistentul sef de Sectie

- atributii specifice -

1.organizeaza, coordoneaza, controleazi si evalueaza activitatea de ingrijire din cadrul sectiei;
2.coordoneaza si controleazd activitatea asistentilor medicali si deleaga sarcini acestora, raspunde de
calitatea activitatii desfagurate de personalul din subordine si de indeplinirea atributiilor previzute in fisa
postului;

3.evalueaza periodic activitatea asistentilor medicali si a personalului auxiliar si face propuneri de
imbunatitire a acesteia;

4.analizeaza impreund cu medicul sef de sectie activitatea personalului din subordine si face propuneri
pentru calificativele anuale, cu avizul consultativ al reprezentantului sindical;

5.intocmeste graficul de activitate lunar pentru asistenti si personalul auxiliar si urmdreste respectarea
acestuia, controleaza zilnic condica de prezenta pe care o contrasemneaza,

6.urmareste respectarea normativului de personal si repartizarea cit mai corecta pe puncte de lucru in
functie de necesitate, pentru a nu se periclita calitatea ingrijirilor medicale si cere prin referate scrise
completarea acestuia ori de céte ori este necesar;

7.programeaza graficul concediilor de odihna conform legislatiei si contractului colectiv de munca, de
comun acord cu angajatul, cu avizul sindicatului, al Directorului de ingrijiri $i rdspunde de respectarea
acestuia fara a periclita activitatea medicala;

8.se preocupa de procurarea materialelor sanitare necesare desfasurdrii activitatii medicale, rdspunde de
folosirea rationala a acestora fard a periclita asistenta medicala, urmarind respectarea normelor tehnice la
aplicarea ingrijirilor medicale;

9.organizeaz3 activitatea privind evidenta mobilierului, aparaturii, lenjeriei, instrumentarului, materialelor
sanitare aflate in folosinta si autoiventarierea periodica in vederea completdrii acesteia;

10.controleazd modul de operare al condicilor de medicatie si evidenta aparatelor cu medicatie de urgenta
din sectie precum si modul de péastrare, distribuire si administrare a acestora;

I 1.raporteaza defectiunile la instalatii si aparatura medicala si se preocupa ca remedierea acestora sa se
faca in cel mai scurt timp pentru a nu periclita activitatea medicala;

12.controleazd modul cum se asigura bolnavilor internati regimul de odihna, hrana, ingrijire si rdspunde
de acordarea conditiilor hoteliere cu respectarea normelor igienico sanitare in vigoare;

13.inainte de efectuarea unor tratamente cu potential de risc pentru pacient, se preocupa de
obtinerea acordului scris al acestuia pentru exprimarea consimtimintului informat, conform
articolelor 649 si 650 din Legea nr.95/2006 si semnarea formularului cu obligatiile pacientului;
14.asistentul medical sef va inmana pacientilor la externare formularul “Chestionarul pacientului” in
vederea monitorizirii gradului de satisfactie al pacientilor internati, pe care acestia il vor depune in cutiile
special amenajate;

16.raspunde de intocmirea situatiei zilnice a migcérii bolnavilor pe care o preda la biroul de internari, si a
situatiei alimentare pe diete pe care o preda la bucétéria dietetica;

18.organizeaza si participa zilnic la raportul asistentilor medicali, la raportul de garda al medicilor, la
vizita efectuata de medicul sef de sectie, la raportul organizat de Directorul de ingrijiri cu asistentii sefi de
sectii;

19.raspunde de raportdrile statistice la nivel de sectie privind situatia pacientilor internati si a ingrijirilor
medicale acordate, de toate evidentele cerute conform dispozitiilor si deciziilor interne;

20.prelucreaza cu personalul din subordine Normele tehnice privind gestionarea deseurilor si urmareste
respectarea codului de procedura privind colectarea, selectarea, depozitarea si transportul deseurilor
conform Ordin MS nr.1226/2012;

21.urmdreste efectuarea curatirii mecanice si a dezinfectiei ciclice a : saloanelor, sililor de tratament,
salilor de pansament, sililor de operatii si a tuturor anexelor din sectie si pastreaza evidenta acestora;
22.urmireste respectarea circuitelor stabilite pe unitate privind: bolnavii, personalul, instrumentarul,
lenjeria, alimentele, rezidurile si supravegheazd modul in care personalul din subordine le respecta;
25.asigura acomodarea si integrarea personalului nou incadrat prin informare asupra structurii sectiei,
circuitelor, normelor specifice de sanatate si securitate in munca, PSI, ROI, ROF si fisa postului;
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26.informeaza medicul sef si dupa caz Directorul de ingrijiri in cazul unor evenimente deosebite petrecutc
in sectie;

27.pentru actele de indisciplina constatate propune modul de rezolvare si informeazd medicul sel.
Directorul de ingrijiri, presedintele de sindicat al sectiei;

28.anunta cazurile de indisciplind a pacientilor in conformitate cu legislatia in vigoare, conducerii sectic:
si unitatii, iar in cazul parasirii sectiei de catre pacient urmareste aplicarea codului de procedura stabilit
de unitate;

29.colaboreazdi cu OAMGMAMR si Directorul de ingrijiri in vederea realizérii de programe d.
perfectionare pentru asistentii medicali in cadrul programului de educatie medicala continua si urmarestc
activitatea de educatie pentru sinatate destasurata de asistentii medicali in cadrul ingrijirilor acordate;
30.organizeaza si desfdsoard programe de educatie pentru sanatate si se preocupd de actualizare.
cunostintelor profesionale, prin studiu individual sau alte forme de educatie medicala continud
31.cunoaste si respecta codul de etica si deontologie protesionala, Legea privind exercitarea profesiel dc
asistent medical si a profesiei de moasa;

32.efectuecazd controlul medical periodic, urmdreste efectuarea acestuia de cdtre personalul din subordinc
conform programarilor, tine evidenta concediilor medicale si a imbolnavirilor autodeclarate pentru care iu
masuri de inlocuire;

33.cunoaste si respectd confidentialitatea informatiilor referitoare la datele personale ale angajatilor, lege.
drepturilor pacientului, precum si normele de aplicare a legii pentru toate cazurile sociale adulte si pentri.
copii aflati in dificultate; respectd demnitatea i intimitatea pacientilor;

34.urmareste, creeazd si mentine un climat de liniste si colaborare in cadrul echipei medicale;

35.poarta echipamentul de protectie prevazut de RI, care va fi schimbat ori de cite ori este nevoic.
controleazi si instruieste personalul din subordine asupra tinutei si comportamentului igienic personal,
36.in perioada de concediu sau situatii neprevazute, delega un alt asistent medical prin cerere scrisu
aprobata de medicul sef si Directorul de ingrijiri, care va prelua toate sarcinile prevazute in fisa postului;
37.are obligatia de a se prezenta in serviciu in deplind capacitate de munca. Este interzis venirea i
serviciu sub influenta bauturilor alcoolice sau introducerea si consumarea lor in unitate in timpul orelor d¢
munci. Respectd confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de muncd indiferent de naturu
acestora,

38.respecta confidentialitatea tuturor datelor si informatiilor privitoare la asigurati, precum si intimitate:
s1 demnitatea acestora;

39.respecta drepturile pacientilor asa cum rezulta din Legea nr.46/2003;

40.cunoaste, respecta si poate indeplini toate atributiile, obligatiile si competentele din fisa postului «
asistentului medical de profil;

43.gestioneaza sistemul de inchidere/ deschidere a ferestrelor din sectie;

44. respecta prevederile OMS nr.1101/2016 cu privire la supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilo:
asociate asistentei medicale, dupa cum urmeaza :

a) prelucreaza procedurile si protocoalele de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale elaborat.
de serviciul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale cu personalul mediu si auxiliar dir:
sectie si rdspunde de aplicarea acestora;

b) raspunde de aplicarea precautiunilor standard si specifice de cétre personalul sectiei;

¢) raspunde de comportamentul igienic al personalului din subordine, de respectarea regulilor de tehnic:
asepticd de cétre acesta;

d) controleaza respectarea circuitelor functionale din sectie;

¢) raspunde de starea de curdtenie din sectie;

f) transmite directorului de ingrijiri necesarul de materiale de curdtenie, consumabile, dezinfectanti
elaborat in concordantd cu recomandarile serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistenfc:
medicale;

g) controleaza respectarea masurilor de asepsie si antisepsie;

h) supravegheazd si controleazd activitatea in oficiul alimentar privind depozitarea, prepararea s
distribuirea alimentelor, in special la bucataria dietetica, lactariu, biberonerie etc.;

i) supravegheaza calitatea prestatiilor efectuate la spaldtorie si sesizeaza directorului de Ingrijiri orice
deficiente constatate;

j) verifica igiena bolnavilor si a insotitorilor si face educatia sanitara a acestora;



k) urmaireste efectuarea examenului organoleptic al alimentelor distribuite bolnavilor si insotitorilor si le
indeparteaza pe cele necorespunzatoare, situatie pe care o aduce la cunostinta directorului de Tngrijiri;

1) constata si raporteaza directorului de ingrijiri deficiente de igiena (alimentare cu apa, instalatii sanitare,
incilzire);

m) coordoneaza si supravegheaza operatiunile de curdtenie si dezinfectie;

n) participa la recoltarea probelor de evaluare a eficientei curdteniei, dezinfectiei si sterilizarii impreund
cu echipa serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale;

0) asigurd necesarul de materiale (sdpun, dezinfectant, prosoape de hartie, echipament de unicd folosinta)
si coordoneazd in permanentd respectarea de catre personal si insotitori a masurilor de izolare si
controleaza prelucrarea bolnavilor la internare;

p) anunta la serviciul de internari locurile disponibile, urméreste internarea corecta a bolnavilor In functie
de infectiozitate sau receptivitate;

q) coordoneaza si verifica aplicarea masurilor de izolare a bolnavilor cu caracter infectios si a masurilor
pentru supravegherea contactilor, in conformitate cu ghidul de izolare elaborat de seful serviciului de
prevenire a infectiilor asociate ingrijirilor medicale;

r) instruieste personalul din subordine privind autodeclararea imbolnavirilor si urméreste aplicarea acestor
masuri;

s) semnaleazd medicului sef de sectie si/sau directorului de ingrijiri cazurile de boli transmisibile pe care
le suspicioneaza in randul personalului;

t) instruieste si supravegheaza personalul din subordine asupra méasurilor de igiend care trebuie respectate
de vizitatori si personalul spitalului (portul echipamentului, evitarea aglomerdrii in saloane);

u) verifica si raspunde de modul de manipulare a lenjeriei bolnavilor, colectarea §i pastrarea lenjeriei
murdare, dezinfectia lenjeriei de la bolnavii infectiosi, transportul lenjeriei murdare, transportul si
pastrarea lenjeriei curate;

v) verifica si raspunde de modul de colectare a deseurilor infectioase si neinfectioase, de depozitare a lor
pe sectie, de modul de transport la depozitul central;

w) controleazd si instruieste personalul din subordine asupra echipamentului de protectie si
comportamentului igienic, precum si asupra respectdrii normelor de tehnicd asepticd §i propune
directorului de ingrijiri masuri disciplinare in cazurile de abateri;

x) raspunde de elaborarea procedurilor si protocoalelor de prevenire si limitare a infectiilor asociate
asistentei medicale pe sectie, in functie de manevrele si procedurile medicale identificate cu risc pentru
pacienti, si se asigurd de implementarea acestora;

y) raspunde de intocmirea si completarea registrului de monitorizare a infectitlor asociate asistentei
medicale pe sectie;

z) raspunde de intocmirea si completarea registrului de expunere accidentald la produse biologice pe
sectie.

Art.97 Asistentul medical din sectii

- atributii generale —

1. Preia pacientul nou internat, verifica identitatea (banda — semn de identificare pacient), toaleta
personala, tinuta de spital si il repartizeaza in salon, dupa informarea prealabila asupra structurii sectiei
(orientare spatiu), drepturilor si obligatiilor ce-i revin ca pacient.

2. In urgente: anuntd medicul, inspecteazd pacientul, determina, stabileste si aplica masuri necesare
imediate in limita competentei in functie de diagnostic si stare generala, monitorizeaza functiile vitale.

3. Prezintd medicului pacientul pentru examinare si da informatii asupra: stérii si simptomelor manifestate
de acesta, rezultatul monitorizarii si al investigatiilor, tratamentul si ingrijirile acordate conform
indicatiilor din foaia de observatie. Semnaleaza medicului orice modificari depistate (de ex.: auz, vedere,
imperforatii anale, etc.).

4 Identificd problemele de ingrijire ale pacientilor, monitorizeaza functiile vitale, stabileste prioritdtile,
elaboreazi si implementeazad planul de ingrijire si evalueaza rezultatele obfinute si le inregistreaza in
dosarul de ingrijire.

5. Pregateste pacientul si ajuta medicul la efectuarea tehnicilor speciale de investigatii si tratament.
Pregiteste pacientul, prin tehnici specifice, pentru investigatii speciale si intervenfii chirurgicale. Atunci
cand e necesar organizeaza transportul si supravegheaza starea acestuia pe timpul transportului. Asigurd
monitorizarea specificd conform prescriptiei medicale. Asigurd pregdtirea preoperatorie si ingrijirile
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postoperatorii conform planului de ingrijire i indicatiilor medicale (pentru sectiile chirurgicale).
6. Recolteaza produse biologice pentru examenele de laborator, conform prescriptiei medicului.
7. Administreazi personal medicatia, efectueaza: tratamente, pansamente, imunizari, teste de sensibilitatc.
testari biologice, etc, conform prescriptiei medicale.
8. In cazul administrarii produselor sanguine, trebuie sa cunoascd conform legislatiei in vigoare privind
transfuzia sanguina urmatoarele: indicatia de transfuzie facutd de medicul prescriptor, sa recoltez.
esantioanele pretransfuzionale, sa completeze si sa verifice datele din formularul de ,cerere d¢
transfuzie” cu indicatia din FO; sa asiste la efectuarea testului direct Tnainte de montare a transfuziei, su
supravegheze pacientul pe toata durata administrarii si post transfuzional citeva ore, sa prezinte foaia d¢
observatie pentru a se nota toate informatiile privind datele de identificare a unitétilor sanguine care vor |
transfuzionate; in caz de reactii transfuzionale se aplica procedura standard de urgenta si se anun(:
medicul prescriptor sau de garda, se returneze recipientele utilizate sau neutilizate compartimentului d¢
transfuzii al unitatii.
9. Supravegheazi distribuirea alimentelor conform dietei consemnate in foaia de observatie si asigurd
alimentarea pacientilor dependenti. Acorda sfaturi de igiena si nutritie.
10. Pregateste materialele si instrumentarul in vederea sterilizarii.
11. Pregiteste echipamentul, instrumentarul si materialul steril necesar interventiilor.
12. Raspunde de ingrijirea pacientilor din salon si supravegheaza efectuarea de catre infirmiere a toalete:
schimbarii lenjeriei de corp si de pat, a credrii conditiilor pentru satisfacerea nevoilor fiziologice «
schimbarii pozitiei pentru persoanele imobilizate.
13. Inainte de efectuarea unor tratamente cu potential de risc pentru pacient, obtine acordului scris -
acestuia pentru exprimarea consimtamantului informat pe planul de ingrijire, conform atributiilo:
specifice si a procedurilor intocmite la nivel de unitate.
14.Participa la asigurarea unui climat optim si de siguranta in salon.
15.Stabileste prioritatile privind ingrijirea pacientului si intocmeste planul de ingrijire al pacientulu:
conform planului de ingrijire aprobat la nivelul spitalului .
16.Determina nevoi de ingrijiri generale de sanatate si furnizeaza ingrijiri generale de sdndtate, de natur
preventiva, curativa si de recuperare, conform normelor elaborate de M.S..
17.Supravegheaza modul de destasurare a vizitelor aparginatorilor, conform regulamentului unitatii.
18. Supravegheaza si coordoneaza activitatile desfasurate de personalul din subordine.
19. Efectueaza verbal si in scris preluarea/predarea fiecarui pacient si a activitatii desfasurate in timpui
serviciului, in cadrul raportului de tura.
20.Pregateste pacienta/pacientul pentru externare.
21.In caz de deces, inventariazi obiectele personale, identifica cadavrul si organizeazi transportu!
acestuia la morga, consemnand totul in foaia de observatie conform protocolului stabilit de spital.
22.Respecta normele de securitate privind folosirea si descarcarea medicamentelor, stupefiantelor
precum si a medicamentelor cu regim special.
23.Utilizeaza si pastreaza, in bune conditii, echipamentele si instrumentarul din dotare, se ingrijeste dc
buna intretinere si folosire a mobilierului si inventarului moale existent.
24. Raspunde de bunurile aflate in gestiune. Se preocupa de aprovizionarea cu materiale si medicament:
necesare interventiilor medicale. Raspunde de folosirea rationald a materialelor sanitare, de efectuare:
tuturor manevrelor de ingrijire cgnform prescriptiei medicale, de respectarea tehnicilor medicale si de
asepsie.
25.Raspunde de raportarile statistice privind situatia pacientilor internati si a ingrijirilor medicale acordatc
conform dispozitiilor si deciziilor interne.
26.Supravegheaza si colecteazd materialele, instrumentarul de unicd folosintd utilizat si asigurd
depozitarea, transportul, in conditii de sigurantd, conform prevederilor legale, in vigoare, din Normel
tehnice privind gestionarea deseurilor;
27.Respectd Normele tehnice privind curatarea, dezinfecfia si sterilizarea in unitafile sanitare conforn:
prevederilor legale in vigoare;
28.Programeaza, supravegheaza curdtarea mecanica si dezinfectia ciclica a : saloanelor, sililor d.
tratament, salilor de pansament, sdlilor de operatii si a tuturor anexelor din sectorul de activitate.
29.Respecta reglementarile in vigoare, privind normele de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilo:
asociate asistentei medicale in unitatile sanitare :

a) implementeaza practicile de ingrijire a pacientilor in vederea limitarii infectiilor;
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b) se familiarizeaza cu practicile de prévenire a aparitiei si raspandirii infectiilor si aplicarea
practicilor adecvate pe toata durata internarii pacientilor;

¢) mentine igiena, conform politicilor spitalului si practicilor de ingrijire adecvate din salon;

d) informeaza cu promptitudine medicul de garda/medicul sef de sectie in legatura cu aparitia
semnelor de infectie la unul dintre pacientii aflati in ingrijirea sa;

e) initiaza izolarea pacientului care prezinta semne ale unei boli transmisibile si anunta imediat
medicul curant si serviciul de prevenire si limitare a infectiilor asociate asistenter medicale;

f) limiteaza expunerea pacientului la infectii provenite de la vizitatori, personalul spitalului, alti
pacienti sau echipamentul utilizat pentru diagnosticare;

g) semnaleaza medicului curant existenta elementelor sugestive de infectie asociata asistentei
medicale;

h) participa la pregatirea personalului;

1) participa la investigarea focarelor.
30.Respecta circuitele stabilite pe unitate privind: bolnavii, personalul, instrumentarul, lenjeria, alimente,
rezidurile si supravegheaza modul in care personalul din subordine le respecta.
31.0rganizeaza si desfasoara programe de educatie pentru sandtate. Se preocupd de actualizarea
cunostintelor profesionale, prin studiu individual sau alte forme de educatie medicala continud. Participa
la cursurile interne de perfectionare.
32.Participa la procesul de formare a viitorilor asistenti medicali.
33.Raspunde de pregatirea practica a elevilor din scolile posticeale sanitare, a studentilor Facultatii de
Asistenti de Medicina Generala si de formare a asistentilor medicali debutanti( pentru asistentii cu
studii superioare)
34.Respectd secretul profesional si codul de etica si deontologie profesionala si cunoaste Legea privind
exercitarea profesiei de asistent medical .
35.Prezintd certificatul de membru si asigurareca de malpraxis, in termen, la asistentul sef pentru a fi
trimise Biroului personal, anual.
36.Anunta cazurile de indisciplina a pacientilor asistentei sefe, medicului de garda, sau medicului sef. In
cazul parasirii sectiei de catre pacient aplica codul de procedura stabilit de unitate.
37.Respecta confidentialitatea tuturor datelor si informatiilor privitoare la pacienti, precum si intimitatea
si demnitatea acestora.
38.Respecta drepturile pacientilor asa cum rezulta din legislatia in vigoare.
39.Introduce in programul electronic datele medicale ale pacientului.
40.Tehnoredacteaza conform indicatiilor si prescriptiilor medicale (tratamentul, perfuziile, analize )
41.Cunoaste si respectd normele de aplicare a legii pentru toate cazurile sociale adulte §i pentru copii
aflati in dificultate.
42.Supravegheaza si aplica corect codul de procedura pentru manipularea lenjeriei.
43.Cunoaste si aplica corect codul de procedura pentru gestionarea deseurilor.
44 Respecta permanent si raspunde de aplicarea regulilor de igiena (in special spalarea si dezinfectia
mainilor) cat si a regulilor de tehnica aseptica in efectuarea tratamentelor prescrise.
45.Ajuta la pastrarea igienei personale a bolnavilor.
46.Respecta masurile de izolare stabilite.
47 Declara imediat asistentei sefe orice imbolnavire acuta pe care o prezinta (stare febrila, infectie acuta
respiratorie, digestiva, cutanata, boala venerica) precum si bolile transmisibile aparute la membrii familiei
sale.
48.Supavegheaza si ia masuri de respectare a normelor de igiena de catre vizitatori.
49.Supravegheaza mentinerea conditiilor de igiena si a toaletei bolnavilor imobilizati.
50.Asigura si raspunde de curatenia, dezinfectia si/sau sterilizarea aparaturii pe care o au in dotare.
51.Supravegheaza curatenia si dezinfectia mainilor ca si purtarea echipamentului de protectie de catre
personalul care serveste masa bolnavilor.
52.Are obligatia de a aduce la cunostinta asistentei sefe orice nereguld, defectiune, anomalie sau alta
situatie de naturd a constitui un pericol si orice incédlcare a normelor de securitate si sdnitate in munca i
de prevenire a incendiilor, constatate in timpul activitagii.
53.Poartid echipamentul de protectie prevazut de Regulamentul Intern, care va fi schimbat ori de céte ori
este nevoie, pentru pastrarea igienei si a aspectului estetic personal, precum si ecusonul.
54 Parasirea locului de munca se poate face numai cu avizul medicului de garda, asistentei sefe, sau

51



medic sef sectie, interdictie valabila si la terminarea programului de lucru atunci cand Intdrzie sau nu sc
prezintd schimbul.

56.Executd si alte sarcini care deriva din prezenta fisd de post. Activitatea se desfdsoard in limitelc
competentelor profesionale si legale, in acest sens se interzice completarea unor acte medicale care, i
conformitate cu prevederile legale, nu tin de competenta asistentului medical, cum ar fi: concedi:
medicale, scrisori medicale, protocoale medicale, codificare diagnostice, scrierea in foile de observatic
pacienti a datelor medicale, etc.

B. COMPETENTELE ASISTENTULUI MEDICAL

1.Stabileste prioritatile privind ingrijirea si intocmeste planul de ingrijire;

2. Efectueaza urmatoarele tehnici:

- tratamente parenterale;

- transfuzii;

- punctii arterio-venoase;

- vitaminizari

- testari biologice;

- probe de compatibilitate;

- recolteazd probe de laborator;

- sondaje si spalaturi intracavitare;

- pansamente si bandaje;

- tehnici de combatere a hipo st hipertermiet;

- clisme 1n scop terapeutic $i evacuator;

- interventii pentru mobilizarea (hidratare, drenaj postural,umidificare,vibratie, tapotari, frectii, etc.);
- oxigenoterapie; - resuscitarea cardio-respiratorie;

- aspiratia traheobronsica;

- instituie si urmareste drenajul prin aspiratie continua;

- ingrijeste bolnavul cu canuld traheo-bronsica;

- bdi medicamentoase, prisnite si cataplasme;

- mobilizarea pacientului;

- masurarea functiilor vitale;

- pregdtirea pacientului pentru explorari functionale;

- pregédtirea pacientului pentru investigatii specifice;

- ingrijirea ochilor, mucoasei nazale, a mucoasei bucale, etc.

- prevenirea si combaterea escarelor;

- monteaza sonda vezicala iar la barbati numai dupa ce sondajul initial a fost efectuat de medic;
- calmarea si tratarea durerii;

- urmareste si calculeaza bilantul hidric;

- resuscitarea cardio-respiratoric ; - anuntd medicul si incepe manevrele de resuscitare conforn:
competentelor.

- aspiratia traheobronsica;

- instituie si urméreste drenajul prin aspiratie continua:

- ingrijeste bolnavul cu canula traheo-bronsica;

- bai medicamentoase, prisnite si cataplasme;

- mobilizarea pacientului;

- masurarea functiilor vitale;

- pregatirea pacientului pentru explorari functionale;

- pregatirea pacientului pentru investigatii specifice;

- ingrijirea ochilor, mucoasei nazale, a mucoasei bucale, etc; prevenirea si combaterea escarelor;

C.ALTE ATRIBUTH SPECIFICE PENTRU :

1.Sali de pansamente :

|.Pregiteste sala de pansamente (verificd, curdtenia, asigurd transportul truselor sterile, pregatest.
materialele si trusele sterile pentru pansamente, materiale, antisepticele necesare, eprubetele);

2.Verifica aparatul de medicamente pentru urgentd si il completeaza;

3.Raspunde de efectuarea sterilizarii chimice si fizice a salilor de pansamente;
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4.Executd presterilizarea instrumentelor si a tuturor materialelor necesare salii de pansamente;
5.Pregateste bolnavul si materialele necesare cfectuarii pansamentelor;

6.Raspunde de respectarea riguroasi a regulilor de asepsie necesare bunei desfasurari a actului medical,
7.Raspunde de inventarul sélilor de pansamente;

8.Tine evidenta consumului de medicamente si a materialului chirurgical si se preocupd de procurarea
acestuia;

9.Programeazi dezinfectia ciclica a sililor;

10.Raspunde de curdtenia pertodica si generald a sdlilor de pansamente;

11.Urmareste mentinerea instrumentarului in perfecta stare de curitenie prin curdtare mecanica i termica;
sesizeaza orice defectiune aparuta in dotare §i ia masuri urgente pentru remediere

2. Sectii Chirurgie Pediatrica :

1.Efectueaza si asigurd igiena personald a copiilor.

2.Urmaéreste dezvoltarea psiho-motorie a copiilor si consemneaza zilnic greutatea, aspectul scaunelor si
alte date clinice in evolutie.

3.Administreazi sau supravegheaza alimentarea copiilor.

4.Supravegheaza copii pentru evitarea incidentelor si accidentelor.

5.Se preocupa de regimul de viatd al mamelor insotitoare, urmarind comportarea lor in timpul spitalizirii
si le face educatie pentru sanitate.

6.va sesiza de urgenta directia generala de asistenta sociala si protectia copilului in cazul in care intra in
contact cu un copil cu suspiciuni de abuz, neglijare sau rele tratamente.

3. Asistent Responsabil tura

Desemnarea asistentului responsabil de tura se va face prin rotatie de catre asistentul medical sef de
sectie, si va fi nominalizat lunar in graficul de lucru. Acesta isi desfasoara atributiile in lipsa asistentului
sef si are urmatoarele responsabilitati, atributii si obligatii :

Urmareste respectarea:

1.calitatii activitatii desfasurate de personalul aflat pe turd, cu respectarea normelor de protectie a muncii,
precum si a normelor etice si deontologice;

2.deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a regulamentului de organizare si functionare, de
aplicare a protocoalelor si procedurilor medicale;

3.deciziilor luate in cadrul sectiei/compartimentului de asistentul sef si asigura indeplinirea acestora;
4.declardrii imediat asistentului-sef a oricarei imbolndviri pe care o prezintd personalul din turd.
Efectueaza triajul epidemiologic al personalului la intrarea in turd;

5.participarii la predarea-preluarea turei si participa cu medicul de garda la vizita;

6.verificarii medicamentelor, materialelor sanitare, starii de functionare a aparaturii medicale la preluarea
turei, consemneaz3 aceasta in condici speciale si il informeaza pe asistentul-gef cu privire la acest lucru;
7.pastrarii si predarii materialelor folosite in sectie/compartiment, cum ar fi lenjeria de pat, paturi etc.;
8.folosirii si intretinerii corecte a materialelor si aparaturii din inventar si raporteazd imediat asistentului-
sef orice defectiune survenitd la acestea; anuntd defectiunile la dispecerat;

9.informarii corecte si prompte a asistentului-set sau, dupd caz, a medicului sef de garda asupra tuturor
problemelor ivite in timpul gérzii $i care au influentd asupra deruldrii normale a activitatii, inclusiv cele
legate de personal, indiferent dacd aceste probleme au fost rezolvate sau nu;

10. verificarii existentei condicii de prezenta a elevilor, adusa de scoala postliceald si efectueaza triajul
epidemiologic al acestora.

4. Sectii de nou - niscuti:

l.acordd primele ingrijiri nou-ndscutului si raspunde de identificarea lui, iar in urgentd reanimarea
imediatd a acestuia, prin dezobstruarea cailor respiratorii, respiratie asistata pe masca, sonda sau cort de
oxigen pand la sosirea medicului, conform protocolului;

2.verifica starea cordonului ombilical imediat dupa nastere si urmareste evolutia acestuia pentru a se evita
eventuale sangerari;

3.supravegheaza si acorda ingrijire nou-nascutului conform indicatiilor medicului monitorizeaza functiile
vitale, stabileste prioritatile, elaboreaza si implementeazd planul de ingrijire, evalueazd rezultatele
obtinute si le inregistreaza in dosarul de ingrijire, anun{d medicul ori de cate ori starea nou-ndscutului o
impune;

4.monitorizeaza nou-ndscutul si acorda recomandari mamei cu privire la Ingrijirea acestuia, consiliere in
aldptare, pentru asigurarea unei dezvoltiri armonioase in cele mai bune conditii;
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5.asigurd pregatirea completd a mamei pentru aldptarea naturald, initiazd s1 desfdsoard programe dc
pregdtire a viitorilor parinti;

6.asigurd alimentarea nou-nascutilor cu probleme conform indicatiilor medicului;

7.urmireste dezvoltarea psihomotorie a copilului si efectueaza manevrele de ingrijire si tratament
conform prescriptiei medicale;

8.identifica la nou-nidscut semne si simptome care anuntd anomalii in evolutie si care necesita interventi
medicului.

5. Sectii de pediatrie si chirurgie pediatrica:

l.efectueaza si asigura igiena personald a copiilor;

2.urmareste dezvoltarea psiho-motorie a copiilor si consemneaza zilnic greutatea, aspectul scaunelor s
alte date clinice in evolutie;

3.administreaza sau supravegheaza alimentarea copiilor;

4.supravegheaza copii pentru evitarea incidentelor si accidentelor;

5.se preocupa de regimul de viata al mamelor insotitoare, urmarind comportarea lor in timpul spitalizari:
si le face educatie pentru sanétate.

6. Sectii de psihiatrie:

1.se preocupa in absenta medicului de culegerea informatiilor de la apartinatori in vederea completari:
anamnezei obiective a bolnavului;

2.asigurd preluarea si pastrarea actelor de identitate, a documentelor (dacé este cazul — bolnavul neinsotii
de rude sau apartinatori la internare) si bunurilor bolnavilor internati, precum si eliberarea lor la ndicat
medicului pe bazd de proces verbal de predare, semnat;

3.raspunde de supravegherea si securitatea bolnavilor;

4.participa la activitatea de psihoterapie si ergoterapie organizata In sectie;

5.respecta confidentialitatea informatiilor privind bolnavul psihic (diagnostic, medicatie, utilizatd precun:
si interventiile pe perioada de spitalizare).

7. Compartiment USTACC

l.personalul mediu sanitar repartizat in USTACC trebuie sa aiba o pregatire suplimentara care sa-
permita atestarea pentru resuscitarea cardiorespiratorie si cerebrala;

2.personalul mediu sanitar care lucreaza in USTACC trebuie sa fie reatestat in resuscitareo
cardiorespiratorie si interpretarea electrocardiogramei la fiecare 2 ani prin participarea la cursuri dc
educatie medicala continua;

Art.98 Registratorul Medical are in principal urmatoarele atributii:

1.inregistreaza interndrile si iesirile bolnavilor din sectie, tindnd legédtura cu Biroul de Internari, Serviciui
Financiar-Contabil, Serviciul Informatic si Statistica Sanitara;

2.opereaza in programul ,,Hipocrate™ codificarile diagnosticelor si procedurilor efectuate de medic pentr:
fiecare pacient pe perioada internarii;

3.opereaza imediat in programul ,,Hipocrate™ transferul sau externarea pacientului;

4 tine evidenta bolnavilor internati in regim de spitalizare de zi;

5.comunica nasterile si/sau decesele, conform reglementarilor legale in vigoare;

6.verifica la internare daca pacientul are anexate la foaia de observatie documentele necesare: bilet d.
internare de la medicul de familie sau specialist, adeverinta de la locul de munca, ordin de plata, cupon
pensie, dovada de asigurat;

7.introduce in calculator datele din foile de observatie, precum si alte documente medicale, verificand
exactitatea datelor;

8.verificd completarea corectd a foii de observatie privind datele de identitate a bolnavilor, in special CNI’
si consimtamantul pacientului;

9.inregistreaza intrarile si iesirile corespondentei in registrul sectiei;

10.inregistreaza si tine la zi evidentele solicitate de conducerea sectiei;

1 1.tehnoredacteaza conform indicatiilor baremul de medicamente al sectiei;

12.tehnoredacteazd conform indicatiilor prescriptiile medicale (tratament, perfuzii, analize, investigatir.
materiale sanitare);

13.aranjeaza foile de observatie si le preda periodic la arhiva medicala a spitalului;

14.preda la inceputul lunii situatia internarilor din luna precedentd in vederea raportérii la Casa Judetean:
de Asigurari de Sandtate Constanta;
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15.are obligativitatea pastrarii confidentialitatii tuturor informatiilor medicale;

16.respectd regulile de igiend personala (spalatul mainilor, echipamentul de protectie ce va fi schimbat ori
de céte ori este nevoie);

17.declard asistentei sefe imbolnavirile acute si infectioase de care sufera sau care survin in familie;
18.raspunde de gestionarea materialelor (mijloace fixe si obiecte de inventar);

19.colaboreaza cu tot personalul sectiei, evita crearea starilor conflictuale, foloseste un limbaj adecvat si o
tonalitate normala pentru a nu crea disconfort in relatiile de munca;

Art. 99 Infirmiera are in principal urmatoarele atributii:

1.1si desfasoara activitatea in mod responsabil sub indrumarea si coordonarea asistentului medical;
2.Efectucaza zilnic curdtarea suprafetelor meselor si noptierclor; Pregateste patul si schimba lenjeria
bolnavului;

3.Efectueaza sau ajuta la efectuarea toaletei zilnice a bolnavului imobilizat, cu respectarea regulilor de
igiend;

4.Ajutd bolnavii deplasabili la efectuarea toaletei zilnice;

5.Ajutd bolnavii pentru efectuarea nevoilor fiziologice (plosca, urinar, tavite renale, etc.);

6.Transporta plostile si recipientele folosite de bolnavi, asigurd decontaminarea, curdtirea, dezinfectia si
pastrarea lor in locurile si conditiile stabilite de unitate;

7.Asigura toaleta bolnavului imobilizat ori de céte ori este nevoie.

8.Ajutd la pregdtirea bolnavilor in vederea examinarii;

9.Ajuta asistentul medical si brancardierul la pozitionarea bolnavului imobilizat;

10.Raspunde de pastrarea si predarea materialelor folosite in sectie, cum ar fi lenjeria de pat, péturi, etc.;
11.Transportd lenjeria murdard (de pat si a bolnavilor), in containere speciale la spélatorie si o aduce
curatatd in containere speciale, cu respectarea circuitelor conform reglementarilor legale in vigoare;
12.Executa, dezinfectia zilnicd a mobilierului din salon;

13.Pregateste, la indicatia asistentului medical, salonul pentru dezinfectie, ori de céte ori este necesar;
14.Efectucaza curdtenia si dezinfectia carucioarelor pentru bolnavi, a targilor si a celorlalte obiecte care
ajutd bolnavul la deplasare si se ocupa de intrefinerea acestora;

15.Pregiteste si ajutd bolnavul pentru efectuarea plimbarii, si 1i ajutd pe cei care necesitd ajutor pentru a
se deplasa;

16.Pregiteste recipiente de colectare a materialelor sanitare, a instrumentarului de unica folosinta utilizat
si asigurd depozitarea si transportul lor conform Codului de procedurd;

17.Raspunde de folosirea corectd a containerelor si de transportul gunoiului menajer la rampa de gunoi a
spitalului;

18.Curata si dezinfecteaza recipientele si vasele in care a fost transportat gunoiul menajer;

19.Goleste periodic sau la indicatia asistentului medical pungile care colecteazd urina sau alte produse
biologice, excremente, dupd ce s-a facut bilantul de catre asistentul medical si au fost inregistrate in
documentatia pacientului;

20.Transportd cadavrele in incdperea destinatd acestora §i ajutd la dezbricarea, etichetarea cadavrelor
pentru a fi trimise la morga in conditiile cerute, sub coordonarea asistentului medical;

21.Va asigura transportul probelor biologice recoltate pacientilor din sectie cétre Laboratorul de Analize
Medicale, la solicitarea si conform indicatiilor asistentului medical, respectand codul de procedura;
22.Cunoaste solutiile dezinfectante si modul lor de folosire;

23.Colecteaza si decontamineaza instrumentarul intrebuintat, participa la procesul de presterilizare a
acestuia;

24 Respectd circuitele in timpul transporturilor diferitelor materiale si a persoanelor;

25.Nu este abilitata si dea relatii despre starea sanatatii bolnavului;

26.Va respecta comportamentul etic fata de bolnavi, apartinatori §i faja de personalul medico-sanitar;
27.Participa la instruirile periodice efectuate de asistentul medical sef, privind normele de igiend 1
securitate si sanatate in munca, PSI;

28.Respectd Normele tehnice privind gestionarea deseurilor conform prevederilor legale in vigoare.
29.Poarta echipamentul de protectie stabilit, pe care il va schimba ori de cite ori este nevoie, pentru
pastrarea igienei si a aspectului estetic personal;

30.Asigura respectarea drepturilor pacientilor conform Legii pacientului;

31.Respectd reglementdrile privind prevenirea, controlul si combaterea infectiilor asociate asistentei

55



medicale conform prevederilor legale in vigoare si desfasoard activitatea in asa fel incat sa nu se expun
la pericol de accidentare sau imbolnadvire profesionala atdt propria persoana, cat si pe celelalte persoanc
participante la procesul de munci;
32.Respecta graficul de lucru intocmit $i semneaza condica de prezentd la venire si plecare;
33.Parasirea locului de muncad se poate face numai cu acordul medicului curant, medicul de garda.
asistenta sefa sau medicul sef, in cazuri deosebite;
34.Colaboreaza cu tot personalul sectiei, nu creeaza stari conflictuale, foloseste un limbaj adecvat si «
tonalitate normala pentru a nu crea disconfort in relatiile de lucru;
35.Respecta Normele tehnice privind curatarea, dezinfectia si sterilizarea Tn unitatile sanitare conforn:
prevederilor legale in vigoare;
36.Executd si alte sarcini de serviciu la solicitarea asistentului medical sau a medicului, pentru bunu
desfasurare a actului medical in functie de necesitati;
37.Intocmeste planul de ingrijire al pacientului conform planului de ingrijire aprobat la nivelul spitalului:
38.Infirmiera din Sectiile de Psihiatrie va asigura supravegherea si securitatea bolnavilor internati si vu
ajuta asistentul medical la efectuarea tratamentelor.
39.Pe langd atributiile mai sus mentionate, infirmiera din Sectiile de Psihiatrie are §i atributii in legatur:
cu responsabilitatea ce-i revine privind apararea drepturilor omului si a libertatilor fundamentale:
-pun in practica masura contentiel impreuna cu asistentul
-alimenteaza pacientul contentionat
-realizeaza colectarea urinei, materiilor fecale pe durata contentionartii
-nu vor implica alti pacienti in manevra de contentionare
-apeleaza butonul de panica in cazul in care apreciaza un grad ridicat de periculozitate, pentru
ajutor din partea firmei de paza;
-utilizeaza dispozitivele de contentionare aflate in dotare
-informeaza de urgenta asistentul medical pentru orice modificare in starea pacientului
-la orice manevra de contentie vor participa minim cinci persoane, pentru siguranta personalului
-nu vor cauza suferinte si vor aplica masurile de protectie specifice proportional cu gradul de
pericol
-la imobilizarea pacientului trebuie depuse toate eforturile pentru evitarea durerii sau leziunilor si
este interzis orice comportament nedemn sau abuziv fatd de pacient (agresiune verbald, lovire
intentionata, prezenta altor pacienti sau persoane neautorizate
-la imobilizarea unui pacient de sex teminin, cel putin un membru al personalului va fi femeie

Art.100 Ingrijitoarea arc in principal urmatoarele atributii:

- Efectueaza zilnic curatenia spatiului repartizat si raspunde de starea permanentd de igiend a saloanelor.
coridoarelor, oficiilor, scarilor, ferestrelor;

- Curdtd si dezinfecteaza zilnic si ori de cate ori este nevoie baile si WC-urile cu materiale si ustens.
folosite numai in aceste locuri;

- Efectueazi aerisirea periodicd a saloanelor si anuntd defectiunile constatate la sistemul de incilzirc.
instalatii sanitare sau electrice, asistentului de sector si asistentului sef;

- Efectueazad curdtarea si dezinfectia curentd a pardoselilor, peretilor, plostilor, urinarelor, scuipatorilor.
tavitelor renale si pastrarea lor in conditii corespunzitoare igienico-sanitare;

- Raspunde de folosirea corectd a containerelor si de transportul gunoiului menajer la rampa de gunoi :
spitalului, respectand codul de procedurs;

- Curata si dezinfecteaza recipientele i vasele in care a fost transportat gunoiul menajer;

- Raspunde de pastrarea in bune conditii a materialelor de curatenie, precum si folosirea lor in mod
rational, evitand risipa;

- Va asigura transportul probelor biologice recoltate pacientilor din sectie cétre Laboratorul de Analiz.
Medicale, la solicitarea si conform indicatiilor asistentului medical;

- Respecta permanent regulile de igiend personald si declard asistentei sefe imbolnavirile pe care |
prezinta;

- Transporta cadavrele in Incdperea destinatd acestora si ajutd la dezbracarea, etichetarea cadavrelo:
pentru a fi trimise la morgd in condititle cerute, sub coordonarea asistentulut medical;

- Ajutd la transportul cadavrelor si foloseste obligatoriu echipament special de protectie (halat, manusi d¢
protectie) destinate transportului si va respecta codul de procedura stabilit de unitate;
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- Nu este abilitata sa dea relatii despre starea de sanatate a pacientilor;
- Pregéteste recipiente de colectare a materialelor sanitare, a instrumentarului de unica folosinta utilizat si
asigura depozitarea si transportul lor conform Codului de procedura;
- Curatad si dezinfecteazd echipamente refolosibile (tirgi, cdrucioare, sorturi de cauciuc) respectand
normele tehnice igienico-sanitare);
- Cunoagste solutiile dezinfectante si modul lor de folosire;
- Respecta circuitele in timpul transportului diferitelor materiale si a persoanelor;
- Va avea un comportament etic fata de bolnav, apartinatorii acestuia si fatd de personalul medico-sanitar;
- Respectd Normele tehnice privind gestionarea deseurilor conform prevederilor legale in vigoare.
- Asigurd respectarea drepturilor pacientilor conform Legii pacientului;
- Desfagoara activitatea in asa fel incat sd nu expund la pericol de accidentare sau imbolndvire
profesionala atat propria persoana, cat si pe celelalte persoane participante la procesul de munca;
- Respecta reglementarile privind prevenirea, controlul si combaterea infectiilor asociate asistentet
medicale conform prevederilor legale in vigoare;
- Pérasirea locului de munca se poate face numai cu acordul medicului curant, medicul de garda, asistenta
sefa sau medicul sef, in cazuri deosebite;
- Respecta programul de lucru si graficul de turd intocmit si semneaza condica de prezenta la venire si
plecare;
- Poarta echipamentul de protectie stabilit, pe care il va schimba ori de cate ori este nevoie, pentru
pdstrarea igienei i a aspectului estetic personal;
-Participa la instruirile periodice efectuate de asistentul medical sef, privind normele de igiend, securitatea
muncit si PSI;
- Respecta Normele tehnice privind curdtarea, dezinfectia si sterilizarea in unitdtile sanitare conform
prevederilor legale Tn vigoare;
- Colaboreaza cu tot personalul sectiei, nu creeaza stari conflictuale, foloseste un limbaj adecvat si o
tonalitate normala pentru a nu crea disconfort in relatiile de lucru;
- Indeplineste orice alte sarcini dispuse de asistenta sefd sau asistenta de salon cu privire la intretinerea
curdteniei, salubritatii, dezinfectiei si dezinsectiei saloanelor, holurilor si anexelor si a transportului de
materialelor.
Ingrijitoarea din sectiile cu profil psihiatrie are, in afara sarcinilor generale si urmitoarele sarcini
specifice:
- Se ocupa de transportul bolnavilor;
- Asigura supravegherea si securitatea bolnavilor din sectie;
- Insoteste bolnavii la activitatea de psihoterapie si ergoterapie organizata de sectie;
- Ajuta asistenta (sora) medicala la efectuarea tratamentelor obligatorii;

Pe langa atributiile mai sus mentionate, are si atributii in legatura cu responsabilitatea ce-i revine privind
apararea drepturilor omului si a libertatilor fundamentale :

- pun in practica masura contentiei impreuna cu asistentul

- alimenteaza pacientul contentionat

- realizeaza colectarea urinei, materiilor fecale pe durata contentionarii

- nu vor implica alti pacienti in manevra de contentionare

- apeleaza butonul de panica in cazul in care apreciaza un grad ridicat de periculozitate, pentru ajutor din
partea ZIP Escort

- utilizeaza dispozitivele de contentionare aflate in dotare

- informeaza de urgenta asistentul medical pentru orice modificare in starea pacientului

- la orice manevra de contentie vor participa minim cinci persoane, pentru siguranta personalului

- nu vor cauza suferinte si vor aplica masurile de protectie specifice proportional cu gradul de pericol

- la imobilizarea pacientului trebuie depuse toate eforturile pentru evitarea durerii sau leziunilor si este
interzis orice comportament nedemn sau abuziv fata de pacient (agresiune verbald, lovire intenfionata,
prezenta altor pacienti sau persoane neautorizate

- la imobilizarea unui pacient de sex feminin, cel putin un membru al personalului va fi femeie.

Art.101 Brancardierul are in principal urmatoarele atribuii:
- Isi desfasoara activitatea in mod responsabil sub indrumarea si coordonarea asistentului medical sau a

medicuiui de serviciu;
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- Transporta bolnavii conform indicatiilor primite;
- Asigurd intretinerea, curafenia si dezinfectarea carucioarelor de transport si a targilor, §i cunoasic
solutiile dezinfectante si modul de folosire;
- Pregiteste recipiente de colectare a materialelor sanitare, a instrumentarului de unica folosintd utilizat s
asigurd depozitarea si transportul lor conform Codului de proceduré;
- Va ajuta la fixarea/pozitionarea extremitatilor, segmentelor fracturate, aplicarea aparatelor gipsatc.
inclusiv in cadrul serviciului de garda;
- Va asigura transportul probelor biologice recoltate pacientilor din sectie catre Laboratorul de analiz.
medicale, la solicitarea si conform indicatiilor asistentului medical;
- Efectucazi transportul cadavrelor impreund cu echipa, respectdnd circuitele functionale, conforn
reglementarilor in vigoare, la morga spitalului;
- La transportul cadavrelor va folosi obligatoriu un alt echipament special de protectie (un halat d
protectie, manusi de cauciuc, masca, etc.);
- Va anunfa orice eveniment deosebit medicului sef/ asistentei sefe, asistentului medical de serviciu;
- Nu are dreptul sa dea informatii privind bolnavul sau decedatul;
- Va avea un comportament etic fata de bolnav, apartinatorii acestuia, si fatd de personalul medico
sanitar;
- Participa la instruirile periodice efectuate de asistentul medical sef, privind normele de igieni.
securitatea muncii si PSI;
- Asigura respectarea drepturilor pacientilor conform Legii pacientului;
- Poarta echipamentul de protectie stabilit, pe care il va schimba ori de cate ori este nevoie, pentiu
pastrarea igienei si a aspectului estetic personal;
- Indeplineste toate indicatiile asistentei sefe privind curdtenia spatiului exterior.
- Respecta Normele tehnice privind gestionarea deseurilor conform prevederilor legale in vigoare.
- Respectd reglementarile privind prevenirea, controlul si combaterea infectiilor asociate asistenfc:
medicale conform prevederilor legale in vigoare;
- Sa desfasoare activitatea in asa fel incat sa nu expuna la pericol de accidentare sau imbolnavir
profesionala atat propria persoana, cat si pe celelalte persoane participante la procesul de munca;
- Parasirea locului de munca se poate face numai cu acordul medicului curant, medicul de garda, asistent.
sefa sau medicul sef, in cazuri deosebite;
- Colaboreazi cu tot personalul sectiei, nu creeaza stari conflictuale, foloseste un limbaj adecvat s1 ¢
tonalitate normala pentru a nu crea disconfort in relatiile de lucru;
- Respecta orice alte sarcini dispuse de personalul coordonator pentru buna desfasurare a activita(i
medicale.
Brancardierul din sectiile cu profil psihiatrie are, in afara sarcinilor generale si urmaitoarele sarcini
specifice :
- Asigura supravegherea si securitatea bolnavilor din sectie;
- Insoteste bolnavii la activitatea de psihoterapie si ergoterapie organizata de sectie;
- Ajutd asistenta (sora) medicala la efectuarea tratamentelor obligatorii;
- Executd orice alte sarcini primite de la asistenta (sora) sefa sau asistenta (sora) cu care lucreaza;
- Pe langa atributiile mai sus mentionate, are si atributii in legatura cu responsabilitatea ce-1 reving
privind apararea drepturilor omului si a libertatilor fundamentale :

- pun in practica masura contentiei impreuna cu asistentul;

- alimenteaza pacientul contentionat;

- realizeaza colectarea urinei, materiilor fecale pe durata contentionarii;

- nu vor implica alti pacienti in manevra de contentionare;

- apeleaza butonul de panica in cazul in care apreciaza un grad ridicat de periculozitate, pentru ajutor
din partea ZIP Escort;

- utilizeaza dispozitivele de contentionare aflate in dotare;

- informeaza de urgenta asistentul medical pentru orice modificare in starea pactentulut;

- la orice manevra de contentie vor participa minim cincl persoane, pentru siguranta personalului;

- nu vor cauza suferinte si vor aplica masurile de protectie specifice proportional cu gradul de pericol;

- la imobilizarea pacientului trebuie depuse toate eforturile pentru evitarea durerii sau leziunilor si este
interzis orice comportament nedemn sau abuziv fata de pacient (agresiune verbald, lovire intentionatd,
prezenta altor pacienti sau persoane neautorizate;
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- la imobilizarea unui pacient de sex feminin, cel putin un membru al personalului va fi femeie.

Art.102 Muncitor necalificat supraveghere bolnavi psihici are urmatoarele atributii:

I.Isi desfasoara activitatea in unitatile sanitare numai sub indrumarea si supravegherea asistentului
medical sau a medicului;

2.Asigura supravegherea si securitatea bolnavilor din sectie;

3.Insoteste bolnavii la activitatea de psihoterapie si ergoterapie organizata de sectie;

4.Ajutd asistenta (sora) medicala la efectuarea tratamentelor obligatorii;

5.Executa orice alte sarcini primite de la asistenta (sora) sefa sau asistenta (sora) cu care lucreaza;

6.Ajutd la transportul cadavrelor — va folosi obligatoriu echipament de protectie (un halat de protectie,
manusi de cauciuc etc.);

7.Va anunta orice eveniment deosebit ivit, medicului sef/asistentului medical sef de serviciu;

8.Nu are dreptul sa dea informatii privind starea bolnavului;

9.Va avea un comportament etic fatd de bolnav, apartindtorii acestuia si fata de personalul medico —
sanitar;

10.Respecta permanent regulile de igiend personald si declard asistentei sefe imbolndvirile pe care

le prezinta;

11.Respecta circuitele in timpul transportului diferitelor materiale si a persoanelor;

12.Va avea un comportament etic fatad de bolnav, apartindtorii acestuia si fatd de personalul medico-
sanitar;

13.Respecta Normele tehnice privind gestionarea deseurilor conform prevederilor legale in vigoare.
14.Asigura respectarea drepturilor pacientilor conform Legii pacientului;

15.Desfdsoard activitatea in asa fel incat s nu expund la pericol de accidentare sau Tmbolndvire
profesionala atat propria persoana, cat si pe celelalte persoane participante la procesul de munci;
16.Respecta reglementarile privind prevenirea, controlul si combaterea infectiilor asociate asistentei
medicale conform prevederilor legale in vigoare;

17.Parasirea locului de muncid se poate face numai cu acordul medicului curant, medicul de garda,
asistenta sefa sau medicul sef, in cazuri deosebite;

18.Respectd programul de lucru si semneaza condica de prezentd la venire si plecare;

19.Poartd echipamentul de protectie stabilit, pe care il va schimba ori de cate ori este nevoie, pentru
pastrarea igienei si a aspectului estetic personal;

20.Participd la instruirile periodice efectuate de asistentul medical sef, privind normele de igiend,
securitatea muncii si PSI;

21.Respectd Normele tehnice privind curdtarea, dezinfectia si sterilizarea in unitatile sanitare conform
prevederilor legale in vigoare;

22.Colaboreaza cu tot personalul sectiei, nu creeaza stdri conflictuale, foloseste un limbaj adecvat si o
tonalitate normald pentru a nu crea disconfort in relatiile de lucru;

Atributii in legatura cu responsabilitatea ce-i revine privind apararea drepturilor omului si a
libertatilor fundamentale :

- Pun in practica masura contentiei impreuna cu asistentul;

- Alimenteaza pacientul contentionat;

- Realizeaza colectarea urinei, materiilor fecale pe durata contentionarii;

- Nu vor implica alti pacienti in manevra de contentionare;

- Apeleaza butonul de panica in cazul in care apreciaza un grad ridicat de periculozitate, pentru ajutor din
partea ZIP Escort;

- Utilizeaza dispozitivele de contentionare aflate in dotare;

- Informeaza de urgenta asistentul medical pentru orice modificare in starea pacientului;

- La orice manevra de contentie vor participa minim cinci persoane, pentru siguranta personalului;

- Nu vor cauza suferinte si vor aplica masurile de protectie specifice proportional cu gradul de pericol;

- La imobilizarea pacientului trebuie depuse toate eforturile pentru evitarea durerii sau leziunilor st este
interzis orice comportament nedemn sau abuziv fatd de pacient (agresiune verbald, lovire intenfionatd,
prezenta altor pacienti sau persoane neautorizate.
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Art.103 Spitalizare de zi

Spitalizarea de zi este o forma de internare prin care se asigurd asistenta medicald de specialitate,
curativa si de recuperare, concentrand intr-un numar maxim de 12 ore, in timpul zilei, efectuarea de
examinari, investigatii, acte terapeutice realizate sub supraveghere medicald. La nivelul acestor structuri
se pot furniza servicii programabile de diagnostic, tratament $i monitorizare pentru pacientii care nu
necesita internare in regim continuu si care nu se pot rezolva in ambulatoriu.

La nivelul spitalului, structura de spitalizare de zi se organizeazd pe grupe de specialitafi, medicalc.
chirurgicale, oncologie adulti si copii, avand sau nu corespondentd cu sectiile/compartimentele cu
spitalizare continud, dupd cum urmeaza:

a) separat fatd de zona de spitalizare continud, cu acces facil la ambulatoriu, serviciul de urgentil.
laboratoarele de investigatii si tratament, cu respectarea circuitelor functionale.

b) cu asigurarea unei zone de asteptare pentru pacienti si insotitori.

In structura de spitalizare de zi, internarea pacientilor se face in saloane.

CAPITOLUL VI
BLOCUL OPERATOR

Art.104 Blocul Operator reprezintd o structurd de sine stititoare fiind nominalizatd in structur:
spitalului si este organizat conform prevederilor OMS nr.1443/2005, avand urmatoarele obiective:

- desfasoara activitatile operatorii din spital;

- asigura masurile de antisepsie necesare mentinerii conditiilor optime de desfasurare a actului operator;

- asigura conditiile necesare respectarii masurilor de prevenire si combatere a infectiilor nosocomiale;

- tine evidenta zilnica a pacientilor operati si asigura comunicarea cu sectia de ATI privind locurile liberc:
- urmareste consumul de materiale si le raporteaza in sistemul informatic;

- asigura manipularea ,depozitarea si transportul produsele biologice recoltate in timpul actului operator lu
laboratorul de analize medicale si serviciul clinic de anatomie patologica;

Art.105 Asistent Sef Bloc Operator

- atributii specifice -

1.pregéteste echipamentul, instrumentarul si materialul steril necesar interventiilor;

2.verifica aparatura si cunoaste toate instructiunile de functionare a acesteia. Sesizeaza orice defectiunc
aparutd si ia masuri urgente in vederea remedierii;

3.supravegheazd curdtarea mecanica a salilor de operatii si a tuturor anexelor din blocul operator
Sterilizeaza suprafetele si aeroflora sililor de interventie si a anexelor, ciclic si tine evidenta acestora
Cere probe de verificare a sterilizarii serviciului SPCIN;

4.se preocupad de aprovizionarea cu materiale $i medicamente necesare interventiilor chirurgicale
raspunde de folosirea rationald a acestora fara a periclita asistenta medicald, respectand normele tehnice I
aplicarea ingrijirilor medicale. Raspunde de toate bunurile aflate in gestiune;

5.ajutd echipa operatorie in pregatirea preoperatorie si intraoperatorie. Urmareste desfasurarea actulu:
operator si asigurd materialele necesare interventiei;

6.supravegheaza si coordoneaza activitatile destasurate de personalul auxiliar in cadrul blocului operator:
7.in caz de refuz al actului operator (consimtdmantul informat) de catre pacient se anuntd medicu!
operator.

Art.106 - Asistentii medicali generalisti din bloc operator :

-Pacientul vine in Blocul operator prin transfer din sectie sau prin internare din serviciul de urgenta. S¢
verifica identitatea pacientului (bratara — semn de identificare pacient), FO — diagnostic si indicati:
medicului, toaleta personala.

-La pacientul transferat din sectie: se anunta medicul operator, se verifica pregatirea preoperatoric
indicata in FO de medic, existenta consimtamantului informat si semnat de pacient, se monitorizeaz.
functiile vitale.

-La pacientul internat prin serviciul de urgenta: se anunta medicul, se inspecteaza pacientul, se determini.
stabileste si aplica masuri necesare imediate in limita competentei in functie de diagnostic, indicatie
stare generala, se monitorizeaza functiile vitale.
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-La sosirea medicului se prezinta pacientul. FO, se dau informatii privind stare generala, simptome noi
aparute, rezultatul monitorizarii functiilor vitale, tratamentul si ingrijiri acordate. Se vor semnala orice
alte modificari depistate (de ex.: auz, vedere, imperforatii anale, etc.), care nu au fost consemnate in FO.
-Se face pregatirea preoperatorie conform cu protocolul de interventie si indicatiile medicului operator. Se
identifica problemele de ingrijire postoperatorii imediate, se monitorizeaza functiile vitale, se stabilesc
prioritdtile, se elaboreaza si se implementeaza planul de ingrijire, se evalueaza rezultatele obtinute si se
inregistreaza in dosarul de ingrijire.
-Organizeaza transportul postoperator la salon si supravegheaza starea acestuia pe timpul transportului .
-Administreaza medicatia, efectueaza: tratamente. teste de sensibilitate. Recolteazd produse biologice
pentru examenele de laborator si histopatologice conform prescriptiei medicale si asigura transportul
acestora.
-Asigura monitorizarea specifica conform prescriptiei medicale. Monitorizeaza functiile vitale (TA, puls,
temperatura, respiratii), masoara diureza, tranzit, voma. Primul sondaj vezical la barbat este efectuat de
catre medic.
-Inregistreaza in condica de interventie datele de identificare ale pacientului, numarul FO, numarul
interventiei, data, ora de incepere si de sfarsit a interventiei, numele medicilor operatori si a medicului
anestezist. Protocolul operator este scris si parafat de catre medic.
- Pregiteste echipamentul, instrumentarul si materialul steril necesar interventiilor.
-Respecta conditiile de pastrare a materialelor sterile si utilizarea lor in limita termenului de valabilitate si are
obligatia verificarii valabilititii materialelor sterile din sala de operatie si camera de sterile.
-Ajuta echipa operatorie in pregatirea preoperatorie. Urmareste desfasurarea actului operator, si asigura
materialele sterile necesare interventiei.
-Pregateste materialele si instrumentarul in vederea sterilizarii.
-Respecta timpii de presterilizare a instrumentarului: decontaminare, curatare mecanica si spalare,
dezinfectie, clatire, stergere, uscare, impachetare, conform procedurii.
-Verifica aparatura si cunoaste toate instructiunile de functionare a acesteia. Sesizeaza orice defectiune
aparuta si ia masuri urgente in vederea remedierii.
-Supravegheaza curatarea mecanica a salilor de operatii si a tuturor anexelor din blocul operator.
Sterilizeaza suprafetele si aeroflora salilor de interventie si a anexelor, ciclic si ori de cate ori este nevoie
si tine evidenta acestora. Cere probe de verificare a sterilizarii serviciului SPIAAM.
-Respecta reglementarile privind normele de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate
asistentei medicale in unitatile sanitare :
a) implementeaza practicile de ingrijire a pacientilor in vederea limitarii infectiilor;
b) se familiarizeaza cu practicile de prevenire a aparitiei si raspandirii infectiilor si aplicarea
practicilor adecvate pe toata durata internarii pacientilor;
¢) mentine igiena, conform procedurilor, tehnicilor si practicilor de ingrijire;
d) informeaza cu promptitudine medicul operator sau medicul de garda in legatura cu aparitia
semnelor de infectie la unul dintre pacientii aflati in ingrijirea sa;
e) initiaza izolarea pacientului care prezinta semne ale unei boli transmisibile si anunta imediat
medicul curant si asistenta sefa;
f) limiteaza expunerea pacientului la infectii provenite de la: vizitatori, personalul spitalului, alti
pacienti sau echipamentul utilizat pentru diagnosticare;
g) semnaleaza medicului operator existenta elementelor sugestive de infectie asociata asistentei
medicale;
h) instruieste personalul din subordine privind procedurile de limitare a raspandirii infectiilor
asociate asistentei medicale;
1) participa la investigarea focarelor.
- Supravegheazd si coordoneaza activitatile desfasurate de personalul din subordine in cadrul biocului
operator.
- Efectueaza verbal si in scris preluarea/predarea fiecdrui pacient si a activitatii desfasurate in timpul
serviciului, in cadrul raportului de tura.
- In caz de deces, inventariaza obiectele personale, identifica cadavrul si organizeazi impreund cu sectia,
transportul acestuia la morga cu respectarea protocolului stabilit de unitate.
- Respecta normele de securitate privind folosirea si descarcarea medicamentelor, stupefiantelor, precum
si a medicamentelor cu regim special.
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- Utilizeaza si pastreaza, in bune conditii, echipamentele si instrumentarul din dotare, se ingrijeste d«
buna intretinere si folosire a aparaturii, a mobilierului si inventarului moale existent.

- Se preocupa de aprovizionarea cu materiale si medicamente necesare interventiilor chirurgicale
raspunde de folosirea rationala a acestora fara a periclita asistenta medicald , respectand normele tehnice
la aplicarea ingrijirilor medicale. Raspunde de toate bunurile aflate in gestiune.

- Raspunde de efectuarea tuturor manevrelor de ingrijire conform prescriptiei medicale, de respectareu
tehnicilor medicale si de asepsie.

- Raspunde de raportarile statistice privind situatia pacientilor operati conform dispozitiilor si deciziilo
interne.

- Supravegheaza si colecteaza materialele, instrumentarul de unica folosinid utilizat st asigurd
depozitarea, transportul, in conditii de siguranta conform codului de procedura, in vederea distrugeri.
conform ordinului privind colectarea depozitarea si transportul deseurilor biologice.

- Respectd circuitele stabilite in cadrul blocului operator privind: bolnavii, personalul, instrumentarul.
lenjeria, rezidurile si supravegheaza modul in care personalul din subordine le respecta.

- Respectd Normele tehnice privind curdtarea, dezinfectia si sterilizarea In unitdtile sanitare conform
prevederilor legale in vigoare;

- Respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munci indiferent de natura acestora.

- Respecta drepturile pacientilor asa cum rezultd din Legea pacientului.

- Respecta confidentialitatea tuturor datelor si informatitlor privitoare la asigurati, precum si intimitatea s
demnitatea acestora.

- Introduce in programul electronic datele medicale ale pacientului.

-Tehnoredacteaza condica de medicatie conform prescriptiilor medicale (tratamentul, perfuziile) s
analizele medicale.

- Cunoaste si respectd normele de aplicare a legii pentru toate cazurile sociale adulte si pentru copii aflat:
in dificultate.

- Respecta procedura de contentionare a pacientului.

- Are obligatia de a aduce la cunostinta asistentului sef de bloc operator, sau a medicului de garda, oricc
nereguld, defectiune, anomalie sau alta situatie de natura de a constitui un pericol st orice incélcare «
normelor de securitate si sanatate in munca, de prevenire a incendiilor, constatate in timpul activitatii.

- Parasirea locului de munca se poate face numai cu avizul medicului de garda, asistentei sefe, sau medic
sef sectie, interdictie valabila si la terminarea programului de lucru atunci cand intérzie sau nu se prezint.
schimbul.

Asistenti medicali si moase din bloc operator- obstetrica-ginecologie

l.urmareste, monitorizeaza si acorda ingrijiri conform prescriptiei medicale lehuzelor, gravidelor sau
ginecopatelor aflate in supravegherea sa;

2.urmareste, monitorizeaza si informeaza medicul asupra evolutiei travaliului si a starii intrauterine -
fatului;

3.anunta serviciul nou- nascuti in vederea preluarii si acordarii ingrijirilor imediate nou nascutului;

4.in cazuri de urgenta acorda primele ingrijiri nou nascutului si raspunde de identificarea lui;

5.asigura ingrijirile, monitorizarea si administrarea medicatiei post operator, conform indicatiilo:
medicului operator si anestezist;

6.asigura pregatirea completa a mamel pentru interventia cezariana, desfasoara activitati de educati
pentru sanatate, alaptare, initiaza si desfasoara programe de pregatire a viitorilor parinti;

Art.107 Moase din sili de nastere:

l.urmareste, monitorizeaza si acordd ingrijiri conform prescriptiel medicale lehuzelor, gravidelor sau
ginecopatelor aflate in supravegherea sa;

2.urmidreste, monitorizeaza si informeaza medicul asupra evolutiei travaliului i a starii intrauterine :
fatului;

3.identificd la mama si la copil, semne care anuntd anomalii §i care necesitd interventia medicului, pe carc
il asista in aceasta situatie;

4.asistd nasterile normale in prezentatie craniand si numai de urgen{d in prezentatie pelviand efectuand I
nevoie epiziotomie/epiziorafie;

5.adopta masuri de urgenta in absenta medicului, pentru extractie manuald de placenta si control uteri
manual, monitorizarea si sustinerea functiilor vitale pana la sosirea medicului;
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6.acordd primele ingrijiri nou-nascutului si raspunde de identificarea lui, iar in urgen{d reanimarea
imediatd a acestuia, conform protocolului; ‘

7.asigurd pregatirca completd a mamei pentru nastere, desfasoard activitdti de educatie pentru sanatate,
alaptare naturald, initiaza si desfasoard programe de pregétire a viitorilor parinti.

Art. 108 Infirmiera din Bloc Operator are urmatoarele atributii:

- Isi desfasoara activitatea in mod responsabil sub indrumarea si coordonarea asistentului medical;

- Ajuta la pregitirea bolnavilor in vederea examindrii;

- Ajuti asistentul medical si brancardierul la pozitionarea bolnavului imobilizat;

- Va efectua riguros curdtenie in toate spatiile aferente.Curagenia va fi efectuatd in timpul turei, ori de cate
ori este nevoie si conform planului DDD blocul operator/unitate sanitara.

- Va rdspunde prompt la solicitarile personalului medical in subordinea carora se afla.

- Raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca.

- Raspunde de calitatea activitatii desfasurate, de respectarea normelor de protectie a muncii, precum i a
normelor etice si deontologice.

- Respectd regulamentul de functionare al blocului operator.

- Isi desfasoara activitatea numai sub indrumarea si supravegherea asistentului medical.

- Pregéateste masa de operatii si verifica lenjeria bolnavului.

- Efectueazd sau ajuta la efectuarea toaletei parfiale a bolnavului imobilizat, cu respectarea regulilor de
igiend 1n caz de urgentd (atunci cand pacientul este adus direct in blocul operator).

- Asigurd curdtenia, dezinfectia si pastrarea recipientelor utilizate, in conditiile stabilite.

- Ajuta la pregétirea bolnavilor pentru manevre specifice (ex.punctii, interventii chirurgicale) si asigura
curdfirea aparaturii imediat dupa utilizare.

- Ajuta la transportarea pacientilor operati cu targa.

- Transporta lenjeria murdard in containere speciale la spalatorie si o aduce curata in containere speciale,
cu respectarea circuitelor conform reglementarilor regulamentului de ordine interioara.

- Executa, la indicatia asistentului medical, dezinfectia zilnicd a mobilierului din blocul operator.

- Pregiteste, la indicatia asistentului medical, blocul operator pentru dezinfectie, ori de cate ori este
necesar.

- Efectueaza curatenia si dezinfectia, a targilor si a celorlalte obiecte care ajutd bolnavul la deplasare si se
ocupd de intretinerea lor.

- Colecteazad materialele sanitare si instrumentarul de unica folosinta, utilizate, in recipiente speciale §i
asigura transportul lor la spatiile amenajate de depozitare, in vederea neutralizarii.

- Ajutd asistentul medical si brancardierul la pozitionarea bolnavului imobilizat.

- Dupa decesul unui bolnav, sub supravegherea asistentului medical, pregéteste cadavrul.

- Nu este abilitata sa dea relatii despre starea sanatatii bolnavului.

- Participa la instruirile periodice efectuate de asistentul medical sef, privind normele de igiend si
securitate si sanatate in munca, PSI;

- Respectd Normele tehnice privind gestionarea deseurilor conform prevederilor legale in vigoare.

- Respectda reglementarile privind prevenirea, controlul si combaterea infectiilor asociate asistentei
medicale conform prevederilor legale in vigoare si desfasoard activitatea in asa fel incdt sa nu se expuna
la pericol de accidentare sau imbolnavire profesionala atat propria persoana, cét si pe celelalte persoane
participante la procesul de munci;

- Poartd echipamentul prevazut de Regulamentul intern, care va fi schimbat zilnic, pentru pastrarea
igienei si a aspectului estetic personal. ori de cate ori este nevoie.

- Asigurd pastrarea si folosirea In bune conditii a inventarului pe care 1l are in primire.

- Primeste si raspunde de pastrarea in bune condifii a materialelor de curatenie ce le are in grija.

- Efectueaza aerisirea periodica a incaperilor din blocul operator.

- Respecta circuitele functionale (a deseurilor, lenjeriet, etc.).

- Daca sarcinile de serviciu impun deplasarea in afara sectiei, va avea grija ca macar una dintre infirmiere
sd ramana in blocul operator, disponibild pentru activitatile specifice cu bolnavi..

- Colaboreazid cu tot personalul blocului operator, nu creeazad stari conflictuale, foloseste un limbaj
adecvat si o tonalitate normala pentru a nu crea disconfort in relatiile de lucru;

- Respectda Normele tehnice privind curatarea, dezinfec{ia si sterilizarea in unitdtile sanitare conform
prevederilor legale in vigoare;
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Art.109 Gipsarul are in principal urmatoarele atributii:

1.1si desfasoara activitatea in spital sub indrumarea si supravegherea asistentului medical sau a mediculur.
in mod responsabil;

2.pregiteste materialul gipsat si ajutd medicul sau asistenta medicald la aplicarea aparatelor gipsate sau
efectueaza la indicatia medicului imobilizarea gipsata;

3.ajutd la pozitionarea/fixarea extremitatilor segmentelor fracturate ale pacientului;

4.in caz de urgentd: aplicarea aparatului gipsat se executd obligatoriu in prezenta medicului si a unus
asistent medical generalist care asigurd monitorizarea si sustinerea functiilor vitale;

5.atunci cand e necesar asigura transportul si supravegheaza starea pacientului pe timpul transportulu
pina la salon;

6.asigura toaleta bolnavului imobilizat ori de cate ori este nevoie;

7.ajuta asistentul medical si brancardierul la pozitionarea bolnavului imobilizat;

8.pregateste echipamentul necesar aplicarii aparatului gipsat;

9.utilizeazd si pastreazd in bune conditii echipamentele din dotare, se ingrijeste de buna intretinere s
folosire a mobilierului si inventarului moale existent;

10.raspunde de bunurile aflate in gestiune;

I 1.ajutd asistentul la aprovizionarea cu materiale sanitare necesare aplicarii aparatelor gipsate si raspund.
de folosirea rationala a acestora

12.respectd indicatiile medicului si asistentului medical si participa la aplicarea, a aparatului gipsat;
13.cunoaste modul de functionare si intretinere al aparatelor de taiat ghips;

14.efectueazi verbal si in scris preluarea/predarea activitatii desfasurate in timpul serviciului, in cadrui
raportului de turé;

15.asigura curdtarea mecanica si dezinfectia ciclica a salilor de aplicare a aparatului gipsat §i a tuturo:
anexelor din sectorul de activitate;

16.efectueazi curatenia si dezinfectia curenta a pardoselilor, peretilor, silii de gips;

18.raspunde de folosirea corectd a containerelor si de transportul gunoiului menajar la rampa de gunoi .
spitalului, respectand codul de procedurd;

19.curata si dezinfecteaza recipientele si vasele In care a fost transportat gunoiul menajer;

20.raspunde de pastrarea in bune conditii a materialelor folosite, precum si folosirea lor in mod rational.
evitand risipa;

21.va asigura transportul probelor biologice recoltate pacientilor din sectie cédtre Laboratorul de Analiz.
Medicale, la solicitarea si conform indicatiilor asistentului medical;

22.respectd permanent regulile de igiend personald si declara asistentei sefe imbolnavirile pe care L
prezinta;

23.nu este abilitat sa dea relatii despre starea de sdnatate a pacientilor;

24.raspunde de colectarea, ambalarea si transportul in vederea depozitdrit $1 elimindrii a materialelor
unicd folosintd contaminate, conform Codului de procedur;

25.curdtd si dezinfecteazd echipamente refolosibile (targi, carucioare, sorturi de cauciuc) respectand
normele tehnice igienico — sanitare);

26.cunoaste solutiile dezinfectante si modul lor de folosire;

27.respecta circuitele in timpul transportului diferitelor materiale i a persoanelor;

28.va avea un comportament etic fata de bolnav, apartinatorii acestuia si fatd de personalul medico
sanitar;

29.respecta Legea pacientilor;

30.desfagoard activitatea in asa fel incat sd nu expund la pericol de accidentare sau imbolnavir
profesionald atit propria persoand, cat si pe celelalte persoane participante la procesul de munca;

31. respectd reglementarile privind supravegherea, prevenirea si limitarea infectilor asociate asistentc!
medicale in unitatile sanitare, conform prevederilor in vigoare, respectiv OMS 1101/2016;

32.parasirea locului de munca se poate face numai cu acordul medicului curant, medicului de garda
asistenta sefa sau medicul sef, in cazuri deosebite;

33.poartd echipamentul de protectie stabilit, pe care il va schimba ori de cdte ori este nevoie, pentr..
pastrarea igienei si a aspectului estetic personal;

34.participa la instruirile periodice efectuate de asistentul medical sef, privind normele de igieni
securitatea muncii si PSI;
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35.respecti Normele tehnice privind gestionaréa: deseurilor conform Ordinului Ministerului Sanatatii
1226/2012 .

36.poarta echipamentul de protectie doar in incinta spitalului;

37.colaboreazd cu tot personalul sectiei, nu creeazi stari conflictuale, foloseste un limbaj adecvat si o
tonalitate normala pentru a nu crea disconfort in relatiile de lucru;

38.indeplineste orice alte sarcini dispuse de asistenta sefd sau asistenta de salon cu privire la intretinerea
curateniei, salubritatii, dezinfectiei si dezinsectiei sélii de gips ortopedie si anexelor si a transportului de
materiale;

Gipsarul din sectiile cu profil pediatrie are in afara sarcinilor generale si urmétoarele sarcini specifice:

39. executd sub supravegherea asistentului generalist sau pediatru toaleta locald, ingrijirea tegumentelor,
pregatirea copiilor pentru aplicarea (aparatelor gipsate) imobilizarii gipsate;

40. anunta asistentul medical din sectie de orice modificdri aparute in starea copiilor dupd aplicarea
imobilizdrii gipsate (coloratia tegumentelor anormale) — extremitati reci.

CAPITOLUL VI 1
UNITATEA DE SUPRAVEGHERE SI TRATAMENT AVANSAT AL
PACIENTILOR CARDIACI CRITICI

Art. 110(1) UNITATEA DE SUPRAVEGHERE SI TRATAMENT AVANSAT AL
PACIENTILOR CARDIACI CRITICI denumita in continuare USTACC functioneaza conform
Ordinului Ministerului Sanatatii Nr. 1322/2012 si este acel compartiment care indeplineste criteriile de
spatiu, dotare tehnica si de personal pregatit pentru ingrijirea pacientilor cardiovasculari critici.
(2)Compartimentul USTACC este organizat unitar in cadrul sectiei clinice cardiologie, fiind echivalat cu
o unitate de terapie intensiva de categoria a Il —a.USTACC are obligatia de a incheia protocol de
colaborare cu sectia de ATI a spitalului, in vederea ingrijirii intensive a pacientilor in situatia in care
suferinta acestora se agraveaza, necesitand suport ventilator avansat, suport hemodinamic avansat si/ sau
epurare renala sau hepatica ori daca dezvolta o suferinta organica multipla.
(3)Prin pacient cardiac/ cardiovascular critic se intelege:
a) un pacient cu o afectiune cardiovasculara care a debutat brusc si a carei evolutie imediata poate
conduce la deces sau la o disfunctie cardivascularasi/sau multiorganica severa;
b) un pacient cunoscut cu afectiune cardiovasculara cronica a carei evolutie se agraveaza brusc
putand duce la deces sau la o disfunctie cardiovasculara si/sau multiorganica severa;
(4)Activitatea USTAC este coordonata de un medic coordonator care este medic primar cardiolog.

Principalele atributii ale medicului coordonator sunt:

a) coordoneaza intreaga activitate a USTACC din punct de vedere medical, administrativ si educational,
dupa caz;
b) decide modul de triaj al pacientilor trimisi catre USTACC sau internati in USTACC;
¢) intocmeste programul de activitate pentru medicii din USTACC in vederea asigurarii continuitatii
asistentel medicale;

d) verifica respectarea programului de catre medicit USTACC;

e) verifica starea tehnica a aparaturii existente in dotarea USTACC;

g) raspunde de claborarea, adoptarea si actualizarea protocoalelor si procedurilor terapeutice specifice;

f) intocmeste referate de necesitate privitoare la medicamentele, materialele, dispozitivele medicale,
aparatura necesara USTACC, precum si cu privite la intretinerea si repararea acestora;

h) coordoneaza si raspunde de activitatea de educatie medicala continua a personalului medical;

1) raspunde de asigurarea calitatii actului medical din USTACC;
j) face evaluarea semestriala a personalulut din USTACC;

k) raspunde de evidenta la zi a datelor statistice referitoare la activitatea USTACC in conformitate cu
formularele de raportare a activitatit USTACC conform legislatiei in vigoare;

Triajul si asistarea pacientilor internati in USTACC, in afara orelor de program ale medicului
coordonator al USTACC, este asigurata de un medic cardiolog , care efectueaza serviciul de garda.
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(5)Medicii cardiologi care lucreaza in USTACC trebuie sa aiba pregatirea teoretica si practica in
resuscitarea cardio-respiratorie si in ingrijirea pacientilor cardiaci critici conform legislatiei in vigoare.

(6)Medicii specialisti/ primari din USTACC au in principal urmatoarele atributii:
a) asigura ingrijirea pacientilor cardiovasculari acuti internati in USTACC in conformitate cu ghidurile s
protocoalele nationale/ internationale;
b) examineaza pacientii din USTACC ori de cate ori este nevoie, dar cel putin de doua ori pe zi;
¢) consemneaza zilnic in foia de observatie evolutia , medicatia, manevrele diagnostice si terapeuticc
parametrii de monitorizare, rezultatele diverselor analize de laborator, precum si materialele consumabilc
folosite;
d) consemneaza in foia de observatie toate recomandarile terapeutice necesare pacientilor care urmeaza s
fie transferati pe sectie;
e) solicita si consemneaza in foia de observatie clinica efectuarea consulturilor interdisciplinare, ori dc
cate ori evolutia cazului o impune;
f) la transferul pacientilor din USTACC in sectia de cardiologie sau in alte sectii, medicul cardiolog dii:
USTACC sau medicul de garda completeaza toate documentele necesare, care contin obligatoriu cel putin
diagnosticul principal si bolile asociate, evolutia pacientului pe parcursul internarii, starea prezenta.
recomandarile de continuare a investigatiilor si de tratament;
g)consemneaza in foia de observatie si in formularele statistice toate manevrele efectuate in vedercu
raportarii periodice a activitatii USTACC:;
h) efectueaza garzi conform programarii si normelor legale;

(7)Personalul mediu si auxiliar sanitar din USTACC este coordonat de o asistenta coordonatoare carc
este subordonata medicului coordonator al USTACC si care are urmatorele atributii:
a) raspunde de calitatea ingrijirilor acordate pacientilor de catre personalul din subordine;
b)organizeaza echipele de lucru (asistenti, infirmiere, brancardieri, ingrijitoare) si intocmeste graficul d.
ture , in colaborare cu asistenta sefa de sectie, in vederea asigurarii continuitatatii asistentet medicale;
c¢)verifica respectarea programului de lucru de catre personalul din subordine si intocmeste lunar foia d.
prezenta, in colaborare cu asistenta sefa de sectie;
d)supravegheaza corectitudinea aplicarii manevrelor terapeutice de catre personalul din subordine;
¢)coordoneaza activitatea de intretinere a aparaturii medicale si a echipamentelor informatice din
dotare;
f)coordoneaza si raspunde de activitatea de mentinere a curateniei, asepsiel si antisepsiei, precum si .
dezinfectiel st dezinsectiei;
g)propune medicului coordonator al USTACC sanctionarea administrativa a personalului dir
subordine;
h)raspunde de corectitudinea raportarilor efectuate, in conformitate cu prevederile legale;
i)verifica si completeaza zilnic stocul obligatoriu de medicamente si materiale necesare desfasurari:
activitatii specifice;
jraspunde de educatia medicala continua a personalului din subordine;
k)participa la programele de educatie medicala continua;
(8)Personalul mediu sanitar repartizat in USTACC trebuie sa aiba o pregatire suplimentara
care sa-1 permita atestarea pentru :
a) resuscitare cardiorespiratorie si cerebrala;
b) electrocardiografie generala;
si sa fie reatestat la fiecare 2 ani prin participarea la cursurile de educatie medicala continua organizate d¢
OAMGRMAMR in colaborare cu Societatea Romana de Cardiologie.

CAPITOLUL VI
SECTIA ATI

SECTIUNEA I - ORGANIZARE
Art. 111 SECTIA ATI - este organizata in conformitate cu OMS nr.1500/2009.
Prin Anestezie si Terapie Intensiva (ATI) se intelege specilitatea medicald care asigura:
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-conditiile necesate pentru desfasurarea actului chirurgical, ingrijirea perioperatorie si terapia durerii, alte
-proceduri diagnostice si/sau terapeutice, prin mijloace farmacologice si tehnice specifice;
suportul indispensabil pacientului critic pentru evaluarea si tratamentul disfunctiilor si/sau leziunilor acute
de organ care ameninta viata.
Activitatea de anestezie si terapie intensiva este desfasurata de o echipd medicala complexa, formata din:
medici, asistenti, personal auxiliar sanitar si alte categorii de personal pregatit si autorizat conform
reglementdrilor in vigoare.
Structura generala a sectiei/compatrimentului de ATI are doud componente:
Componentd cu paturi, denumita in continuare CP, formata din:
a) paturi de terapie intensiva, denumite in continuare TT;
b) paturi de terapie intermediard/ingrijire postoperatorie, denumite in continuare TIIP;
c) paturi de supraveghere postanestezica, denumite in continuare SPA, destinate pacientilor care
necesita supraveghere de scurta durata (ore).
Componeneta cu paturi (CP) este destinata:
a) supravegherii si tratamentului postoperator al pacientilor cu evolutie normala;

d) pacientilor care necesitd terapia durerii acute;

e) pacientilor cu moarte celebrala potentiali donatori de organe.

Postul de lucru de anestezie este locul unde pacientul beneficiaza de anestezie generald, locoregionala
sau sedare efectuatd sub responsabilitatea unui medic in specialitatea ATI.
Postul de lucru de anestezie se organizeaza astfel:

- in blocul operator: in sala de operatie si sala de preanestezie, fiind destinat asigurarii
anesteziei §i terapiei intensive necesare destasurdrii interventiilor chirurgicale si poate cuprinde dotari
specifice adaptate profilului chirurgical respectiv;

- In afara sdlii de operatie, fiind destinat asigurarit conditiilor desfasurdrii unor manevre
diagnostice si/sau tarapeutice nonchirurgicale ce necesita anestezie: laboratoarele de radiologie si
imagistica, laboratoare de explorari functionale sau alte structuri in care se justifica.

Art.112 Terapia intensivd (TI) reprezintd nivelul cel mai ridicat de ingrijire dintr-o unitate sanitard cu
paturi. Este partea distinctd din cadrul componentei cu paturi a sectiei/compartimentului ATI, destinata

dezvolta insuficiente organice acute multiple.

Pacientii ingrijiti in Terapie Intensivd necesitd o ingrijire specializatd si utilizarea prelungita a metodelor
de supleere a acestor functii si organe precum: suport hemodinamic, suport ventilator, epurare extrarenala
ete,

Medicul sef al sectiei ATI sau, dupa caz, inlocuitorul de drept al acestuia ori medicul de garda din sectia
ATI este responsabil de triajul corect, admisia/internarea $i transferul/externarea din aceastd unitate,

Art. 113 Terapia Intermediard/ingrijirea postoperatorie (TIIP) reprezintd partea distinctd din cadrul
componentei cu paturi (CP) a sectiecie/compartimentului ATI, destinata pacientilor care necesitd ingrijire
postoperatorie adecvata, precum si celora care necesitd terapie intermediard si reprezintd supravegherea
medicalad continua a bolnavilor pentru ca:

- starea bolnavilor se poate complica cu insuficiente organice acute multiple;

- starea pacientului dupa trecerea printr-o asemenea conditie patologicd este incd prea gravd sau prea
instabila pentru a fi transferat in sectia cu paturi de unde provine.

Art.114  Supravegherea postanestezica (SPA) reprezintd partea distinctd din cadrul componentei cu
paturi(CP) a sectieie/compartimentului ATI, destinatd pacientilor care necesitd supraveghere de scurtd
durata, pana la epuizarea efectelor enesteziel.
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SECTIUNEA 11 - ATRIBUTH PERSONAL

Art.115 - Sectia ATI este condusad de catre un medic sef de sectie care are in principal urmatoarelc
atributii:

-coordoneaza intreaga activitate a sectiei din punct de vedere medical, administrativ si educational;

-se implica direct in ingrijirea pacientilor din sectie (in sala de operatie si in compartimentul cu paturi);
-raspunde de elaborarea, adoptarea si actualizarea protocoalelor si procedurilor terapeutice specifice;
-coordoneaza activitatea de educatie medicala continuud a personalului medical;

-raspunde de asigurarea calitatii actului medical;

-asigura direct sau printr-un inlocuitor de drept continuitatea conducerii sectiei, 24 de ore pe zi 7 zile p.
saptimana, pentru probleme medicale si/sau administrative;

-repartizeazd medicii sectiei pe sectoare de activitate: sali de operatie, sili de investigatii, componenta cu
paturi (TI, TIIP, SPA), circulatie extracorporeald etc.;

-desemneazd medici responsabili de un anumit sector de activitate al sectiei (anestezie, terapie intensivi
etc.) dupa caz;

-intocmeste referate de necesitate privitoare la medicamentele, materialele, dispozitivele medicalc.
aparatura necesara sectiei, precum si cu privire la intretinerea si repararea acestora;

-raspunde si coordoneaza activitatea medicala din cadrul procesului de invatdmant care se desfagoara lu
nivelul sectiei;

-propune calificativele anuale pentru personalul din subordine;

-propune conducerii spitalului sanctionarea administrativd a personalului din subordine;

-face parte din comisiile de concurs pentru ocuparea posturilor vacante din sectie;

-participa activ la activitatea din cadrul societatii academice de profil: Societatea Romana de Anestezie s
Terapie Intensivd (SRATI) la nivel national sau local si, eventual, in societdfile academice de profi
internationale;

-participa la programele de educatie medicald continud in domeniul ATI (la nivel national si/sau
international);

-participd activ la evaluarea utilizérii adecvate a resurselor sectiei ATl in spital.

Art.116 Asistenta-sefa a sectiei ATI se subordoneazd direct medicului sef de sectie, coordoneazi
intreaga activitate a personalului implicat direct in ingrijirea pacientilor i are in principal urmdtoarelc
atributii:

-raspunde de calitatea ingrijirilor acordate pacientilor de cétre personalul din subordine;

-raspunde de educatia medicala continua a personalului din subordine;

-participa la programele de educatic medicala continua;

-organizeaza echipele de lucru (asistente medicale, infirmiere, brancardieri.
fiziokinetoterapeuti/kinetoterapeuti etc.) si intocmeste graficul pe ture, in vederea asigurarii continuitdti:
asistentei medicale;

-verifica respectarea programului de lucru de cétre personalul din subordine si intocmeste lunar foaiu
colectivi de prezentd, in conformitate cu prevederile legale in vigoare;

-supravegheaza corectitudinea aplicarii manevrelor terapeutice de cétre personalul subordonat direct;
-coordoneaza activitatea de intretinere a aparaturii medicale si a echipamentelor informatice din dotare;
-coordoneaza si raspunde de activitatea de mentinerc a curdfenieie, asepsiei §i antisepsiel, precum §i
dezinfectiei si dezinsectiel;

-propune medicului sef de sectie sanctionarea administrativa a personalului din subordine;

-face parte din comisiile de concurs pentru ocuparea posturilor vacante de asistente, infirmierc.
brancardieri etc, din sectie;

-raspunde de corectitudinea raportarilor efectuate, in conformitate cu prevederile legale in vigoare;
-verificd si completeaza zilnic stocul obligatoriu de medicamente si materiale necesare desfasurari:
activitatii specifice sectiei.

Art.117 Medicii specialisti/primari din sectia/compartimentul ATI au in principal urmditoarel.
atribufii:

-asigura ingrijirea perioperatorie a pacientilor chirurgicali (examen preanestezic §i pregdtire:
preoperatorie specificd, administrarea anesteziei i terapia intensivd intraoperatorie, urmarire
postanestezica) in conformitate cu protocoalele recomandate de SRATI s1 adoptate de sectie;
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-completaza fisa de anestezie, care trebuie sd cuprindi toate datele ingrijirii perioperatorii, inclusiv
consumul de medicamente si materiale;

-verificd aparatura Tnaintea utilizarii, iar orice incident sau accident legat de functionarea apraturii trebuie
semnalat in scris administratiei spitalului;

-examineaza pacientii din sec{ia cu paturi ori de céte ori este nevoie, dar cel putin de doua ori pe zi;

la internarea sau transferul pacientilor in sectiile ATI, medicul ATI de salon sau de garda completeaza
toate evidentele primare necesare, care contin obligatoriu cel putin: datele personale esentiale ale
pacientului, diagnosticul principal si bolile asociate, motivul interndrii sau transferului in sectia ATI si
consemneaza starea prezentd. Foaia de observatie clinicd intocmitd de sectia care transferd pacientul in
sectia ATI va rdmane 1n sectia ATI pana la retransferul pacientului in sectia de origine;

-consemneaza in foaia de observatie toate recomandarile terapeutice necesare pacientilor internati in
sectie;

-consemneaza zilnic in foaia de observatie: medicatia administratd, manevrele diagnostice si terapeutice,
parametrii de monitorizare, rezultatele diverselor analize de laborator, precum si materialele
consumbabile folosite;

-solicitd si consemneazad in foaia de observatie clinicd efectuarea consulturilor interdisciplinare, ori de
cate ori evolufia cazului o impune;

-au obligatia sa efectueze garzi conform programarii si normelor in vigoare;

-participd la formele de educatie medicald continud (la nivel local, national, international);

-particpd activ la activitatea din cadrul societitii academice de profil (SRATI).

Art.118 Medicii rezidenti ATI au competente limitate, desfasurandu-si activitatea in limita nivelului de
pregatire.

Art.119 Asistentii medicali din sectiile ATI au in principal urmatoarele atributii:

-asigurd asistenta medicala specificd, in limita competentelor;

-verificd aparatura fnaintea utilizarii, iar orice incident sau accident legat de functionarea aparaturii
trebuie semnalat imediat medicului ATI;

-respectd programul de ture aprobat al sectiet;

-consemneaza zilnic in foaia de observatie clinica, in limita competentelor, evolutia, medicatia
administratia, manevrele diagnostice s§i terapeutice, parametrii de monitorizare, rezultatele diverselor
analize de laborator, precum si materialele consumabile folosite;

-inregistreaza si raporteazd, in conformitate cu prevederile legale in vigoare, datele care reflectd
activitatea desfasurata la nivelul sectiei;

-participd la formele de educatie medicald continud specifica asistentilor (local, national, international);
-participa la instruirile cu privire la efectuarea unor tehnici speciale: epurare extrarenald, urmarirea
balonului de contrapulsatie, monitorizarea presiunii intracraniene, precum si altele asemenea.

Art.120 Medicii de alte specialitati care au transferat pacienti in sectia ATI sunt obligati sa raspunda ori
de cate ori este nevoie solicitarilor medicului curant ATI de a vizita pacientii respectivi.

Art.121 Medicii de specialitate solicitati pentru consulturi interdisciplinare sunt obligati sd raspunda
solicitarii in cel mai scurt timp posibil si sd@ consemneze consultul si recomandarile in foaia de observatie
clinica.
In cazul unor divergente de opinii, se efectueaza un consult la care participd medicul sef de sectic ATI
si medicul sef al sectiel din care provine medicul solicitat, care vor hotiarl de comun acord conduita
terape.

Art.122 Bioinginerul medical are in principal urmatoarele atributii:

- Se ocupd in principal cu supravegherea, monitorizarea , mentenanta preventiva si verificari de
electrosecuritate a dispozitivelor medicale aflate in sectia repartizata conform legislatiei in vigoare.
Mentenanta preventiva presupune efectuarea de constatari tehnice (vizuale/masuratori), inlocuire de
consumabile si piese de schimb, fara demontari ale aparatelor sau modificarea/schimbarea parametrilor
functionali.

- Raspunde de monitorizarea si evidenta la zi a dispozitivelor medicale pe sectiile repartizate,
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monitorizeaza metodele si mijloacele de masurare speciale ale echipamentelor medicale, monitorizeaz:
functionarea lor si evalueaza rezultatele masuratorilor, raportand in scris lunar coordonatorulu:
compartimentului de aparatura medicala, oricare modificare, nefunctionalitate sau incident in utilizare ¢
dispozitivelor medicale din sectiile repartizate.

- Participa, supravegheaza si avizeaza punerea in functiune/instalarea, dispozitivelor medicale efectuatc
de catre terti, impreuna cu reprezentantul sectiei( pe toate sectiile spitalului), conform contractelor .
comenzilor, specificatiilor, reglementarilor si normelor tehnice in vigoare.

- Intocmeste fise de evidenta si mentenanta pentru dispozitivele medicale pentru identificarea fara echivoc
a dispozitivului medical  si asigurarea istoricului mentenantei  si a trasabilitatii lui(conf.ISC
13485:2015(E).

- Asigurd instruirea personalul medical ori de cate ori este necesar si face recomandari medicului sef dv
sectie pentru alegerea dispozitivelor medicale si pentru intocmirea referatelor de necesitate, -
recomandari pentru achizitii, pentru orice nefunctionalitatc
aparuta(defectiune/consumabile/accesorii/piese de schimb).

- Supravegheaza permanent gradul de uzurd al echipamentelor medicale si intocmeste procesele verbalc
de casare pentru echipamentele medicale de inalta si medie performanta propuse, cu excepiiu
echipamentelor medicale cu surse de radiatii .

- Este responsabil cu intocmirea necesarulului anual de dispozitive medicale, evaluarea lor, participarc.:
la procesul de achizitie si punerea lor in functiune, implicit documentele care se intocmesc si se verificu
(ex : intocmirea necesarurilor, notele de fundamentare si specificatiile tehnice necesare achizititlor <

dispozitive medicale in colaborare cu medicul sef de sectie),

- Participa la punerea in functiune si instruirea personalui medical privind exploatarea dispozitivelo
medicale efectuate de furnizorul/reprezentantul furnizorului, intocmeste PV de punere in functiune - doc
intern, etc.) in relatie de colaborare cu serviciul de achizitii si contabilitate. Participa in Comisiile d«
Evaluare in cadrul procedurilor de licitatii deschise.

- Participa la intocmirea/actualizarea documentelor privind Managementul Calitatii.

- Raspunde de starea tehnica a aparatelor de masurd repartizate;

- Semnaleaza coordonatorului compartimentului tehnic, cauzele obiective care il impiedicd sa realizerc
anumite sarcini de serviciu;

- Respecta reglementarile in vigoare, privind normele de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilo:
asociate asistentei medicale in unitatile sanitare;

Art.123 Activitatea in cadrul sectiilor/compartimentelor ATI trebuie sa respecte cel putin urmatoarel.
cerinte:

-evaluarea personalizatd a fiecarui pacient in parte de cétre echipa de medici i asistenti, atat la admisia.
cat si la externarea din sectie;

-la prezentarea in sectie pacientul s fie insotit de toate documentele medicale (foaie de observatie unic
analize, radiografii etc.);

-rudele pacientului si medicul curant sd fie imediat informati in legatura cu transferul pacientului;
afisarea la loc vizibil a listei echipei de garda la nivelul sectiei, precum si a spitalului;

-intocmirea si completarea la zi a unei fise de intrefinere pentru fiecare aparat, pe care sunt Tnregistratc
data reparatiei si a controlului tehnic;

-existenta unui spatiu distinct, propriu, pentru depozitarea medicamentelor si materialelor necesarc
asigurarii de urgentd specificd. Medicamentele cu regim de stupefiante sa fie pastrate in conditii specialc
in conformitate cu prevederile legale.

Art.124 Internarera/admisia in sectia/compartimentul ATI se efectueazd dupa cum urmeaza:
-internarea/admisia pacientilor in sectiile/compartimentele ATI se face la propunerea medicilor din sectic
ATI sau la propunerea medicilor din alte sectii, cu acordul medicului sef de sectic ATI ori, dupd caz, al
tnlocuitorului de drept al acestuia sal al medicului de garda din sectia ATI;

-decizia de internare/admisie in TI se bazeazd pe criteriile de prioritate, diagnostic §i pe parametri:
obiectivi;

-decizia de internare/admisie in TIIP se bazeaza pe criterii clinice si paraclinice;

-criteriile de mutare a pacientului in interiorul sectici ATI din TI in TIIP sunt similare cu criteriile dc
internare/admisie in TIIP. Cind acestea sunt indeplinite, pacientul va fi transferat la acel nivel l:
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propunerea medicului curant ATI, cu acordul medicului sef de sectie ATI sau, dupa caz, al inlocuitorului
de drept al acestuia ori al medicului de garda din sectia ATI;

-internarea/admisia pacientilor internati, pe paturile destinate pentru terapia acutd monospecialitate din
sectiile de profilul respectiv, in sectiile/compartimentele ATI, se face atunci cand pacientul necesitd mai
mult decét terapia specializata a suferintei acute a unui organ si se impune: fie monitorizarea invaziva cu
scop terapeutic complex, fie protezarea unei functii vitale (suport ventilator avansat), fie suferinta a
devenit pluriorganica si pune in pericol imediat viata pacientului. Transferul se face, dupa caz, cu acordul
medicului de salon ATI, al medicului sef de sectie ATl/inlocuitorului de drept sau al medicului de garda
ATI;

-pacientii cu disfunctii vitale sunt internati/admisi cdt mai rapid posibil in terapie intensivd pentru a
direct in terapie intensivd (din UPU/CPU) sau transferat din orice sectie a spitalului la solicitarea
medicului curant sau a sefului sectiei respective;

-in situatiile de internare/admisie, daca exista conflict de opinii, decizia va fi luata de directorul medical al
unitatii sau, in absenta acestuia, de catre inlocuitorul de drept al acestuia si este necesard informarea
comisiel de etica a spitalului;

-nu pot f1 internati in sectia/compartimentul ATI pacientii care declard in scris cd nu doresc aceasta;

-nu pot fi utilizate pentru decizia de internare/admisie in TI scorurile de severitate (de exempu APACHE
sau SAPS) care estimeazad mortalitatea intraspitaliceasca a unor grupuri de pacienti;
sectiile/compartimentele ATI trebuie sa dispuna de mijloace adecvate pentru transportul intraspitalicesc al
pacientilor critici in conditii de maxima securitate (brancard special dotat cu butelie de oxigen, ventilator
de transport, monitor de transport, suport pentru perfuzii/seringi automate si pompe de perfuzie).

Art.125 Transferul/externarea din sectia/compartimentul ATI se efectueazd dupa cum urmeaza:
-transferul/externarea din sectia/compartimentul ATI al / a pacientului care nu mai necesitd terapie de
specialitate ATI in orice alta sectie se face la propunerea medicului ATI curant, cu acordul sefului de
sectie ATI sau, dupa caz, al inlocuitorului de drept al acestuia ori al medicului de garda din sectia ATI,
dupa anuntarea prealabila a medicului curant din sectia din care provine pacientul, cu acordul sefului
sectiei respective sau, dupa caz, al Inlocuitorului de drept al acestuia ori al medicului de garda din sectia
respectiva;

-decizia de transfer/externare din sectia/compartimentul ATI (TT si TIIP) se bazeaza pe criteriile cuprinse
in anexa nr. § la OMS nr.1500/2009.

In situatiile de transfer/externare, daci exisata conflict de opinii, decizia va fi luatd de directorul medical
flind necesara informarea comisiei de etica a spitalului.

sectie/compartiment ATI are obligatia sa-si evalueze de cel pugin doud ori pe an performantele si sa
prezinte datele respective consiliului medical, administratiei spitalului si Ministerului Sdnatétii, Directia
Generald de sandtate publicd, asistentd medicala si programe. Evaluarea se face pe baza criteriilor
specifice prevazute in anexa nr. 6 din OMS nr.1500/2009.

Triajul pacientilor

a) In cazul in care numarul potentialilor beneficiari de terapie intensiva depaseste capacitatea sectiei este
necesar un triaj;

b) Triajul se recomanda a fi facut pe baza criteriilor de prioritati medicale conform procedurii;

¢) Decizia de triaj apartine sefului de sectie ATl sau inlocuitorului de drept, dupa caz, ori medicului de
garda si trebuie facuta explicit;

d)Varsta, originea etnica, rasa, sexul, statutul social, preferintele sexuale sau starea financiara a
pacientilor nu trebuie sa influenteze decizia de triaj;

¢) Criteriile de triaj trebuie facute cunoscute la nivelul spitalului;

f) Situatiile de conflict de opinii vor fi analizate de catre comisia de etica a spitalului.
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CAPITOLUL IX
LABORATOARE MEDICALE

Sectiunea I - Organizare
Art.127 Laboratoarele medicale asigurd efectuarea analizelor, investigatiilor, recoltarea de produs.
patologice, tratamentelor si oricdror altor prestatii medico — sanitare specifice profilului de activitate.

Art.128 Laboratoarele/serviciile medicale se organizeazd ca activititi unice pe profile, deservind at:
sectiile cu paturi cat si ambulatoriul integrat, fiind in subordinea Directorului Medical.
Laboratoarele/serviciile medicale functioneaza pe baza unui program de lucru stabilit prin Regulamentul
Intern si este adus la cunostinta sectiilor cu paturi si cabinetelor din ambulator.

Art.129 Laboratoarele/serviciile medicale tin evidenta serviciilor medicale oferite, astfel incat sa fic
identificabil atat asiguratul cat si persoana care a oferit serviciul, diagnosticul, tratamentul, precum si dat:
si ora cand acesta a fost furnizat.

Laboratoarele/serviciile medicale detin si utilizeaza tipizate conform reglementarilor legale in vigoare.

Art.130 Personalul incadrat in Laboratoarele/Serviciile medicale are obligatia pastrarii confidentialitat:
asupra tuturor informatiilor decurse din serviciile medicale acordate asiguratilor.

Art.131 Laboratoarele/Serviciile medicale nu vor utiliza materiale si instrumente a cdror conditii d.
sterilizare nu este sigurd.

Art.132 Personalul care lucreaza in cadrul Laboratoarelor/Serviciilor medicale poartd in permenta
echipament specific si ecuson pe care se afld inscripjionat numele si calificarea angajatului respectiv.

Art.133 Medicii si asistentii medicali care lucreazd in Laboratoarele/Serviciile medicale au certificat dc
membru al Colegiului Medicilor, respectiv certificat de membru al OAMGMAMR, precum si asigurarc
de raspundere civila (malpraxix) in vigoare pe care le depun la Biroul Personal in vederea incheieri:
contractelor de prestéari servicii cu Casa Judeteana de Asigurari de Sdnatate.

Art.134 Laboratoarele medicale sunt conduse de un medic sef, ajutat de un asistent medical sef.

Sectiunea I1 — Atributii

1. Laboratorul de Radiologie si Imagistica Medicalid/Radioterapie

Art.135 Laboratorul de Radiologie si Imagistica Medicald/Radioterapie grupeaza toate investigatiil
bazate pe utilizarea radiagiei Roentgen pentru aducerea in domeniul vizibilului a structurilor anatomi.
interne.

Tehnicile de diagnostic fac parte dintr-un sistem mai amplu de investigatii, cel al tehnicilor de examinar.
imagistica.

Modul de utilizare a radiatiei Roentgen pentru diagnosticul medical, conditiile ce trebuie sd o
indeplineasca aparatura, precum si modul de alcatuire, dimensionare si ecranare la radiafii a incdperilor
sunt strict conditionate de normele de securitate nucleard — regimul de lucru cu surse de radiatii nucleare.
Atributiile sunt urmatoarele:

-efectuarea examenelor radiologice in laborator si la patul bolnavului, in prezenta medicului curant;
-stocarea in arhiva proprie a imaginilor rezultate ca urmare a investigatiilor medicale paraclinice d.
radiologie si imagisticd medicala pentru asiguratii carora le-a furnizat aceste servicii;

-organizarea programarii examinarilor radiologice si de imagistica in timp util;

-organizeaza redactarea corecta $i distribuirea la timp a rezultatelor;

-efectuarea tratamentului cu radiatii bolnavilor internati si ambulatoriu;

-colaborarea cu medicii clinicieni in scopul precizarii diagnosticului, ori de céte ori este necesar;
-organizarea $i utilizarea corespunzatoare a filmotecit;
-aplicarea masurilor pentru prevenirea iradierii bolnavilor si personalului din laborator.
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2.Laboratorul de Exploriri Functionale
Art.136 Laboratorul de explorari functionale asigura efectuarea investigatiilor medicale conform
solicitarilor medicilor de specialitate atat pacientilor internati in spital cat si pacientilor din ambulatoriu si
in raport cu dotarea existentd avand urmatoarele atributii:
-grupeaza, centralizat pe spital, o mare varietate de tehnici de investigare, bazate pe utilizarea aparaturii
specializate de inalta tehnologie care permite obtinerea de date referitoare la potentialul functional al
diferitelor organe si sisteme ale corpului uman.
In cadrul Laboratorului de Explorari Functionale functioneaza urmitoarele cabinete medicale :

- cabinet explorari cardiologice (EKG, test efort, ecografie cord, spirometrie);

- cabinet explorari neurologice (VideoEEG, polisomnografie, EMG, potentiale evocate vizuale);

- cabinet explorari reumatologice (ecografie musculo-scheletata)

- cabinet explorari ORL (audiometrie);

- cabinet explorari imagistice (ecografie generald);

- cabinet explorari cardiovasculare ( ecografie vasculara st doppler vascular, oscilometrie);

- cabinet explorari respiratorii (bronhoscopie, spirometrie)

3.Laboratorul Medicina Fizica si Recuperare Medicala

Art.137 Laboratorul de Medicina Fizica si Recuperare Medicala are urmatoarele atributii:

-tinerea evidentei bolnavilor, invalizilor si deficientilor inclusi in actiunile de recuperare medicala (adulti
si copit), in colaborare cu cabinetul de expertiza medicala si recuperare a capacititii de munca;
-intocmirea planurilor de recuperare medicalda a bolnavilor, invalizilor si deficientelor, impreund cu
personalul de specialitate, cu cabinetele de specialitate din ambulator si cabinetele medicale;

-efectuarea tratamentelor de recuperare medicala a bolnavilor, invalizilor si deficientilor motorii, precum
si a altor categorii de persoane care necesitd tratamente fizioterapeutice recomandate de personalul de
specialitate;

-transmiterea catre medicii care au trimis bolnavii pentru tratament medical recuperator, a concluziilor
asupra eficientei tratamentului aplicat.

4.Compartiment endoscopie digestiva diagnostica si terapeutica
Art. 138 Compartimentul endoscopie digestivd si terapeuticd asigura toate procedurile endoscopice
necesare depistarii precoce, diagnosticului pozitiv si diferential, stadializarii si tratamentului curativ si
paleativ a afectiunilor gastrointestinale benigne si maligne (incluzand aici si patologia oncologica de tub
digestiv, in speta cancerele eso-gastrice, de intestin subtire si cancerele colorectale). Criteriile de
organizare si personalul care lucreaza in acest compartiment vor respecta normele legislative in vigoare
cu privire la siguranta locului de munca, a personalului si a pacientilor.
Investigatiile ce se pot efectua in acest compartiment sunt urmatoarele, dar nu limitate la acestea:

- Endoscopii digestive superioare (diagnostice si terapuetice)

- Colonoscopii, rectoscopii, rectosigmoidoscopii (diagnostice si terapeutice)

- Colangiografii si pancreatografii endoscopice (ERCP) terapeutice (sfincterotomii, montare de

stenturi, extractii de calculi, dilatari de stenoze etc)

- Ecoendoscopii diagnostice si terapeutice

- Prelevarea de tesut pentru examen anatomopatologic prin biopsie, punctie, rezectie etc

- Extractie de corpi straini gastrointetsinali

- Hemostaze endoscopice (mecanice, termice, prin injectare etc)

- Montarea de stenturi (esofagiene, eso-gastrice, antro-pilorice, duodenale, colonice)

- Dilatari de stenoze de tub digestiv
Manevrele efectuate in acest compartiment vor fi detaliate prin protocoale specifice. Compartimentul va
functiona atat in sistemul de programari dar si pentru urgente endoscopice. Rezultatele investigatiilor vor
fi redactate si eliberate in timp cat mai rapid. Se va colabora cu medicii clinicieni ori de cate ori este
necesar.

Sectiunea 111 - Atributiile personalului

Art.139 Medicul de Specialitate Radiologie/Radioterapie mai are urmatoarele atributii specifice:
-supravegheaza ca developarea filmelor radiologice sd se execute corect si in aceeasi zi;

-raspunde de buna conservarea si depozitare a filmelor radiografice;

73



-urmireste aplicarea masurilor de protectie contra iradierii, atat pentru personalul din subordine cit
pentru bolnavii care se prezintd pentru examene radiologice si tratament;

-stabileste precis dozajul, filtrul, Kilovoltajul, timpul de iradiere, numarul sedintelor si data aplicarii lor «:
tratamentul radiotrapic;

-urmareste evolutia afectiunii la bolnavul iradiat, precum si a zonei tegumentare iradiate §i consemneaz:i
in fisa de tratament a bolnavului cele constatate.

Art.140 Fizicianul medical are urmatoarele atributii specifice:

- verifica procedurile zilnice, saptamanale, lunare si anuale definite in manualul de verificare a calitatii.
partea ce revine fizicianului;

- raspunde de corecta implementare si aplicare a acestor proceduri;

- discuta si verifica planul zilnic de lucru cu medicul specialist in medicind nucleara;

- discuta cu medicul specialist folosirea echipamentului din dotarea laboratorului (colimatoare, etc.) astfc
incat rezultatul sa fie optim;

- efectueazd modificarile cerute de medic;

- raspunde de functionarea corespunzatoare a aparaturii de laborator, astfel incat aceasta sd poatd [
folositd in parametrii normali, pentru a-si atinge scopul;

- raspunde de functionarea corespunzatoare a aparaturii de laborator, astfel incat aplicarea procedurilor o
nu aducid atingere sanatatii si integritatii personalului sau pacientilor;

- sesizeaza superiorilor orice anomalie in functionarea echipamentelor, anomalie care ar putea cau
vicierea rezultatelor sau care ar putea aduce atingere in orice fel integritd{ii personale a personalulu:
angajat sau a pacientilor;

- isi da avizul in dozimetria pacientului astfel incat dozele utilizate sd fie conforme normelor in vigoare &
pentru ca procedurile sa fie eficiente si nepericuloase;

- indruma si avizeaza utilizarea echipamentelor noi si implementarea tehnicilor complexe;

- isi dd avizul in optimizarea si in asigurarea controlului calitagii;

- asigura suportul stiintific, tehnic si administrativ pentru tehnologia medicala noud.

- aduni si intocmeste documentatia necesara avizelor periodice CNCAN.

respectd reglementarile, in vigoare, privind normele de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilo:
asociate asistentet medicale in unitatile sanitare

- poartd echipamentul de protectie si dozimetrele conform normelor legale;

- raspunde prompt la solicitdri in caz de urgenta;

- foloseste corect aparatura si bunurile in grija;

- raspunde de asigurarea conditiilor de igiend la locul de munca de disciplind, {inuta i comportamentu!
personalului din subordine;

- contribuie activ la realizarea si mentinerea unui climat de lucru colegial bazat pe intelegere, colaborar:
si evolutie profesionald, cu toate categoriile de personal din laborator;

Art.141 Fiziokinetoterapeutul are in principal urmatoarele sarcini:

- elaboreaza planul terapeutic pe etape pentru tratamentele individuale $1 Tn grupe omogene a bolnavilo:
cu deficiente, pe baza indicatiilor medicului;

- aplica tramente prin gimnasticd medicala:

- tine evidenta si urmareste eficienta tratamentului;

- participa la consultatiile si reexaminarile medicale, informand medicul asupra starii bolnavilor ct
deficiente;

- organizeazd activitatea in silile de gimnasticd §i urmireste utilizarea rationald a aparaturii i
instrumentarului;

- desfasoara activitate de educatie sanitard pentru prevenirea si corectarea deficientelor fizice;

- verifica aparatura inaintea utilizarii, iar orice incident sau accident legat de functionarea apraturii trebuic
semnalat inscris administratiei spitalului.

Art.142 Asistenta medicala (sora medicali) din Laboratorul de radiologie/radioterapie are i
principal urmatoarele sarcini:

-pregateste bolnavul si materialele necesare examenului radiologic;

-efectueaza radiografiile sub supravegherea si indicatiile medicului de specialitate;
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-executd developarea filmelor radiologice si'conservd filmele in filmotecd, conform indicatiilor
medicului;

-tine evidenta substantelor i1 materialelor consumabile;

-aplica tratamentul radioterapeutic indicat de catre medicul de specialitate pe fisa de tratament, sub
controlul si supravegherea acestuia;

-tine evidenta activitatii de radiologie si radioterapie;

-asigura pastrarea, conform instructiunilor in vigoare, a aparaturii, materialelor si altor bunurt de inventar.

Art.143 Asistenta medicali (sora medicald) din Laboratorul de recuperare medicina fizica si
balneologie are in principal urmatoarele sarcini:

-aplicd procedurile de balneo-fizioterapie-kinetoterapie in vederea recuperarii medicale conform
prescriptiilor medicului;

-consemneaza pe fisele de tratament procedurile efectuate bolnavului;

-transmite fisierului numarul de proceduri efectuate zilnic, in vederea centralizarii;

-raspunde de buna pastrare si utilizare a aparaturii si instrumentarului din dotare;

-pregateste si verifica functionarea aparaturii semnaland defectiunile;

-urmdreste si raspunde de aplicarea intocmai a masurilor de protectia muncii;

-supravegheaza si raspunde de aplicarea masurilor de igiend si antiepidemice.

Art.144 Asistenta medicald din Laboratorul de Exploriri Functionale are urmitoarele atributii:
-pregateste fizic si psihic pacientul in vederea examindrit, dupa caz;

-pregateste materialul necesar in vederea explorarilor de efectuat;

-sterilizeaza materialele necesare investigatiilor;

-preleveaza unele produse biologice necesare investigatiilor de laborator;

-efectueaza tehnicile de explorare conform indicatiilor medicului;

-acorda primul ajutor in situatii de urgenta;

-intocmeste documente (buletine de analiza, inregistreaza rezultatele investigatiilor);

-inmagazineaza datele de laborator pe calculator, dupa caz;

-raspunde de corectitudinea datelor si de raportarea acestora lunar si anual asistentului sef si Serviciului
de Statistica;

-asigurd pastrarea si utilizarea instrumentarului si a aparaturii din dotare si se preocupd de buna
functionare a acestuia;

-supravegheaza si controleaza efectuarea curdfeniei si a dezinfectiei cabinetului;

-utilizeazd §i pastreaza, in bune conditii, echipamentele si instrumentarul din dotare, supravegheaza
colectarea materialelor si instrumentarului de unica folosinta utilizat si se asigura de depozitarea acestora
in vederea distrugerii, conform Ordinului Ministerulut Sandtatii nr.1226/2012;

-participa la realizarea programelor de educatie pentru sinatate;

-informeaza persoana ierarhic superioara asupra deteriorarii i a aparaturii din dotare;

-respecta secretul profesional si codul de etica al asistentului medical si cunoaste Legea Asistentului
Medical,

-se preocupd de actualizarea cunostintelor profesionale, si de utilizare a echipamentelor, prin studiu
individual sau alte forme de educatie continua;

-raspunde de raportarile statistice privind situatia pacientilor internati conform dispozitiilor si deciziilor
interne;

Art.145 Asistenta medicala din Compartiment Endoscopie are urmatoarele atributii specifice:
- Preia pacientul care urmeaza a fi examinat si informeaza pacientul cu privire la necesitatea, beneficiul si
riscul gestului invaziv la care urmeaza a fi supus.
-Obtine acordul scris al pacientului inainte de manopera invaziva.
-Observa starea clinicd a pacientului, noteaza parametrii in fisa asistentei si informeaza medicul in
legétura cu aceasta.
-Asigurd conditiile necesare examindrii.
-Administreaza premedicatia pe cale intramusculard sau intravenoasa.
-Monitorizeaza functiile vitale (respiratie, puls, TA) pe parcursul examinérii $i le inregistreaza in dosarul
de ingrijire.
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-Ajutd medicul la efectuarea tehnicilor speciale de investigatie si tratament.

-Participa la examinarea endoscopica prelevand biopsii de tesut, tumori cu ajutorul pensei de biopsie.
-Conserva materialul prelevat in solutie de formol si se asigurd de transportul acestuia la Serviciul d
Anatomie Patologica.

-Monitorizeaza bolnavul postinterventional si administreaza medicatie $i oxigenoterapie la nevoie.

- Acorda primul ajutor in caz de nevoie si informeaza medicul in caz de accidente.

-Organizeaza transportul bolnavului in sectie si la nevoie 1l supravegheaza pe timpul transportului.
-Curiati, decontamineaza si sterilizeaza aparatura endoscopica si raspunde de corectitudinea sterilizarii.
-Supravegheaza dezinsectia suprafetelor din laboratorul de endoscopie.

-Respecta conditiile de pastrare a materialelor sterile si de utilizarea lor corecta.

-Raspunde de utilizarea corectd a aparaturii si de pastrarea acesteia in bune conditii.

-Asigurd echipamentul corespunzator echipei medicale in vederea actului chirurgical.

-Participa la organizarea si realizarea activitatilor psihoterapeutice de reducerea stresului si de depasire
momentelor/situatilor de criza.

Art.146 Maseurul are urmatoarele atributii:
-maseurul aplicd masajul medical si miscdrile pasive indicate de medic, la patul bolnavului sau in salile dc
tratament, pentru bolnavii din spital $i ambulatoriu.

Art.147 Baiesul are 1n principal urmatoarele sarcini:

-curdtd si dezinfecteazd cazile de baie si paturile de impachetari ndmol, in vederea aplici: .
balneoterapiei;

-pregateste apa minerald, namolul terapeutic pentru procedurile de balneoterapie;

-intretine curdtenia in cabinetele de baie §i ndmoloterapie;

Art.148 Ingrijitoarea are urmatoarele atributii:

-efectueazi zilnic curatenia in conditii corespunzatoare a spatiului repartizat si raspunde de starea d.
igiena a coridoarelor, birourilor, scarilor, mobilierului, ferestrelor, pereti, pardoseli, etc. (ori de cate or
este nevoie);

-curatd si dezinfecteaza zilnic baile si veceurile cu materiale si ustensile folosite numai in aceste locuri;
-ectueaza curatenia si dezinfectia curentd a pardoselilor, peretilor si supravegheaza péstrarea lor in star.
corespunzatoare;

-transporta pe circuitul stabilit gunoiul si rezidurile din sectie la platforma de gunoi sau crematoriu 1
condifii corespunzitoare, raspunde de punerea lor corectd in recipiente, curdtd si dezinfecteaza vasele i
care se pastreaza sau se transportd gunoiul;

-raspunde de péstrarea in bune conditii a materialelor de curdfenie ce le are personal in grija, precum si
celor ce se folosesc in comun;

-poartd echipamentul de protectie prevazut de Regulamentul de Ordine Interioard, care va fi schimbat or:
de cate ori este nevoie, pentru pastrarea igienei §i a aspectului estetic personal;

-sesizeaza imediat seful ierarhic de orice deteriorare a incdperilor si instalatiilor din sector pentru a [
remediate;

-indeplineste orice alte sarcini dispuse de seful direct cu privire la intretinerea curateniei, dezinfectici
dezinsectiei, etc.;

-participa la instruirile periodice efectuate de asistentul medical sef, privind protectia muncii si PSI;

sd desfiasoare activitatea in asa fel incit sd nu expund la pericol de accidentare sau imbolndvirc
profesionala atat propria persoana, cat si pe celelalte persoane participante la procesul de munci;
-respecta reglementdrile privind prevenirea, controlul i combaterea Infectiilor Nosocomiale conforn:
prevederilor in vigoare;
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CAPITOLUL X
UNITATEA DE TRANSFUZII SANGUINE

SECTIUNEA 1 — Organizare

Art.149 Unitatea de Transfuzii Sanguine este organizata conform prevederilor Legii nr. 282/2005 si a
OMS nr.1124/2006 pentru aprobarea Normelor privind activitatea unitdtilor de transtuzie sanguind din
spitale. Unitatea de Transfuzii Sanguine este organizatd ca o structurd independentd a spitalului fiind
condusa de un medic coordonator, in subordinea managerului si avand program de lucru permanent.
Unitatea de Transfuzii Sanguine din Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Constanta se afld amplasatd la
etajul Il al cladirii principale, avand acces facil cu toate sectiile.

SECTIUNEA II - Atributii

Art. 150 Unititii de Transfuzii Sanguine are urmdtoarele atribufii:

-aprovizionarea cu sange total si componente de sange pe baza solicitarilor scrise din sectiile spitalului;
-receptia, evidenta, stocarea si livrarea sangelui total si a componentelor sanguine catre sectiile spitalului;
-distributia de sdnge si componente sanguine de la un centru de transfuzie furnizor catre spitalul
beneficiar se face in baza unui contract de furnizare, care stabileste conditiile de distributie si
documentatia aferenta obligatorie;

-efectuarea testelor pretransfuzionale;

-pregitirea unititilor de sdnge total si a componentelor sanguine in vederea administrarii;

-consiliere privind utilizarea clinica a sdngelui total si a componentelor sanguine;

prezervarea probelor biologice pretransfuzionale si a unitatilor de sdnge sau componente sanguine
administrate pentru o perioada de 48 de ore posttransfuzional in spatiile frigorifice cu aceasta destinatie;
-intocmirea documentatiei corespunzitoare tuturor activitatilor desfasurate;

-raportarea tuturor evenimentelor legate de actul transfuzional cétre centrul de transfuzie teritorial;
pastrarea esantioanelor din ser sau plasmd recoltate pretransfuzional, in cazul tuturor pacientilor
transfuzati, pentru o perioadd de minimum 6 luni, in spatii frigorifice (-15-1 8° C) cu aceasta destinatie.

In Unitatea de Transfuzii Sanguine din spital este obligatorie respectarea protocolului de teste
pretransfuzionale, care cuprinde urmatoarele testari:

-determinarea grupului sanguin ABO si Rh(D) la pacient; in cazul nou — nascutilor si sugarilor de pana la
6 luni se va efectua si testul Coombs direct pentru confirmarea grupului sanguin ABO;

-in situatii speciale (nou-nascuti, sugarii, copii, politrasnsfuzati, femei de varsta fertila, transplant,
imodeprimati, imunizati) se impune efectuarea determinarilor de grup sanguin si in alte sisteme
antigenice eritrocitare;

-depistarea de anticorpi iregulari antieritrocitari, in cazul pacientilor imunizati si politransfuzaii;
-verificarea aspectului macroscopic, a integritatii, grupului sanguin ABO si Rh (D) la unitatea de sange
sau componenta sanguina selectata in vederea efectudrii probei de compatibilitate;

-proba de compatibilitate pacient-unitate de sange total sau componenta sanguind ce confine eritrocitate
vizibile cu ochiul liber. Se vor efectua toate cele 3 tehnici complementare: test salin, test enzimatic cu
papaina la temperatura de 37" C si test Coombs indirect;

-in cazul nou-ndscutilor si sugarilor de pana la 6 luni, proba de compatibilitate se va efectua atat cu serul
pacientului, cit si cu serul mamei.

Se interzic unititii de transfuzie sanguind din spital livrarea de sange total sau de componente sanguine
citre alte spitale, livrarea si/sau administrarea lor la domiciliu pacientului, livrarea de singe total si/sau de
componente sanguine cu alta destinatie decat administrarea terapeutica in incinta spitalului.

Ultimul control pre transfuzional se efectueaza obligatoriu, la patul bolnavului, si cuprinde urmitoarele:
a) verificarea identitatii pacientului;

b) verificarea aspectului macroscopic si a integritatii unitaii de transfuzat;

-determinarea grupului sanguin ABO si Rh (D) la pacient;
-determinarea grupului sanguin ABO si Rh (D) la unitatea de transfuzat;
-verificarea documentatiei;
-inregistrarea in foaia de observatie;
Documentatia minima obligatorie aferentd desfasurarii activitatii unitatii de transfuzie sanguiné din spital
cuprinde urmdtoarele:
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-evidenta stocului de sdnge si a produselor derivate (intrari, provenienta iesirii pentru transfuzie, rebut s
cauze, returnate la centrul de transfuzie sanguind, predare incinerare, etc.);

-evidenta bonurilor — cerere de sange si produse derivate;

-evidenta testarilor grupului sanguin ABO/Rh si a rezultatelor;

-evidenta probelor de compatibilitate, a rezultatelor, a procedurilor transfuzionale si a reactiilo:
secundare;

-repertoar cu pacientii testati ABO/Rh;

-evidentele monitorizirilor temperaturilor echipamentelor frigorifice;

-evidentele stocului de reactivi;

-documente privind reactivi (certificate de calitate de la producator, prospecte);

-evidentele verificarilor echipamentelor;

-proceduri operatorii standard de lucru;

-fisa postului pentru fiecare angajat;

-formulare tipizate pentru rezultate, comanda sange si produse de singe de la centrul de transfuzi.
sanguind;

-evidenta gestiondrii si neutralizarii deseurilor generate din activitatea unitdtii de transfuzie sanguina.

Sectiunea I1I - Atributii personal

Art.151 Medicul Coordonator are in principal urmatoarele atribugii:

-asigurd organizarea si functionarea unitatii de transfuzie sanguind din spital;

-asigurd aprovizionarea corecta cu sdnge total si componente sanguine, precum §i cu materiale sanitarc
reactivi, consumabile, in conformitate cu legislatia in vigoare si in concordan{d cu activitatea di
transfuzie sanguina din spital;

-raspunde de gestiunea sangelui total si a componentelor sanguine distribuite de centrul de transfuzic
sanguina teritorial;

-indrumd, supravegheaza, controleaza si raspunde de activitatea asistentilor medicali din subordine;
-contrasemneaza buletinele de analizd cu rezultatul testdrilor efectuate de asistentii medicali, in cursu!
programului de garda, aceasta responsabilitate revine medicului anestezist de garda;

-indruma si supravegheaza prescrierea si administrarea corectd a terapiei transfuzionale in sectiile
spitalului;

-pastreaza evidenta reactiilor si complicatiilor posttransfuzionale, in calitate de coordonator local ir
cadrul sistemului national de hemovigilenta;

-1a masuri pentru prevenirea si aplicarea de urgenta a tratamentului necesar pacientilor la care apar reactn
adverse severe si/sau incidente adverse severe posttransfuzionale;

-consiliazd  medicii prescriptori din spital in vederea unei cat mai corecte indicatii de terapic
transfuzionald, avand obligatia de a se opune administrarii transfuziilor nejustificate;

-raspunde de intocmirea completa si corectd a documentatiei existente in unitatea de transfuzie sanguin:
-raspunde de utilizarea corecta si de intrefinerea echipamentelor si aparaturii din dotarea unitatii.

Art.152 Asistentul medical are urmatoarele atributii specifice:

-desfasoara activitagile specifice unitatii de transfuzie sanguind din spital in limitele competentelor lor.
sub directa indrumare si supraveghere a medicului coordonator;

-efectueaza testarile pre - transfuzionale;

-raspunde de aparitia reactiilor adverse severe si a incidentelor adverse post transfuzionale provocate d.
stocarea, manipularea necorespunzatoare a sangelui total $1 a componentelor sanguine sau de efectuarc:
gresita a testarilor pretransfuzionale;

-supravegheaza functionarea si intretinerea echipamentelor din dotarea unitétii de transfuzie sanguind, din
spital, ludnd masuri in conditiile aparitiei unor defectiuni in functionarea acestora, conform procedurilo:
standard;

-respectd prevederile OMS nr.1124/2006 cu privire la administrarea terapiei prin transfuzie sanguin.
pacientilor internafi;

-pregiteste si monteazd unitatea de sange si supravegheaza reactia directd in primele minute;

-intocmeste documentatia pentru activitafile desfasurate.



CAPITOLUL X1
SERVICIUL CLINIC DE ANATOMIE PATOLOGICA

Sectiunea | — Organizare

Art.153 Serviciul Clinic de Anatomie Patologicd este organizat in conformitate cu Legea nr. 104/2003
privind manipularea cadavrelor umane si prelevarea organelor si tesuturilor de la cadavre in vederea
transplantului.

Serviciul clinic de anatomie patologica, prosecturd si morfopatologie din cadrul spitalului asigurd, prin
mijloace cu caracter stiintific, stabilirea diagnosticului de certitudine, contribuind la realizarea cercetarii
stiintifice in domeniul medical si la imbunatatirea asistentei medicale.

Art.154 Activitatea de anatomie patologicd consta in efectuarea de examene macroscopice $i
microscopice asupra produselor biologice recoltate fie persoanelor 1n viata, fie la autopsie, cadavrelor, si
anume: piese operatorii, material bioptic, biopsii de tract digestiv, bronsice, hepatice, pancreatice, renale,
punctii medulare, ganglionare, lichide biologice, material aspirat cu ac fin. frotiuri exfoliative, organe,
fragmente tisulare si altele asemenea.

Art.155 In Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Constanta este organizat un Serviciu Clinic de Anatomie
Patologica unic, ca sectie sau departament, subordonat administrativ direct conducerii spitalului in care
sunt incluse 6 compartimente distincte:

a) compartimentul de histopatologie;

b) compartimentul de citologie;

¢) compartimentul de prosectura:

d) colectivul de cercetare stiintifica:

e) laboratorul de imunohistochimie;

f) laboratorul de genetica medicala.

Art. 156 Activitatea din compartimentul de prosecturd si autopsiile anatomopatologice se realizeaza
numat in Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Constanta.

Art.157 Serviciul Clinic de Anatomie Patologicd din cadrul Spitalului Clinic Judetean de Urgenta
Constanta are potrivit cerintelor standardului de sisteme de management al calitatii Certificat SR EN ISO
9001:2008 valabil pentru domeniile:

Activitati de histopatologie, imunohistochimie, citologie, geneticd medicald si prosectura;

Activitati de cercetare dezvoltare in stiinge medicale;

Activitagi de invatamant superior universitar.

Sectiunea 11 - Atributiile Serviciului de Anatomie Patologica

Art.158 Serviciul Clinic de Anatomie Patologica are urmatoarele atributii:

- efectuarea diagnosticului histopatologie sau citopatologic, dupa caz, asupra produselor biologice
recoltate, si anume: piese operatorii, material bioptic, biopsii de tract digestiv, bronsice, hepatice,
pancreatice, renale, punetii medulare, ganglionare, lichide biologice, material aspirat cu ac fin, frotiuri
exfoliative, organe, fragmente tisulare si altele asemenea;

- efectuarea de autopsii tuturor pacientilor decedati in spital, care nu sunt cazuri medico-legale si, unde
este necesara confirmarea, precizarea sau completarea diagnosticului clinic, inclusiv tuturor copiilor pana
la varsta de un an, indiferent de locul decesului, precum si deceselor materne care nu sunt cazuri medico-
legale;

- efectuarea de imbalsamari, spalarea, imbracarea si cosmetizarea cadavrelor.

Art.159 Este obligatorie trimiterea pentru diagnostic histopatologie in serviciile de anatomie patologica a
tuturor fragmentelor tisulare recoltate de la pacienti in cursul interventiilor chirurgicale si a materialului
bioptic, impreuna cu fisa de insotire a materialului bioptic conform anexer.

Art.160 Regimul produselor biologice examinate in serviciul de anatomie patologica este urmatorul:
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- fragmentele tisulare incluse in blocuri de parafina, lamele histopatologice preparate dir
acestea, precum si frotiuri le citologice se pastreaza in histoteca serviciului de anatomi
patologica timp de cel putin 10 ani pentru lame si de cel putin 30 de ani pentru blocurile de parafina;

- medicul anatomopatolog este obligat ca, la cererea pacientului/apartindtorilor acestuia sau
reprezentantului legal, a medicului curant sau a medicului anatomopatolog din alt spital, sa eliberezc
blocurile de parafina si/sau lamele histopatologice in vederea unui consult, cu condifia asumdri
responsabilitatii  returnarii  lor de cdtre persoana care le solicita in scris  si cCu
mentionarea datelor de identitate ale acesteia.

Art.161 La internare, pacientului, apartinatorilor acestuia sau reprezentantului legal, dupa caz, i s
solicita exprimarea acordului, in scris, pentru:

-distrugerea tesuturilor care raman dupa orientarea macroscopica a pieselor chirurgicale biopsiilor sat.
fragmentelor recoltate la autopsie, numai dupa definitivarea diagnosticului histopatologic;

-folosirea unor fragmente tisulare/organe in scop didactic sau ca piese de muzeu, fara insa ca aceast.
situatie sa prejudicieze diagnosticul histopatologie: folosirea produselor biologice recoltate in studi:
medicale;

-folosirea in scop didactic/stiintific a imaginilor fotografice ale tesuturilor sau organelor recoltate
examinate;

-daca pacientul, apartinatorul acestuia sau, dupa caz, reprezentantul legal isi exprima dezacordul pentru
distrugerea tesuturilor care raman dupa orientarea macroscopica, pacientul, aparfindtorul acestuia sat.
reprezentantul legal, dupa caz, isi asuma in scris obligatia sa distrugd tesuturile, prin incinerare s
inhumare, pentru a nu aduce prejudicii sanatatii publice si sa aduca dovada efectudrii acesteia.

Art.162 Produsele biologice examinate in compartimentul de histopatologie pot avea urmatoarcu
provenienta:

-piese operatorii;

-material bioptic: biopsii de tract digestiv, bronsice, hepatice, pancreatice, renale, ganglionare, punctic
medulara si altele asemenea;

-fragmente tisulare recoltate la autopsie;

-material destinat examenului citologie.

Art.163 Modalitatea de aducere a produselor biologice in serviciul de anatomie patologica estt
urmatoarea:

-produsele biologice vor fi Insotite de un bilet de trimitere care trebuie sa cuprindd: numele si prenumel:
pacientului; sexul; varsta; codul numeric personal; numarul foii de observatie; date clinice si tratament:
aplicate anterior; datele examenului macroscopic intraoperator al piesei prelevate, in cazul pieselc
chirurgicale; rezultate histopatologice sau citopatologice anterioare; diagnosticul prezumtiv; data operat.
sau efectudrii biopsiei: semnatura si parafa medicului care trimite aceste produse;

-produsele biologice vor fi inregistrate in registrul de biopsii, cu urmatoarele rubrici: numérul de ordinc.
numele si prenumele pacientului, codul numeric personal, sexul, varsta, piesa trimisa, numarul foii d
observatie, diagnosticul clinic, sectfia care trimite piesa, numele operatorului, data primirii piesei;

-piesele operatorii se trimit in totalitate; nu sunt admise Tmpdrtirea piesei si trimiterea de tesut in ma
multe servicii de anatomie patologica simultan: piesa se poate trimite proaspata (nefixata) in maximum
doua ore de la operatie sau in formol tamponat 10% dupa acest interval, intr-un container care trebuie s.
contina un volum de formol de 2-10 ori mai mare decat volumul piesei; containerul va fi inscriptionat cu
numele si prenumele pacientului, numele piesel trimise, data operatiei, numele operatorului: piesu
chirurgicala va fi trimisa nesectionata, deschiderea ei facandu-se de cédtre medicul anatomopatolog; cand
acesta considera necesar, poate solicita prezenta mediculul operator la orientarea macroscopica; medicul
anatomopatolog consemneazd numarul, dimensiunile, aspectul pe suprafata, aspectul pe sectiune
pieselor operatorii, date care vor fi incluse in buletinul histopatologie la rubrica examenului macroscopit
al piesei: se repereaza zonele interesante din punct de vedere al diagnosticului, se recolteaza si s
prelucreaza corespunzator; piesele operatorii restante dupa recoltarea fragmentelor pentru examinarc.
histopatologica se vor tine minimum 3 luni dupa elaborarea diagnosticului anatomopatologic i
containere cu formol tamponat 10%, etichetate cu numarul de inregistrare din registrul de biopsii, dup:
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care vor fi distruse; lamele histopatologice rezultate s¢ vor pastra o perioada de minimum 10 ani, iar
blocurile de parafina rezultate se vor pastra o perioada de minimum 30 de ani.

Art.164 Biopsiile se trimit in formol tamponat 10%; containerul trebuie inscriptionat cu datele de
identitate ale pacientului si sectia care trimite; se consemneazd numdrul, dimensiunile si aspectul
macroscopic, dupa caz; se prelucreaza corespunzitor standardelor histopatologice; lamele histopatologice
rezultate se vor pastra o perioada de minimum 10 ani, iar blocurile rezultate se vor pastra o perioada de
minimum 30 de ani.

Art.165 Tipurile de diagnostic histopatologie sunt urmétoarele:
a) diagnostic histopatologie la parafina;
b) diagnostic histopatologie la gheata/examen extemporaneu.

Art.166 Elaborarea diagnosticului histopatologie se face de catre medicul anatomopatolog, folosind
tehnicile de anatomie patologica de care dispune: obligatoriu coloratie uzuala -hematoxilina eozina - si,
dupa caz. coloratii speciale, in maximum 30 de zile lucratoare din momentul primirii pieselor, cel putin ca
diagnostic de etapa.

Art.167 Daca medicul anatomopatolog considera ca pentru stabilirea cu precizie a diagnosticului, sunt
necesare tehnici speciale de anatomie patologica care nu sunt disponibile in serviciul respectiv, precum:
imunohistochimie, biologie moleculara, imunofluorescenta sau microscopie electronica, va consemna
acest lucru in buletinul histopatologie pe care il elibereaza.

Art.168 Examenele extemporanee se efectucaza la cererea clinicianului, fiind recomandabil sa fie
anuntate cu 24 de ore inainte de interventia chirurgicala.

Art.169 Medicul anatomopatolog are dreptul sa refuze examenul extemporaneu in oricare dintre
urmatoarele situatii:

- tesutul trimis este impropriu, din punct de vedere tehnic, examenului histopatologie la gheata, de
exemplu: os/zone calcificate, debriuri necrotice etc:

- piesa trimisa sau leziunea este foarte mica. existand riscul prejudicierii diagnosticului la parafina;

- in circumstante speciale, care se apreciazd de medicul anatomopatolog dupa sectionarea la gheata, de
exemplu: noduli tiroidieni, ganglion limfatic suspect de malignitate limfoida.

Art.170 Rezultatul histopatologie al examenului extemporaneu este comunicat sectiei, acesta poate
cuprinde numai afirmarea sau infirmarea malignitatii si este utilizat numai pentru luarea deciziei
terapeutice intraoperatorii; orice alta decizie terapeutica se ia doar pe baza diagnosticului definitiv ia
parafina.

Art.171 Este obligatorie prelucrarea la parafina a fragmentului tisular examinat la examenul
extemporaneu.

Art.172 Buletinul histopatologie este elaborat numai de medicul anatomopatolog. Acesta cuprinde
diagnosticul histopatologie si va avea obligatoriu urmatoarele puncte: numarul de ordine din registrul de
biopsii si data inregistrarii, datele din biletul de trimitere, descrierea macroscopica a piesel, descrierea
microscopica a piesei, concluzia diagnostica, semnatura si parafa medicului anatomopatolog. Originalul
buletinului histopatologie se pastreaza in arhiva serviciului de anatomie patologica impreuna cu biletul de
trimitere a produsului biologic, minimum 30 de ani.

Art.173 Copii ale buletinului histopatologie se elibereaza in doua exemplare: un exemplar este destinat
medicului care a solicitat examenul histopatologie, celalalt exemplar este inmanat pacientului. Buletinul
histopatologie poate fi eliberat unui apartinitor legal, pe baza de procura, conform dreptului la
confidentialitatea informatiilor.
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Art.174 Exemplarul destinat medicului care a solicitat examenul histopatologie se ataseazda de citrc
acesta in mod obligatoriu la foaia de observatie a pacientului.

Art.175 Metodologia examinarii histopatologice in consult este urmétoarea:

- lamele/blocurile in consult vor fi inregistrate in registrul de biopsii cu mentiunea de lame/blocuri i
consult, cu acordarea unui numar de inregistrare din serviciul propriu;

- diagnosticul histopatologie va indeplini aceleasi conditii ca cel elaborat pentru piesele prelucrate i
serviciul propriu.

Art.176 Produsele biologice examinate in compartimentul de citologie pot avea urmatoarea provenienta:
- lichide biologice;

- material aspirat cu ac fin;

- frotiuri exfoliative;

- amprente.

Art.177 Produsele biologice citologice vor fi insotitc de un bilet de trimitere care trebuie sa cuprind:
urmatoarele:

-datele de identitate ale pacientului;

-informatii medicale privind afectiunile pacientului;

-precizarea zonei anatomice din care s-a recoltat produsul citologie;

-tehnica de recoltare;

-diagnosticul prezumtiv;

-semnatura si parata medicului care solicita examenul citopatologic

Art.178 Diagnosticul citopatologic se elaboreaza de medicul anatomopatolog, folosind tehnicile de carc
dispune, obligatoriu coloratie Papanicolau pentru frotiurile cervico-vaginale si, facultativ, dupa cas.
coloratii speciale.

Art.179 Daca medicul anatomopatolog considera ca pentru stabilirea cu precizie a diagnosticului sunt
necesare tehnici speciale de anatomie patologica care nu sunt disponibile in serviciul respectiv, d«
exemplu: imunohistochimie, biologie moleculara, imunofluorescenta va consemna acest lucru in buletinu!
citopatologic pe care il elibereaza.

Art.180 (1) Buletinul citopatologic cuprinde diagnosticul citopatologic si este elaborat numai de catr.
medicul anatomopatolog.

(2) Originalul buletinului citopatologic se pastreaza in arhiva serviciului de anatomie patologica impreun::
cu biletul de trimitere a produsului biologic, minimum 30 de ani.

(3) Copia buletinului citopatologic se elibereaza medicului care a solicitat examenul citopatologic si/sat
pacientului ori apartindtorilor acestuia, cu procura din partea pacientului, dupa caz.

(4) Copia buletinului citopatologic se ataseazd in mod obligatoriu la foaia de observatie a pacientului.

Art.181 (1) Autopsia se efectueaza de medicul anatomopatolog dupa studierea foii de observatie ¢
decedatului.

(2) La autopsie asista obligatoriu medicul sef al sectiei unde a decedat bolnavul, medicul curant sau un
medic desemnat de medicul sef de sectie al sectiet unde a decedat bolnavul.

(3) La autopsie pot asista, in functie de circumstanta, al{i medici, studenti la medicina sau elevi la scoli
sanitare, dar numai cu acordul medicului sef de sectie al serviciului de anatomie patologica.

Art.182 (1) Rezultatul autopsiei anatomopatologice va cuprinde stabilirea tanatogenezei.

(2) Certificatul medical constatator de deces se completeazd dupa cum urmeaza:

-de cdtre medicul anatomopatolog, in cazul in care se efectueaza autopsia;

-in cazul in care nu se efectueaza autopsia si decesul nu constituie caz medico-legal, certificatul medicai
constatator de deces se elibereazd de catre medicul curant care a Ingrijit bolnavul inaintea decesului;
-diagnosticul din certificatul medical constatator de deces se trece in foaia de observatie, pe biletul d.
insotire a decedatului si in registrul de inregistrare a decedatilor.
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Art.183 (1) Diagnosticul anatomopatologic macroscopic postnecroptic se completeazd in foaia de
observatie si in registrul de protocoale ele autopsie al serviciului de anatomie patologica.

(2) Medicul anatomopatolog le explica apartinitorilor leziunile gasite, mecanismul mortii, cu precizarea
ca rezultatul definitiv este stabilit numai dupa examenul microscopic.

(3) Medicul anatomopatolog redacteaza protocolul de autopsie in maximum 48 de ore de la efectuarea
autopsiei, conform standardelor in vigoare ale specialitatii, si il trece in registrul de protocoale de autopsie
al serviciului de anatomie patologica.

(4) Examenul histopatologie al fragmentelor recoltate in cursul autopsiei se efectueazd in maximum doua
luni de la data acesteia si se stabileste diagnosticul final postnecroptic care:

- se anexeaza protocolului de autopsie in registrul de protocoale de autopsie;

- se comunica in scris medicului curant al decedatului, care are obligatia de a-l anexa in foaia de
observatie a pacientului;

- se comunica in scris apar{indtorilor decedatului, daca apartinatorii solicita in scris directiei spitalului
eliberarea acestuia.

Art.184 Gradul concordantei anatomoclinice se stabileste dupa cum urmeaza:

-neconcordanta anatonioclinica se comunica medicului curant si medicului sef de sectie al sectiei unde a
decedat bolnavul;

-serviciul de anatomie patologica comunica trimestrial directiei spitalului, care are obligatia de a
comunica in scris casei de asigurdri ele sanatate situatia cazurilor finalizate sub urmaitoarele rubrici;
numarul de cazuri autopsiate, numirul de cazuri scutite de autopsie, numarul de cazuri cu diagnostic
concordant, numarul de cazuri cu diagnostic discordant partial si numarul de cazuri de discordanta majora
intre diagnosticul final si diagnosticul la deces stabilit in sectie.

Art.1865Actele compartimentului de prosectura se pastreaza dupa cum urmeaza:

a) registrul de inregistrare a decedatilor - permanent;

b) biletul de insotire a cadavrului, la care se ataseaza cererea de scutire de autopsie si copia de
pe actul de identitate al solicitatorului, dupa caz - minimum 30 de ani;

¢) protocolul de autopsie: macroscopic. microscopie - minimum 30 de ani,

Art.186 (1) Serviciul de anatomie patologica este incadrat cu personal medical conform normativelor de
personal din unitatile sanitare.

(2) In cadrul serviciului de anatomie patologica pot activa medici anatomopatologi, biologi, chimisti,
asistenti de anatomie patologica, registratori medicali, laboranti, autopsieri, ingrijitoare, baiesi.

(3) Datorita specificului activitatii, riscului de contaminare si implicatiilor medico-legale ale activititii, nu
este permisa ratarea personalului care lucreaza in cadrul serviciului de anatomie patologica cu personal
din cadrul restului sectiilor spitalului.

(4) Asistentii medicali trebuie sa fie in mod obligatoriu absolventi ai unei institutii de invatamant medical,
pregatiti in specialitatea asistent medical de laborator.

(5) Pentru perioada concediului de odihna sau, dupa caz, a sarbatorilor legale, seful serviciului de
anatomie patologica va delega in scris un alt medic anatomopatolog din serviciu, care va prelua atributiile
sefului de sectie.

Art.187 Efectuarea autopsiei anatomopatologice se face cu respectarea urmétoarelor conditii:

-autopsia este obligatorie pentru toate situatiile stabilite prin norme;

la cerere, si contra cost, se pot efectua autopsii ale unor persoane decedate la domiciliu, daca acestea nu -
constituie cazuri medico-legale;

-daca in cursul autopsiei medicul anatomopatolog constata leziuni cu implicatii medico-legale, opreste
autopsia si anunta organul judiciar competent, potrivit legii;

-decizia autopsiei anatomopatologice (versus cea medico-legala) o 1a medicul sef de serviciu de anatomie
patologica, care raspunde pentru ea; cazurile ce necesita o autopsie medico-legala sunt precizate prin lege.
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Art.188 In situatia in care decesul survine in ambulanta sau in camera de garda a spitalului, se va intocm:
foaia de examinare pentru decedatul respectiv si va fi anuntat Serviciul de interventie la evenimente din
cadrul Politiei, care va proceda conform reglementarilor legale in vigoare.

Art.189 In cazul decesului copilului cu vérsta sub | an ia domiciliu, se va proceda dupa cum urmeazi:
-constatarea decesului se face de catre medicul de familie/medicul ambulantei;

-medicul care a constatat decesul anunta Serviciul de interventie la evenimente din cadrul Politiei, care vu
proceda conform reglementarilor legale in vigoare.

Art.190 In situatia in care apartinatorii/reprezentantii legali solicita scutirea de autopsie si sunt Intrunitc
conditiile legale acordarii acesteia, se va proceda dupd cum urmeaza:

-apartinatorii/reprezentantii legali vor completa formularul privind scutirea de autopsie;

-nu s¢ acorda scutire de necropsie pentru decesele survenite la mai putin de 24 de ore de la internare;
-scutirea de autopsie, la care se ataseazd o copie de pe actul de identitate al apartindtorulu:
/reprezentantului legal, va fi aprobata de medicul curant, seful de sectie unde a decedat bolnavul, sefu!
serviciului de anatomie patologica si directorul spitalului si va fi pastrata impreuna cu biletul de tnsotire «
decedatului;

-se poate acorda scutire de autopsie, daca nu exista dubii asupra tratamentului aplicat sau asupru
diagnosticului de deces, precum si in cazul decesului survenit in cursul interndrii pentru o cura periodica «
unei afectiuni cronice terminale.

Art.191 In situatia in care nu este posibila contactarea apartindtorilor decedatului si nu se intrunesc
conditiile legale pentru prelevarea de organe si fesuturi, se va proceda dupad cum urmeaza:

-dupa 3 zile de la deces va fi anuntata, in scris, Politia de catre sectia spitalului unde a decedat bolnavul;
-daca, intr-un interval de 10 zile de la survenirea decesului, nu se prezintd apar{indtorii, decedatul va i
considerat caz social;

-in situatia in care intre spital si institutiile de Tnvatamant medical superior uman exista norme comun.
semnate de ambele institutii, daca nu exista probleme referitoare la diagnosticul si tratamentul aplicat «:
daca pacientul nu a suferit de boli infectocontagioase, de exemplu: tuberculoza, SIDA etc, cadavrul poatc
fi preluat de serviciul pentru exploatarea cadavrelor al catedrei de anatomie din institutia de Tnvataman:
medical superior, daca exista un contract intre cele doua institutii;

-pentru cadavrele nerevendicate si nepreluate de serviciile pentru exploatarea cadavrelor ale catedrelor d.
anatomie din institutiile de invatamant medical superior, se va efectua autopsia si va {1 anuntata in scri-
primaria din raza teritoriala a spitalului, aceasta urmand sa inhumeze cadavrul in maximum 3 zile de [
notificare.

Art.192 Cheltuielile aferente serviciilor medicale efectuate in serviciul de anatomie patologica sunt
suportate prin contractul Incheiat de spital cu casa de asigurdri de sdnatate, din bugetul altor spitale care
solicita examene histopatologice sau direct de la pacient in conditiile in care:

a) recoltarea produselor biologice de examinat se face intr-un cabinet sau spital privat;

b) pacientul solicita un consult histopatologie;

¢) pacientul este internat in spital, in regim cu plata.

Art.193 Prin persoane nerevendicate se intelege acei pacienti nerevendicati legal de nici un apartindtor dc
gradul 1, de sot/sotie sau reprezentant legal, dupa caz, pe toata durata spitalizirii, pana la declararea legal
a decesului si ale caror servicii funerare intra in grija statului. De asemenea, in aceasta categorie intra s
persoanele tara apartinatori aliate in unitatile de ingrijire sociala, cum sunt: cimine de batrani, caminc-
spital etc.

Art.194 Prelevarea de organe si/sau tesuturi de la cadavre se face cu acordul scris al sefului de sectie, o
directorului institutiei, al unui reprezentant al Comisici de transplant de tesuturi si organe a Ministerulu:
Sanatatii si, dupd caz, al unui medic legist.

Art. 195 Seful laboratorului stabileste necesarul de produse pentru o functionare normala a laboratorului.
asigura realizarea partii corespunzatoare a Planului anual de achizitii a spitalului.



Art.196 Manipularea cadavrelor in cadrul spitalului se face dupa cum urmeaza:

-decesul este constatat de cétre medicul curant sau medicul de garda care consemneazd ora decesului in
foaia de observatie cu semnitura si parafa; medicul care a constatat decesul scrie epicriza de deces
mentionand data completdrii acesteia, semneaza si parafeaza. In cazul declararii mortii cerebrale, se
respecta protocolul aprobat de Anexa I din legea 104/2003, iar pacientul este declarat purtdtor potential de
organe, imediat initiindu-se protocolul corespunzétor in acest caz. Medicul care a constatat decesul anunia
medicul sef al liniei de garda pe spital (medicul din linia | de garda din specialitatea chirurgie generald) la
telefon 0732334365 si, obligatoriu, serviciul de morga la telefon 0756151111 sau interior 3474.

-dupd constatarea decesului, cadavrul este pastrat 2 ore in sectia unde a fost internat, intr-o camera special
amenajata;

-dupa 2 ore de la deces, cadavrul este transterat la morga de cétre brancardierul sectiei unde a decedat
bolnavul sau de brancardierul de serviciu si este depus in frigiderul mortuar/camera frigorifica; este
obligatorie existenta in spital a cel putin unui frigider mortuar/camera frigorifica;

-anuntarea apartinatorilor despre survenirea decesului se face numai dupa 2 ore de la constatarea acestuia
de catre reprezentantul serviciului de morga desemnat de conducerea spitalului;

-decedatul este adus dezbracat, fara obiect pretioase (inele, cercei, etc) invelit intr-un cearceaf. Se va
mentiona in scris (pe biletul de insotire a decedatului) prezenta de proteze dentare fixe din metal si
culoarea alb sau galben;

-decedatul trebuie sa poarte (de preferinta pe antebrat) o bratara de identificare cu urmadtoarele: nume,
prenume, varsta, sectia unde a fost internat, ora decesului, numarul foii de observatie, adresa $i numarul
de telefon al apartinatorului;

-in cazul donatorilor de organe si tesuturi, se respecta protocoalele aprobate pentru procedurile de
prelevare.

Art.197 Decedatul trebuie insotit catre serviciul clinic de anatomie patologica de urmdtoarele
acte:
-biletul de insotire al decedatului catre Serviciul Clinic de Anatomie Patologica in care se include: nume,
vérsta, ultimul domiciliu, data nasterii, CNP-ul, data si ora decesului, sectia unde a fost internat, numérul
foii de observatie, diagnosticul de deces, semnatura si parata medicului curant. Toate acestea intr-un bilet
tipizat, unic pentru intreaga tara;
-foaia de observatie cu evolutia completata la zi, inclusiv  constatarea  decesului
(cu semnatura si parafa) si epicriza de deces (semnatura, parafa, data efectudrii);
-buletinul de identitate/carte de identitate/pasaportul decedatului.
Foaia de observatie si actul de identitate al decedatului vor fi aduse Serviciului Clinic de Anatomie
Patologica cel mai tirziu pana la ora 9 a diminetii urmatoare survenirii decesului sau se ridica de catre un
delegat al Prosecturii de la Biroul de Interndri sub semnétura la nivelul Stationarului Central.
Decedatul este trecut in registrul de inregistrare al decedatilor.
Toate actele sau manevrele medicale post-mortem se efectueazd numai dupd implinirea a 24 ore de la
deces cuprinzind:

a) Certificatul medical constatator de deces

b) Necropsia

¢) Imbalsamare

Sectiunea I1I - Atributiile personalului

Art.198 Medicul Sef de Anatomie Patologica

- raspunde de coordonarea intregii activititi profesionale si administrative a sectiei, de instruirea intregului

personal din subordine cu privire la cunoasterea si respectarea normelor de aplicare a contractului — cadru

privind acordarea asistentei medicale in sistemul asigurérilor sociale de sdnitate precum si a legislatiei

specifice domeniului de activitate;

- are competentd in executia tehnica a tuturor operatiunilor din laboratorul de histopatologie, citologie si

prosecturd, in caz de necesitate, pentru a ajuta activitatea serviciului;

- stabileste si verifica punerea in lucru a pieselor operatorii, ca si activitatea diagnostica a medicilor in

subordine in ceea ce priveste examenele extemporanee intraoperatorii, histopatologice la parafina,

imunohistochimice, citologice, genetice, ca i diagnosticul de deces dupd efectuarea necropsiet;

- verificd repartizarea sarcinilor de serviciu pentru medicii primari, medicii specialisti (din invatamant,

din cercetare si cei platiti de casa de asigurari), asistenta sefd, asistentii medicali de histopatologie si
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citologie, autopsieri, registratori medicali, ingrijitoare si rispunde de munca acestora;

- coordoneaza activitatea Colectivului de Cercetare din cadrul Serviciului si monitorizeazd bunu
desfasurare a proiectelor de cercetare derulate in cadrul programelor nationale si internationale;

- verificd aprovizionarea materialelor consumabile de care raspunde asistenta sefd;

- verifica si controleaza prezenta si respectarea orelor de program a personalului subordonat;

- informeazd conducerea Spitalului asupra oricarei probleme de natura tehnica, de aprovizionare, d
protectia muncii sau disciplinara care apare sau ar putea aparea in cadrul serviciulu;

- controleaza raportarea de citre asistenta sefd a laboratorului a datelor statistice pe departartamente dc
histopatologie, imunohistochimie, citologie, genetica, cercetare §1 prosecturd;

- erificd respectarea normelor de pastrare si conservare a reactivilor de laborator folositi si controleazd
respectarea acestor norme de catre tot personalul din subordine, conform normelor;

- verifica, periodic, modul de pastrare a instrumentarului si a aparaturii din dotare, ca si colectarcu
materialelor utilizate sau a resturilor din pieselor operatorii si de la necropsii, depozitarea acestora in
vederea distrugerii, conform normelor legale in vigoare;

- controleaza periodic efectuarea curdteniei si a dezinfectiei laboratorului;

- respecta normele igienico-sanitare si de protectia muncii si mediului $i controleaza respectarea acestos
norme de catre tot personalul din subordine, conform normelor legale in vigoare;

- respectd secretul profesional, secretul informatiilor ce provin din exercitarea profesiei si controleaz:
respectarea acestor norme de catre tot personalul din subordine;

- se¢ preocupd de actualizarea cunostiintelor profesionale si de utilizarea echipamentelor prin stud
individual sau alte forme de educatie continua;

- respectd regulamentul de ordine interioard si controleaza respectarea acestuia de cétre tot personalul din
subordine;

- programeaza activitatea medicilor astfel incat fiecare medic sd lucreze periodic in diversel.
compartimente ale sectiei, in scopul ridicarii pregétirii profesionale si a practicdrii cu competen{d egald
tuturor profilelor de activitate;

- ia masuri in vederea respectarii protocoalelor de practica elaborate conform dispozitiilor legale, in secti
pe care o conduce;

- respecta drepturile pacientilor asa cum rezulta din Legea nr.46/2003;

- organizeaza si raspunde de activitatea didactica i stiintifica desfasuratd in sectie;

- organizeaza si participa la confruntarea anatomo-clinica a cazurilor deosebite;

- informeaza conducerea spitalului asupra activititii sectiei, punand la dispozitie actele necesare in aces:
scop;

- raspunde de raportarile periodice solicitate de conducerea spitalului;

- controleaza si indruma codificarea corectd a diagnosticelor;

- supervizeaza, controleaza, indruma si organizeaza inregistrarea in sistemul electronic al Spitalului;

- controleaza permanent tinuta corectd si comportamentul personalului incadrat in sectie;

- respecta confidentialitatea informatiilor decurse din serviciile medicale acordate pacientilor precum »i
intimitatea si demnitatea acestora, asa cum sunt stabilite prin Legea nr.46/2003 — Legea pacientilor;

- cunoaste si respectd codul de etica si deontologie al medicului si Legea privind exercitarea profesiei d«
medic;

- respectd reglementdrile privind supravegherea,prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistente:
medicale conform prevederilor in vigoare (OMS nr.1101/2016);

- organizeaza, controleaza si raspunde pentru derularea activitagilor proprii sectiei, conform planului anua’
de supraveghere si control al infectiilor nosocomiale din spital;

- raspunde de activitatea desfasurata de personalul propriu al sectiet;

Art.199 Medic Specialist Citologie - Anatomie Patologica

- s aiba competentd in executia tehnicd a tuturor operatiunilor din laboratorul de histopatologie, citologic
si prosecturd pentru a ajuta, in caz de necesitate, activitatea serviciului;

- efectueaza punerea in lucru a pieselor operatorii si participa la includerea pieselor la parafina si asigur:
activitatea diagnostica 1in ceea ce priveste examenele intraoperatorii, citologice, histopatologice I
parafind a pieselor operatorii a fragmentelor prelevate la necropsie si a biopsiilor. Raspunde de pastrarcu
pieselor operatorii si pieselor de amputatie, examinate si orientate pana la diagnosticare;

Isi dau acordul pentru eliberarea lamelor si blocurilor unor pacienti pentru investigare in alte institutii ct
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conditia ca in histoteca sa ramana lame colorate si sub semnatura pacientului. In cazul in care medicul
anatomo-patolog cere lame si blocuri din diverse motive este in totalitate responsabil de aducerea lor.
Daca in 3 zile nu poate da diagnosticul are oblgativitatea a se adresa sefului sectiei pentru decizia finala .
Medicul care raspunde de activitatea din morga (prin rotatie saptamanala):

-verificd tabelele intocmite de autopsieri si le semneaza dimineata si la ora 13%;

-verifica dacd piesele de amputatie au fost orientate;

-face autopsii ale avortonilor, fetilor morti si nou-nascutilor decedati in saptimana respectivi;

-anunta sectia (impreund cu autopsierul) care a trimis decedatul pentru remedierea lipsurilor. Daca datele
de identificare nu au parvenit in timp de o ord, anuntd asistentul coordonator si seful sectier de anatomie
patologica;

-semneazi certificate de imbalsamare;

-semneaza scutirile de necropsie, in conditii legale;

-verificd decedatii cunoscuti CML si cazurile sociale, sd fie puse la loc vizibil si cu toate datele de
1dentificare;

-sambadta, duminica si sérbatorile legale medicul care a fost desemnat prin rotatie, face de garda pentru
eventualele urgente.

Art.200 Medic Specialist Histopatologic - Anatomie Patologica

Are responsibilitatea diagnosticului necroptic, citologic si histo — patologic (extemporaneu si la parafind).
1)Activitatea din laboratorul de histopatologie:

1.1. In timpul examenului extemporaneu s-au cu ocazia orientdrii pieselor chirurgicale, medicul
anatomopatolog dupa ce a fost sesizat de asistent ia legatura cu medicul interventionist sau cu serviciul
clinic de unde provin biopsii/piese chirurgicale a caror pasaport de insotire al prelevatelor nu este
completat in intregime (date de identitate ale bolnavului: nume, prenume, varsta, numdr foaie de
observatie/numar din registrul de consultatii si numarul carnetului de asigurare medicald; motivele de
trimitere: diagnostic, suspiciunile de diagnostic, antecedente patologice, etc.; numele scris citet sau parafa
medicului care trimite prelevatul la laborator; data de trimitere) si completeaza corect pasaportul.

1.2. Orienteaza piesele chirurgicale/piese de la necropsii, descrie aspectul macroscopic (are obligatia sd
descrie si sa anunte operatorul daca biopsia/piesa chirurgicala a fost adusa in cantitate insuficienta, tardiv
sau in conditii improprii de conservare), preleveaza sectiuni/fragmente pentru examenul microscopic
extemporaneu sau la parafind, le aseaza in pungute de tifon sau in recipiente impreund cu numdrul de
identificare), verificd ce s-a scris la descrierea macroscopica, precizeaza in scris data orientdrii si
semneaza pasaportul, raspunzand de corectitudinea datelor; pastrarea pieselor pana la darea rezultatului
histopatologic este la latitudinea medicului anatomopatolog.

1.3. Participa la includerea fragmentelor deshidratate in parafind, pentru o mai mare precizie a
diagnosticului.

1.4. Primeste cupele histologice (la terminarea procesarii de citre tehnicieni), semneaza pentru primirea
lor, precizand si data.

1.5. Efectueazi citirea lamelor in maxim 3 zile, apoi daca este cazul, se adreseaza sefului de sectie pentru
finalizarea diagnosticului histopatologic.

1.6. Scrie / dicteaza / controleazd corectitudinea transcrierii protocolului histopatologic care cuprinde:
descriere macroscopica, descriere microscopica, diagnostic (inclusiv grading si stadializdri, cand este
cazul) fiind direct raspunzator.

1.7. Dupa diagnosticare, lamele sunt returnate tehnicienilor care le pastreaza, minim 10 ani.

2.Activitatea din prosecturd:

2.1. Anunta seful de serviciu/directia, cand decedatul, desi a primit scutire de necropsie, are suspiciuni de
caz medico-legal. In cazul unui decedat din cauze care intrd sub inciden{d medico-legala sau este un caz
social, registraturile Laboratorului de Anatomie Patologica si a serviciilor clinice unde s-a produs decesul
pornesc demersurile necesare.

2.2. Participa la efectuare necropsiei decedatului (adult sau copil) impreund cu asistentul de prosectura,
recolteazad piese pentru precizarea diagnosticului histopatologic, rispunde de procesul de imbalsamare a
cadavrului.

2.3. Stabileste diagnosticul macroscopic (necroptic) al decedatilor, stabileste impreund cu medicul
clinician diagnosticul de deces pe care il semneaza fie medicul clinician fie medicul anatomo - patolog;
2.4. Protocolul de necropsie si diagnosticul anatomo - patologic se scriu in aceeasi zi de catre medicul
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anatomo - patolog care semneaza, codifica si isi pune parafa.
2.5. Verifica timp de o saptamdnda, prin rotatie :

- tabelele cu decedatii existenti in morga (intocmite de asistentii autopsieri la ora 8 si la ora 1300);

- corectitudinea datelor de identificare a decedatilor din Registrul de evidentd al decedatilor din
prosectura;

- scutirile de necropsie;

- activitatea de completare a certificatelor constatatoare de deces (corectitudinea copierii diagnosticelo:
in foile de observatie si in calculator);

- urmareste intocmirea actelor necesare de citre operatorul de date din prosecturd si / sau registratura «
Laboratorului Clinic de Anatomie Patologica atat pentru cazurile sociale cat si pentru cele medico-legale.

Art.201 Chimist - Laborator de Imunohistochimie

- si aiba competenta 1in executia tehnica a tuturor operatiunilor din laboratorul dc
imunohistochimie/citologie pentru a ajuta, in caz de necesitate, activitatea serviciului;

- sa aibd competenta in executia tehnici tehnici de imunohistochimie, algoritme de diagnostic ii:
imunohistochimie, biochimie clinici;

Art.202 Biolog - Compartiment Laborator de imunohistochimie/citologie
- sia aibd competenta in executia tehnicd a tuturor operatiunilor din laboratorul d.
imunohistochimie/citologie pentru a ajuta. in caz de necesitate, activitatea serviciului;

- sa aiba competenta in executia tehnici de citologie, algoritme de diagnostic In imunocitochimie -
imunohistochimie, aspecte citologice medicale;

Art.203 Asistentul medical sef - Serviciul de Anatomie Patologica

- sa aibd competenta in executia tehnica a tuturor operatiunilor din laboratorul de histopatologie, citologic
si prosecturd pentru a ajuta, in caz de necesitate, activitatea serviciului i de a coordona st control:
prestagia personalului mediu si ajutétor;

- repartizeaza sarcinile de srviciu pentru asistentii medicali de histopatologie si citologie, autopsierti.
registratori medicali, ingrijitoare si raspunde de munca acestora;

- raspunde de buna aprovizionare a materialelor consumabile (independent sau la solicitirile sefului dc
serviciu);

- supervizeaza condica de prezenta, controleaza prezenta si respectarea orelor de program a personalulu:
subordonat;

- informeaza seful de serviciu si directorul de ingrijiri asupra oricarei prebleme de natura tehnica, dc
aprovizionare, de protectia muncii sau disciplinara care se iveste sau s-ar putea ivi in cadrul serviciului;

- controleaza raportarea catre seful serviciului si directorului de ingrijiri a datelor statistice pe laboratoar:
si prosectura;

- respectd normele de pastrare si conservare a reactivilor de laborator folositi i controleaza respectarc.:
acestor norme de citre tot personalul din subordine;

- asigurd pastrarea instrumentarului si a aparaturii din dotare, supravegheazd colectarea materialelo:
utilizate sau a resturilor din pieselor operatorii si de la necropsii si se asigurd de depozitarea acestora ir
vederea distrugerii, conform normelor legale in vigoare;

- supravegheaza si controleaza efectuarea curdfeniel si a dezinfectiei serviciului, conform normelor in
vigoare;

- respecta codul de etica al asistentului medical §1 controleazd respectarea acestor norme de catre tot
personalul din subordine;

- stabileste sarcinile de serviciu ale intregului personal din subordine din laborator, pe care le poatc
modifica, informand medicul sef de laborator, directorul de ingrijiri medicale;

- coordoneazi, controleaza si raspunde de calitatea activitatii desfasurate de personalul din subordine;

- se preocupa de procurarea materialelor sanitare necesare desfasurarii activitafii;

- raspunde de indeplinirea prompta si corectd a sarcinilor de munca a personalului medical din subordine:
- participa la evaluarea personalului sanitar din subordine ori de cate ori este necesar, in cadrul comisic:
de evaluare;

- asigurd acomodarea si integrarea personalului nou incadrat, in vederea respectdrii sarcinilor din fisu
postului;



- controleaza activitatea de educatie pentru sanatate realizata, destasurata de asistentii medicali $i surorile
medicale;

- informeazd medicul sef de serviciu si dupd caz directorul de ingrijiri medicale despre evenimentele
deosebite petrecute in timpul turelor;

- aduce la cunostinta directorului de ingrijirt medicale absenta temporara a personalului in vederea
suplinirii acestuia potrivit reglementarilor legale n vigoare;

- raspunde de aprovizionarea serviciului cu instrumentar si alte materiale sanitare necesare si de
intretinerea si inlocuirea acestora, conform normelor stabilite in unitate;

- realizeaza autoinventarierea periodica a dotdrii serviciului conform normelor stabilite in colaborare cu
directorul de ingrijiri medicale si deleagd persoana care rispunde de aceasta, fatd de administratia
institutiei;

- controleaza zilnic condica de prezentare a personalului §i 0 contrasemneaza;

- analizeaza si propune nevoile de perfectionare pentru categoriile de personal din subordine si le
comunica directorului de ngrijiri medicale;

- raspunde de mentinerea unui climat de liniste si colaborare in cadrul echipei medicale;

- asigurd péstrarea secretului profesional si oferd informatii apargindtorilor, numai in interesul bolnavilor,
respectand drepturile pacientului;

- in cazuri deosebite propune spre aprobare, impreund cu medicul sef de serviciu, suplimentarea
personalului conform reglementarilor legale si informeaza directorul de ingrijiri medicale din unitate;

- in cazul constatarilor unor acte de indisciplina la personalul din subordine, in cadrul serviciului, propune
modul de rezolvare si informeaza medicul sef al serviciului, directorul de ingrijiri medicale si liderul de
sindicat al serviciului;

- intocmeste graficul de lucru lunar, asigura folosirea judicioasd a personalului pe perioada concediilor de
odihna;

- in lipsa ei deleagd alt cadru mediu corespunzator care si raspundd de sarcinile asistentului sef, prin
cerere scrisd aprobatd de medicul sef si directorul de ingrijiri medicale;

- Intocmeste graficul concediilor de odihna conform legislatiei in vigoare si contractului colectiv de
muncd, de comun acord cu angajatul unitatii si sindicatul si informeaza directorul de ingrijiri medicale de
unitate, raspunde de respectarea acestuia si asigura inlocuirea personalului pe durata concediului;

- are obligatia de a coordona repartizarea elevilor scolilor postliceale si colegiilor medicale, insoti{i de
instructorul de practicd, urmareste si controleaza activitatea acestora;

Art.204 Asistent Autopsier - Laborator de prosecturi (autopsie)

Asistentii de prosectura, prin rotatie saptimanald, coordoneaza activitatea din morga avand urmatoarele
responsabilitati:

- verifica intrdrile decedatilor adulti, fetilor morti, avortonilor si pieselor de amputatie, In registrele de
evidentd de la registratura si in frigiderele din morgd, in ceea ce priveste identificarea lor (prezenta la loc
vizibil a unor benzi de leucoplast pe care sunt scrise citef datele de identificare: numele, prenumele, varsta
numadrul foii de observatie, sectia de unde provin, daca sunt cazuri sociale sau cazuri cunoscute ca fiind
medico-legale). Aceasta activitate se destasoarid in colaborare cu operatorul de date arondat;

- verifica sa corespunda datele de identitate din foaia de observatie cu datele de identificare scrise pe
leucoplastul de pe decedat;

- inregistreaza datele de identitate luate din foaia de observatie clinica, intr—un registru de evidenta a
deceselor. In prealabil datele de identitate se confruntd cu datele de pe leucoplastul atasat cadavrului
(nume, prenume, varsta, FO si sectia de unde provine);

- verifica foile de observatie care trebuie sa cuprinda epicriza, diagnosticul clinic si diagnosticul de deces;
- zilnic la ora 8 intocmeste un tabel cu toate intrarile in morgd (decedati adulti, feti morti, avortoni si
piese de amputatie). Acest tabel este semnat de asistentul de prosecturd si de medicul anatomopatolog de
rotatie sdptdmanala;

- zilnic 1a ora 13% intocmeste un tabel cu toate cazurile care ramdn in morgd dupa aceastd ord; in acest
tabel se trece si situatia decedatilor (caz medicolegal, caz social, etc.). Acest tabel este semnat de
asistentul de prosectura si de medicul anatomopatolog de rotatie saptamanala;

- anuntd medicul de serviciu de toate neregulile de identificare a decedatilor (inclusiv simbita, duminica
si in sdrbdtorile legale) si Tmpreund cu acesta anuntd sectia care a trimis decedatul pentru remedierea
lipsurilor. Dacad datele de identificare corecte nu au parvenit in timp de o ord, anuntd asistentul
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coordonator si seful laboratorului de anatomie patologica. Aceastd activitate se desfasoard in colaborart
cu operatorul de date arondat;

- aseaza la loc vizibil cazurile ce vor fi predate IML-ului si anuntd operatorul de date, de serviciu de dupa
amiaza despre existenta lor;

- raspunde de aplicarea tuturor masurilor de igiena si antiepidemice potrivit legislafiei in vigoare;

- raspunde de buna utilizare, pastrare a instrumentarului §i aparaturii cu care lucreaza;

- participa si/sau initiaza activitati de cercetare in domeniu medical si al ingrijirilor pentru sinatate;

Art.205 Asistent Medical - Laborator de histopatologie
- Primeste prelevatele de citologie (deocamdata frotiuri cervicovaginale si amprente; in viitor lichide dir
epansamente sau secretii si apozitii din punctii cu ac fin sau periaje de mucoase, biopsii §1 piest
chirurgicale).
-Verifica prezenta fragmentelor biopsice sau a prelevatului citologic, corectitudinea intinderii frotiului s
fixarea lui, concordanta dintre denumirea de pe biletul de trimitere si piesa trimisd. Daca modul de fixar.
al pieselor nu este corespunzator atunci va anunta medicul anatomo-patolog. In eventualitatea ca pies
este proaspati o va fixa in formol.
-Pasaportul de insotire al prelevatelor, trebuie sa contina:

- date de identitate ale bolnavului: nume, prenume, varsta, numar foaie de observatie s
numarul carnetului de asigurare medicala;

- motivele de trimitere: diagnostic, suspiciunile de diagnostic, antecedente patologice, etc.:

- numele scris citet i parata medicului care trimite prelevatul la laborator;

- data de trimitere;
Atunci cand cele enuntate la punctual b. nu sunt corespunzatoare prelevatele si pasaportul, vor fi returnat.
pana la completarea datelor si se va anunta medicul anatomopatolog.
-Dupa aceste verificari tehnicianul semneaza de primire in caietul celui care a adus, piesele raspunzand d.
corectitudinea datelor inregistrate.
-Pregateste materialul si instrumentarul necesar in vederea punerii in lucru si participa la orientarea piesc:
care se realizeazd de catre medicul anatomopatolog. Scrie descrierea macroscopica dictatd de acestu.
asista la prelevarea de fragmente pentru examenul microscopic §i pregdteste aceste fragmente (aranjare:
fragmentelor in casete sau in recipiente impreund cu numdrul de identificare), asistd cand medicu!
anatomopatolog precizeaza in scris data orientarii si semneaza pasaportul, rdspunzénd de corectitudine.:
datelor; participa la includerea in parafind impreund cu medicul anatomopatolog. Raspundere de pastrare.:
piesei orientate pana la diagnosticul histopatologic la indicatiile medicului anatomo-patolog.
- Inregistreaza in registru datele de identificare si numarul de ordine al frotiurilor si prelevatelor
raspunzand de corectitudinea datelor.
- Prelucreazi piesele pana la obtinerea unei lame colorate uzual (hematoxilind-eozind) si a unei lame alb.
pentru eventuale coloratii speciale pentru citologie se face fixare si coloratii Papanicolaou (frotiuri
mucus si/sau cervico-vaginale) sau Giemsa (frotiuri uscate la aer).
Timpul de lucru este:

- 7 zile lucratoare £1 — 2 zile pentru biopsii;

- 10 zile lucratoare +1 —2 zile pentru piese chirurgicale, de la necropsii, etc;

- pentru piese care necesita decalcifieri sau alte tehnici speciale timpul se prelungeste in:
functie de ficare prelevat;

- 1 zi pentru coloratiile preparatelor citologice;
- Supravegheaza centrifugarea preparatelor lichide.
- Efectueaza coloratia Papanicolaou pentru frotiuri cervico-vaginale.
- Efectueaza coloratia Giemsa pentru frotiurile fara mucus, uscate in aer.
- Incredinteazd medicului lamele (la terminarea procesdrii) iar acesta va semna pentru primirea lor.
precizand si data.
- Dupa diagnosticarea de catre medicul anatomo-patolog, lamele sunt returnate tehnicienilor care I
pastreaza, 10 ani. Tehnicianul asigura la cererea bolnavilor eliberarea lamelor sau a blocurilor sul
semnatura, cu acordul medicului anatomo-patolog, cu conditia ca in histoteca sa ramana lame colorate s
albe. In cazul in care medicul anatomo-patolog cere lame si blocuri din diverse motive este in totalitatc
responsabil de aducerea lor.
- Prepara, pregateste coloranti si anumiti reactivi precum si solutii dezinfectante necesare in laborator.
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- Respecta normele de pastrare si conservare a reactivilor de laborator cu care lucreaza.

- Asigura pastrarea si utilizarea instrumentarului si a aparaturii din dotare, supravegheaza colectarea
materialelor utilizate sau a resturilor din pieselor operatorii si de la necropsit, si se asigura de depozitarea
acestora in vederea distrugerii,conform normelor in vigoare.

- Supravegheaza si controleaza efectuarea curateniei si a dezinfectiei laboratorului.

- Raspunde de aplicarea tuturor masurilor de igiena si antiepidemice potrivit indicatiilor In vigoare.

- Raspunde de buna utilizare, pastrare a instrumentarului i aparaturii cu care lucreaza.

- Participa si/sau initiaza activitati de cercetare in domeniu medical si al ingrijirilor pentru sanatate.

- Sprijina noul angajat in procesul de integrare in cadrul colectivului sectiei, si-l indruma in deprinderea
tehnicilor de laborator specifice.

Art.206 Registratorul Medical — Serviciul de Anatomie Patologica

- sa posede si sd utilizeze corect vocabularul medical specific;

- redacteaza buletinele histopatologice in max. 24 ore de la primirea lor de la medicul anatomopatolog si
le inregistreaza corect in registrul de rezultate histopatologice;

- duce si elibereaza sub semnatura, buletinele histopatologice asistentelor coordonatoare ale clinicilor;

- rezolva toate problemele de registratura ale serviciului: corespondentd; inregistrarea intrarilor si iesirilor
documentelor; arhivarea buletinelor histopatologice; verificarea inregistrarii corecte a numarului foii de
observatie, a Casei de Asigurari de Sanatate si a numdrului de cont ale bolnavului tratat; este capabil sa
inlocuiascad activitatea operatorului de date din prosecturd: inregistrarea foilor de observatie ale
decedatilor si eliberarea lor, sub semnatura, catre serviciul de statisticd; indosarierea scutirilor de
necropsie cu toate avizele; verificarea inregistrarii corecte a numarului foii de observatie, a Casei de
Asigurdri de Sanatate si a numarului de cont ale bolnavului tratat scriind si codificand in calculator
diagnosticele de deces; intocmeste documentele pentru cazurile sociale;

- centralizeaza datele statistice pe laboratoare, le prezintd pentru verificare si semnare asistentei sefe si
sefului de serviciu;

- raspunde de siguranta registrelor, foilor de observatic, buletinelor histopatologice, stampilei, etc.;

Art.207 Autopsier - Serviciul de Anatomie Patologica
Autopsierii/asistentii de prosecturd, prin rotaie saptimanala, coordoneaza activitatea din morga avand
urmatoarele responsabilitati:
- verifica intririle decedatilor adulti, fetilor morti, avortonilor si pieselor de amputatie, in registrele de
evidentd de la registraturd, si in frigiderele din morga, in ceea ce priveste identificarea lor (prezenta la loc
vizibil a unor benzi de leucoplast pe care sunt scrise citet datele de identificare: numele, prenumele, varsta
numdrul foii de observatie, sectia de unde provin, dacd sunt cazuri sociale sau cazuri cunoscute ca fiind
medico-legale). Aceasta activitate se desfasoara in colaborare cu operatorul de date arondat.
- verifica sa corespunda datele de identitate din foaia de observatie cu datele de identificare scrise pe
leucoplastul de pe decedat.
- inregistreaza datele de identitate luate din foaia de observatie clinica, intr—un registru de evidenta a
deceselor. In prealabil datele de identitate se confruntd cu datele de pe leucoplastul atasat cadavrului
(nume, prenume, varsta, FO si sectia de unde provine).
- verifica foile de observatie care trebuie sa cuprinda epicriza, diagnosticul clinic si diagnosticul de deces.
- zilnic la ora 8 intocmeste un tabel cu roate intrarile in morgd (decedati adulti, feti morti, avortoni si
piese de amputatie). Acest tabel este semnat de asistentul de prosectura si de medicul anatomopatolog de
rotagie sdptamanala.
- zilnic la ora 13" intocmeste un tabel cu toate cazurile care rdmdn in morgd dupa aceasti ord; in acest
tabel se trece si situatia decedatilor (caz medicolegal, caz social, etc.). Acest tabel este semnat de
asistentul de prosectura si de medicul anatomopatolog de rotatie sdptamanala.
- anunta medicul de serviciu de toate neregulile de identificare a decedatilor (inclusiv sdmbata, duminica
si in sdrbitorile legale) si impreuna cu acesta anun{d sectia care a trimis decedatul pentru remedierea
lipsurilor. Daca datele de identificare corecte nu au parvenit in timp de o ord, anuntd asistentul
coordonator si seful laboratorului de anatomie patologica. Aceastd activitate se desfdsoara in colaborare
cu operatorul de date arondat.
- aseazd la loc vizibil cazurile ce vor fi predate IML-ului $1 anunta operatorul de date, de serviciu de dupa-
amiaza despre existenta lor.
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Individual, fiecare autopsier:

- verifica daca decedatul adus din serviciile clinice arc eticheta de leucoplast pe care sunt scrise datele dc
identitate: nume, prenume, varsta, numar foaie de observatie si sectia de la care provine;

- verifica sa corespunda datele de identitate din foaia de observatie cu datele de identificare scrise p«
leucoplastul de pe decedat.

- verifica eventuale semne de agresiune de pe corpul celui decedat.

- inregistreaza datele de identitate ale cadavrului in registrul de evidentd a deceselor. Inregistreaza cine
eliberat actul constatator de deces si cine a ridicat cadavrul (se inregistreazi seria si nr. B.L.). Aceastd
activitate se desfdsoara in colaborare cu operatorul de date arondat;

- verifica eventuala prezentd a motivelor medico-legale de deces in foaia de observatie. Aceastad activitatc
se destisoara in colaborare cu operatorul de date arondat;

- anuntd medicii anatomo-patologi cand decedatul, desi a primit scutire de necropsie, are suspiciuni de ca.
medico-legal. Aceasta activitate se desfasoara in colaborare cu operatorul de date arondat;

- in cazul unui decedat din cauze care intrd sub incidenta medico-legald sau este un caz social, anunt:
operatorul de calcul arondat care va anunta asistenta coordonatoare din serviciul clinic unde s-a produ-
decesul ca sa porneasca demersurile necesare;

- pregiteste instrumentarul in vederea efectudrii necropsiei $i aseazd cadavrul pe masa de necropsie;
-participd la efectuare necropsiei decedatului Tmpreund cu medicul anatomo-patolog, recolteazd piesc
pentru precizarea diagnosticului histo-patologic, imbdlsdmeaza, coase si face toaleta sumara a cadavrului:
- dupa necropsie sau imbalsamare elibereazd cadavrul apartindtorilor in timpul orelor de program sauv
depoziteazd in frigider pe o perioadd conforma cu prevederile legii;

- pentru cazurile sociale urmdreste pastrarea cadavrului, conform legii si eliberarea acestuia dupa ce au
fost Intocmite actele necesare de catre serviciul clinic unde s-a produs decesul si de operatorul de datc
arondat prosecturii;

- pentru cazurile medico-legale se pastreazd cadavrul conform legii si se elibereazd dupa ce au fosi
intocmite actele necesare de citre serviciul unde a fost internat. Dacd eliberarea se efectueaza in afaru
orelor de program vor fi luate datele delegatului IML de la serviciul de garda si din registrul de aducere !
decedatilor din Registratura Laboratorului de Anatomie Patologica; aceste date vor fi trecute in registrul
de evidenta al decedatilor din prosectura;

- pentru decedatii scutifi de necropsie, verifica aprobarile obtinute de la medicul curant, de la seful d.
sectie clinicd, de la medicul anatomo-patolog de serviciu in saptdmana respectiva si de la directie, ca s
copiile xerox ale buletinelor de identitate ale decedatului si ale celui care ridicd cadavrul, confruntandu-lc
cu originalele. Va urmdri corecta identificare a cadavrului si legitimarea persoanei care preia decedatul
Aceasta activitate se desfasoard in colaborare cu operatorul de date arondat;

- se asigurd ¢ decedatul paraseste morga odata cu Certificatul Constatator de Deces. Aceastd activitate s.
desfagoara in colaborare cu operatorul de date arondat:

- instruieste apartindtorii sa mearga la primarie pentru a primi certificatul de deces. Aceasta activitate
desfasoari in colaborare cu operatorul de date arondat;

- asigura pastrarea si utilizarea instrumentarului st a aparaturii din dotare, supravegheaza colectare:
materialelor utilizate sau a resturilor de la necropsii st se asigurd de depozitarea acestora in vederc:
distrugerii,conform normelor legale in vigoare;

- supravegheaza si controleaza efectuarea curateniei $i a dezinfectiet salii de necropsie,conform normelo:
in vigoare;

Art.208 Ingrijitoare - Compartiment Prosectura-Morga

- efectueaza curdtenia incaperilor si a suprafete lor de lucru;

- executd operatiile de dezinfectie curentd, dupa caz, la indicatiile $1 sub supravegherea asistentelo:
medicale din laborator;

- se asigurd de buna functionare a camerei frigorifice in scopul pdstrarii corespunzitoare a cadavrelor;

- asigura transportul pieselor necroptice si a biletului cu date de identitate la laboratorul de histologie i1:
vederea examenului histopatologic;

- la venirea si la terminarea programului de lucru verificd robinetele si instalatiile de gaze, apd.
electricitate; inchide ferestrele si usile;

- respectd programul de lucru cu efectuarea integrald a timpului de munca si orice alte sarcini trasate d.
personalul ierarhic superior;
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Art 209 Ingrijitoare - Laboratorul de histopatologie

- efectueaza curatenia incaperilor si a suprafetelor de lucru;

- executa operatiile de dezinfectie curenta, dupa caz, la indicatiile si sub supravegherea asistentelor
medicale din laborator;

- executa, sub supravegherea asistentelor din laborator, curatarea si spalarea sticlariei, a materialelor si
instrumentarului folosit dupd orientarea pieselor operatorii, a recipientelor in care au fost fixate biopsiile,
sau au fost depuse piesele operatorii sau prelevatele de la necropsii,

- pregateste lamele si lamelele microscopice: efectueaza spalarea si albuminarea acestora;

- respectd normele de pastrare si conservare a reactivilor de laborator folositi;

- colecteazd resturile din piesele operatorii si de la necropsii, si se asigurd de depozitarea acestora in
vederea distrugerii,conform normelor legale in vigoare;

- in timpul operatiilor de curatenie are grija sa nu deplaseze sau sa deterioreze aparatele si instrumentele
de laborator;

- la venirea si la terminarea programului de lucru verifica robinetele si instalatiile de gaze, apa,
electricitate; inchide ferestrele si usile;

CAPITOLUL XI1 5
SERVICIUL JUDETEAN DE MEDICINA LEGALA

Sectiunea I — Organizare

Art.210 Activitatea de Medicind Legald se desfdsoard in conformitate cu dispozitiile Ordonaniei
Guvernulut nr. 1/2000 privind organizarea activitatii s1 functionarea institutiilor de Medicinad Legala, a
Hotararii Guvernului nr. 774/2000 pentru aprobarea Regulamentului de aplicare a O.G.1/2000 si ale
Normelor procedurale privind efectuarea expertizelor, a constatarilor si a altor lucrari medico — legale
aprobate prin Ordinul Ministrului Justitiei si al Ministrului Sanatatii nr. 1134/C/255/2000.

Art.211 Activitatea de Medicind Legala consta in efectuarea de expertize, examindri, constatari, examene
de laborator si alte lucrari medico — legale asupra persoanelor in viata, cadavrelor, produselor biologice si
corpurilor delicte, in vederea stabilirii adevarului in cauzele privind infractiuni contra vietii, integritatii
corporale si sdnatatii persoanelor ori in alte situatii prevazute de lege, precum si in efectuarea de expertize
medico — legale psihiatrice si de cercetare a filiatiel.

Art.212 Conducerea Serviciului de medicina legala este asiguratd de medic sef serviciu subordonat din
punct de vedere administrativ conducerii spitalului.

Art.213 Sub raport stiintific si metodologic, activitatea de medicina legala este coordonatd de Ministrul
Sanatatii si Consiliul Superior de Medicind Legald cu sediul la Institutul de Medicind Legala ,,Mina
Minovici ” din Bucuresti.

Art.214 Serviciile medico — legale prestate de Serviciul Judetean de Medicind Legald din dispozitia
organelor de urmarire penald sau a instantelor judecatoresti ori la cererea persoanelor interesate sa
efectueze contra cost, veniturile astfel realizate urméand a fi utilizate conform prevederilor legale.

Art.215 Serviciul Judetean de Medicina Legala se finanteaza de la bugetul de stat prin Ministerul
Sanatéatii si din venituri propril.

Art.216 Activitatea de medicina legald asigurd mijloace de proba cu caracter stiingific organelor de
urmirire penald, instantelor judecitoresti, precum s$i la cererea persoanelor interesate, in solutionarea
cauzelor penale, civile sau de altd naturd, contribuind prin mijloace specifice, prevazute de lege, la
stabilirea adevarului.

Sectiunea II — Atributiile Serviciului Judetean de Medicina Legali
Art.217 Serviciului Judetean de Medicina Legala are urmétoarele atributii:
- efectueaza expertize si constatiri medico — legale din dispozitia organelor de urmarire penalad sau a
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instantelor judecitoresti, precum si in cazurile de deficiente in acordarea asistentei ori in cazurile In carc
potrivit legii, sunt necesare expertize medico-legale psihiatrice;

- efectueazi orice altd expertizd sau constatare medico — legala, in cazul in care se apreciazd ca aceasta nu
poate fi efectuata de cabinetul de medicina legala;

- efectueaza, cu plata, examinari medico-legale, la cererea persoanelor interesate, precum si orice altc
lucrari medico-legale, cu exceptia celor care intrd in competenta cabinetului de medicind legala;

- efectueaza noi expertize medico — legale, cu exceptia celor care intra in competenta institutelor dc
medicina legald;

- pun la dispozitie catedrelor de medicina legald din universitdtile de medicind s1 farmacie, in conditiil
prevazute de dispozitiile legale, de deontologia medicala si de reglementarile privind drepturile omului.
materiale documentare, cadavre, tesuturi si alte produse biologice necesare procesului didactic;

- pun la dispozitie Institutului de Medicind Legala” Mina Minovici” Bucuresti si institutelor de medicin:
legald materiale necesare pentru cercetarea stiintifica;

- participd, la cererea institutiilor sanitare si a Colegiului Medicilor din Romdnia, la lucrarile comisiilo:
de anchetd, instituite de acestea, si contribuie atunci cand diagnosticul este incert, la clarificarea cauzelo:
care au provocat vitdmarea integritatii corporale, a sanatatii sau decesul bolnavilor;

Sectiunea II1 — Atributiile personalului

Art.218 Medic Legist Sef

-respecta programul de lucru zilnic si utilizeaza integral timpul de lucru pentru indeplinirea atributiilor -
serviciu;

-organizeaza, indruma si controleaza buna desfasurare a activitatii SIML conform competentei teritoriale:
-reprezinta SJML in fata autoritatilor publice;

-fundamenteaza si elaboreaza planul de buget anual al SIML;

-dispune masuri pentru asigurarea indeplinirii de catre intregul personal al SIML a sarcinilor «
indatoririlor care rezulta din fisele posturilor;

-asigura gestionarea imaginii publice a SIML;

-asigura si coordoneaza activitatea de adaptare a legislatiei nationale si a reglementarilor internationale i1
domeniul medicinei legale in cadrul SIML;

-decide in ceea ce priveste efectuarea de promovari, acordarea de recompense/ motivari,

-propune aplicarea de sanctiuni conform Codului muncit;

-promoveaza interesele SJIML in relatiile cu tertii;

-supravegheaza si controleaza din punct de vedere stiintific si metodologic expertizele si constatarilc
medico-legale efectuate de medicii legisti din subordine, putand dispune refacerea acestora partiala sat.
totala in cazul in care constata deficiente. Are dreptul sa verifice orice tip de lucrare sau activitat.
profesionala desfasurata de medicii legisti din subordine;

-verifica respectarea de catre intregul personal a sarcinilor de serviciu si a normelor de comportare
unitate stabilite prin regulamentul intern al institutiet;

-intocmeste fisele de evaluare a performantelor individuale ale personalului angajat si le comunica anuai
conducerii unitatii angajatoare;

-verifica respectarea programului de lucru in cadrul serviciului de medicina legala pe care il conduce;
-repartizeaza efectuarea lucrarilor medico-legale in functie de complexitate si dificultatea acestoru
corespunzator nivelului de competenta si gradului de pregatire al personalului de subordine;

-in caz de imposibilitate a exercitarii atributiilor, medicul legist sef poate delega exercitarea atributiilo:
ce-i revin unui alt medic legist cu competenta corespunzatoare din cadrul colectivului SIML;

-in limitele competentei, poate face parte din componenta unei comisii care efectueaza o noua expertizu
medico-legala;

-respecta programul de permanenta si ia toate masurile ce se impun pentru deplasarea cu maximu
operativitate la fata locului, la solicitarea organelor abilitate, cu care va avea relatii de buna colaborarc
profesionala. Efectueaza examinarea preliminara medico-legala a cadavrului si comunica rezultatui
acestei examinari organelor abilitate care instrumenteaza cazul, cu respectarea normelor metodologice i
vigoare. Se asigura de emiterea ordonantei de efecuare a autopsiei de catre organele de urmarire penala
Comunica apartinatorilor locul. documentele necesarc si ora de prezentare la SIML in vederea ridicarn
cadavrului;
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-aproba referatele intocmite de salariatii din subordine prin care se solicita achizitia materialelor,
instrumentelor si oricaror obiecte necesare activitatii laboratorului;

-aproba cererile de concedii de odihna ale personalului, conform programarii anuale, astfel incat
activitatca SJML sa fie asigurata eficient si in mod continuu;

-aproba, in mod exceptional, examinarea la spital sau la domiciliu a victimei;

-efectueaza examinari medico-legale la solicitarea persoanelor fizice, conform programului de consultatii
si intocmeste certificate medico-legale, conform normelor metodologice;

-efectueaza constatarile si expertizele medico-legale pe baza de acte, solicitate de organele de urmarire
penala si instantele de judecata, care ii sunt repartizate si intocmeste rapoarte de constatare medico-legala
si rapoarte de expertiza medico-legala;

-efectueaza constatarile medico-legale, expertizele medico-legale si noile expertize medico-legale la
solicitarea institutiilor de drept (organe de¢ urmarire penala si instante judecatoresti), care i1 sunt
repartizate si intocmesc rapoarte de constatare medico-legala, rapoarte de expertiza medico-legala;
-efectueaza autopsii medico-legale la sediul SIML, la solicitarea organelor de drept si intocmeste raportul
de autopsie medico-legala dupa caz, imediat sau dupa primirea rezultatelor examenelor complementare.
Completeaza certificatul medical constatator al decesului. Comunica inspectoratului teritorial de munca,
in scris, constatarile preliminare, la cererea oficiala a acestora. Semneaza formularele necesare
apartinatorilor pentru obtinerea pensiei de urmas in urma unei cereri scrise a acestora adresata medicului
legist sef si aprobata de acesta;

-supravegheaza in mod direct momentul recoltarii si sigilarii probelor de autopsier si momentul etichetarii
acestora;

-nu permite accesul la autopsie al altor persoane decat cele implicate direct in rezolvarea cazului (organe
de urmarire penala, criminalisti). In cazuri exceptionale si motivate poate aviza asistarea la autopsie a
altor persoane la solicitarea medicilor din subordine;

-in cazul in care, in decursul examinarilor medico-legale efectuate la cererea persoanelor interesate,
medicul legist ia cunostinta de elemente medico-legale care constituie indiciile unei infractiuni pentru
care actiunea penala se pune in miscare din oficiu, el consemneaza aceste fapte in actele medico-legale si
le aduce la cunostinta organelor judiciare competente;

-in cazul in care, in decursul efectuarii expertizei sau constatarii medico-legale, medicul legist constata si
alte aspecte cu implicatii medico-legale deosebite de cele ce formeaza obiectul lucrarii, el solicita
organelor judiciare modificarea sau completarea obiectului acesteia, si va lamuri aspectele medico-legale
implicate de caz chiar daca acestea nu au fost sesizate prin ordonanta de efectuare a lucrarii medico-
legale;

-raspunde de exactitatea datelor inscrise in actele medico-legale pe care le intocmeste si in adresele de
solicitare a documentelor medicale, a examinarilor de specialitate clinice, paraclinice si complementare;
-este direct raspunzator de continutul si concluziile actelor medico-legale pe care le intocmeste;

-aplica metodologia prevazuta in legislatia specifica pentru efectuarea lucrarilor medico-legale care i1 sunt
incredintate;

-raspunde de indeplinirea corecta si la timp a lucrarilor ce 1-au fost incredintate;

-raspunde de integritatea si securitatea arhivei fiecarei lucrari medico-legale pe perioada cat acesta ii este
incredintata;

-verifica si semneaza deconturile de cheltuieli pentru cazurile de autopsie medico-legala ce 1-au fost
incredintate, in vederea facturarii acestora catre institutiile emitente ale ordonantelor;

-semneaza borderoul cu lucrarile facturate ce se va trimite institutiilor care au solicitat lucrari medico-
legale;

-in cazul in care organele in drept solicita concluzii imediat, in mod exceptional, dupa efectuarea unel
lucrari medico-legale, inainteaza informatiile solicitate sub forma de ,.constatari preliminare” de indata
sau in cel mult 72 de ore de la solicitare. Constatarile preliminare nu au caracter de concluzii si se refera
numai la elementele obiective rezultate din lucrarile efectuate pana in acel moment, pe baza materialelor
avute la dispozitie;

-pastreaza in conditii optime de conservare si foloseste judicios instrumentarul medical, materialele
sanitare si aparatura din dotare raspunzand de inventarul predat prin proces verbal;

-foloseste si raspunde de materialul de protectie personal si efectueaza orice manopera asupra cadavrelor
sau produselor biologice cu echipament de protectie;

-participa la activitatea stiintifica a unitatii;.
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Art.219 Medicul Legist de Specialitate

- respecta programul de lucru zilnic si utilizeaza integral timpul de lucru pentru indeplinirea atributiilor d«
serviciu;

-poate pardsi institutia doar in interes de serviciu si numai cu aprobarea medicului legist sef;,

-respecta programul de garda si ia toate masurile ce se impun pentru deplasarea cu maxima operativitatc
la fata locului, la solicitarea organelor abilitate, cu care are relatii de buna colaborare profesionala;
-efectueaza examinarea preliminara medico-legala a cadavrului si comunica rezultatul acestei examinari
organelor abilitate care instrumenteaza cazul, cu respectarea normelor metodologice in vigoare;

-se asigura de emiterea ordonantei de efecuare a autopsiei de catre organele de urmarire penala;
-comunica apartinatorilor locul, documentele necesare si ora de prezentare la SJIML in vederea ridicari:
cadavrului;

-efectueaza examinari medico-legale la solicitarea persoanelor fizice, conform graficului de consultatii <
-intocmeste certificate medico-legale, conform normelor metodologice;

-efectueaza constatari medico-legale completand formularul de examinare clinica in cazul recoltarii d«
probe biologice in vederea determinarii alcoolemiei si prezentei de substante psihoactive, la solicitarc:
persoanelor sau a organelor de drept, conform metodologiei in vigoare;

-efectueaza constatarile si expertizele medico-legale pe baza de acte, solicitate de organele de urmarir
penala si instantele de judecata, care ii sunt repartizate si intocmeste rapoarte de constatare medico-legal
si rapoarte de expertiza medico-legala;

-efectueaza constatarile medico-legale, autopsii medico-legale, exhumari si expertizele medico-legale '
solicitarea institutiilor de drept (organe de urmarire penala si instante judecatoresti), care ii Sui.
repartizate si intocmeste dupd caz rapoarte de constatare medico-legala, respectiv rapoarte de expertiz::
medico-legala;

-efectueaza autopsii medico-legale, la solicitarea organelor de drept si intocmeste raportul de autopsic
medico-legala dupa caz, imediat sau dupa primirea rezultatelor examenelor complementare;

-completeaza certificatul medical constatator al decesului;

-comunica inspectoratului teritorial de munca, in scris, constatarile preliminare, la cererea oficiala ©
acestora,

-semneaza formularele necesare apartinatorilor pentru obtinerea pensiei de urmas, in urma unei cerer
scrise a acestora adresata medicului legist sef si aprobata de acesta;

-supravegheaza in mod direct momentul recoltarii probelor biologice de catre autopsier si etichetare:
acestora;

-nu permite accesul la autopsie a altor persoane decat cele implicate direct in rezolvarea cazului (organ.
de urmarire penala, criminalisti). In cazuri exceptionale si motivate pot accepta asistarea la autopsie «
altor persoane, doar cu acordul medicului legist sef;

-in cazul in care, in decursul examinarilor medico-legale efectuate la cererea persoanelor interesatc.
medicul legist ia cunostinta de elemente medico-legale care constituie indiciile unei infractiuni pent
care actiunea penala se pune in miscare din oficiu, el consemneaza aceste fapte in actele medico-legale ~
le aduce la cunostinta organelor judiciare competente;

-in cazul in care, in decursul efectuarii expertizei sau constatarii medico-legale, medicul legist constata s
alte aspecte cu implicatii medico-legale deosebite de cele ce formeaza obiectul lucrarii, el solicit:
organelor judiciare modificarea sau completarea obiectulut acesteia, si va lamuri aspectele medico-legalc
implicate de caz chiar daca acestea nu au fost sesizate prin ordonanta de efectuare a lucrarii medico
legale;

-raspunde de exactitatea datelor inscrise in actele medico-legale pe care le intocmeste si in adresele d.
solicitare a documentelor medicale, a examinarilor de specialitate clinice, paraclinice si complementare;
-este direct raspunzator de continutul si concluziile actelor medico-legale pe care le intocmeste;

-poate fi desemnat sa faca parte din componenta comisiei de expertiza medico-legala psihiatrica sau dir
Comisia de Intrerupere/ Amanarea Pedepsei privative de libertate din motive medicale;

-executd lucrarile medico-legale care 11 sunt incredintate dupa metodologia prevazuta in legislatic
specifica si urmareste ca acestea sa fie eliberate in timpul stabilit conform normelor in vigoare;

-raspunde de indeplinirea corecta si la timp a lucrartlor ce 1-au fost incredintate;

-raspunde de integritatea si securitatea arhivei fiecarei lucrari medico-legale pe perioada cat acesta ii est.
incredintata;

-efectueaza examinarile de persoane numai in cabinetele de consultatii;
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-in mod exceptional si numai cu aprobarea scrisd a medicului legist sef efectueazia examinarile la
domiciliu sau la resedinta persoanei examinate;

-in cazul in care organele in drept solicita concluzii imediat, in mod exceptional, dupa efectuarea unei
lucrari medico-legale, medicul primar legist inainteaza informatiile solicitate sub forma de ,.constatari
preliminare” de indata sau in cel mult 72 de ore de la solicitare. Constatarile preliminare nu au caracter de
concluzii si se refera numai la elementele obiective rezultate din lucrarile efectuate pana in acel moment,
pe baza materialelor avute la dispozitie;

-elaboreaza citet si fara prescurtdri actele medico-legale ce urmeazd a fi inaintate in vederea
dactilografierii. Semneaza si parafeaza manuscrisul actulur medico-legal;

-pastreaza in conditii optime de conservare si foloseste judicios instrumentarul medical, materialele
sanitare si aparatura din dotare raspunzand de inventarul predat prin proces;

-participa la manifestari stiintifice, de perfectionare organizate in tara si strainatate;

-foloseste si raspunde de materialul de protectie personal si efectueaza orice manopera asupra cadavrelor
sau produselor biologice purtand manusi de cauciuc si halat de protectie;

-participa la activitatea stiintifica a unitatii nici un fel de actiuni in nume propriu, care implica institutia
unde lucreaza, fara aducerea la cunostinta medicului legist sef;

-aduce la cunostinta medicului legist sef, de indata, orice problema deosebita sau disfunctionalitate ivita
in activitatea pe care o desfasoara;

-activitatea de serviciu a medicului primar legist se va desfasura in conformitate cu normele legale in
vigoare si cu principiile eticii si deontologiei medicale in spiritul devotamentului fata de profesia aleasa si
fata de institutia in care lucreaza, cu respectarea principiului independentei si impartialitatii medicilor
legist;

Art.220 Asistent medical Histopatologie

-primeste si verifica probe histopatologice de la Laboratorul de prosectura al SIML Constanta;

-asista la orientarea fragmentelor de organe prelevate de la cadavru;

-proceseaza tesuturi, procedeaza la includerea lor in parafina, sectioneaza blocuri de parafina, coloreaza si
monteaza lame, arhiveaza blocurile de parafina si a lamelor, depoziteaza rezervele si piesele;

-raspunde de aplicarea masurilor de dezinfectie si dezinsectie potrivit normelor in vigoare;

-raspunde cu promptitudine la solicitarile personalului medical superior din cadrul SIML Constanta;
-asigura realizarea bazei tehnice pentru desfasurarea activitatii stiintifice;

-tehnoredacteaza lucrarile medico-legale, respectand integral ortografia oficiald;

-participa la activitatea stiintifica si la lucrarile de statistica ale unitati;

-raspunde de indeplinirea corecta si la timp a lucrdrilor ce i-au fost incredintate;

-raspunde de integritatea si securitatea arhivei fiecarei lucrari medico-legale in lucru pe perioada cat
acesta 1i este incredintatd si de toata arhiva cu lucrari medico-legale finalizate pe perioada cét acesta ii
este incredintata;

-intocmeste situatii statistice specifice, conform competentei impusa de post (la indicatia medicului legist
sef);

-raspunde de exactitatea datelor inscrise in documentele pe care le completeaza;

Art.221 Asistent medical - Laboratorul de Toxicologie

-verificd identitatea si integritatea probelor primite, concordanta dintre datele inscrise pe etichetele
probelor si cele confinute Tn actele nsotitoare;

-inregistreaza probele primite si asigurd pastrarea acestora in conditii de securitate si integritate;

-foloseste si raspunde de echipamentul de protectie personal si efectueazd orice activitate asupra
produselor biologice, purtdind méanusi de cauciuc si halat de protectie;

-efectueaza distilari de sdnge si urind in vederea determindrii concentratiet de alcool,

-in cazul in care, in decursul efectudrii expertizei constatd si alte aspecte cu implicatii medico-legale
deosebite de cele ce formeaza obiectul lucrarii sesizeaza imediat seful direct;

-asigurd promptitudinea si corectitudinea efectudrii analizelor in situatii de urgenta;

-raspunde de pastrarea, intretinerea si utilizarea judicioasa a aparaturii, precum si de gestionarea si
manipularea substantelor toxice, in conformitate cu prevederile legale;

-raspunde de respectarea conditiile de igiena si sanitaro-antiepiedemice la locul de munca;
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-participa, alaturi de seful laboratorului, la evaluarea necesarului de aprovizionare tehnicd si materiald ..
laboratorului;

-asigurda pastrarea si conservarea in conditii de perfectd securitate a probelor biologice primite, cu
respectarea parametrilor impusi de normele specifice, iar la expirarea termenelor de péstrare asigur:
predarea acestora in vederea distrugerii;

-intocmeste periodic informari cu date statistice privind morbiditatea si mortalitatea prin intoxicatii
frecventa si natura toxicilor care au provocat intoxicatii;

-participd la prepararea reactivilor necesari in laborator;

-prepara frotiurile de urme de sperma pentru cadavre si persoane vii in vederea examinarii microscopice;
-prepara frotiul cu sange si reactivi in vederea stabilirii grupei sanguine a persoaneleor vil sau .
decedatilor;

-raspunde de exactitatea datelor inscrise in documentele pe care le completeaza (cereri de examinare.
registre, adrese oficiale, numere de inregistrare, chitante etc);

-curdtd si dezinfecteaza instrumentarul medical utilizat;

Art.222 Asistent medical cabinet

-primeste, verifica si inregistreazd cererile persoanelor privind eliberarea unui certificat medico-legal.
precum si actele necesare pentru consultagii medico-legale in caz de agresiuni, accidente rutiere, dispens::
de varsta, stare de sanatate, capacitate de testare, examen genital, perversiuni sexuale;

-efectueaza la indicatia medicului legist pansamente si dezinfectia plagilor deschise, precum si a’
tratamente prescrise de medicul legist;

-pastreaza evidenta certificatelor medico-legale si a documentelor medicale necesare intocmirii lor;
-intocmeste bilete de trimitere pentru persoanele examinate medico-legal;

-raspunde de starea de curatenie a cabinetului si a salii de asteptare, aerisirea incapertlor, existent.
rechizitelor si a imprimatelor necesare activitatii;

-semnaleaza medicului legist cazurile urgente;

-recolteaza la indicatia medicului legist unele probe biologice pentru analize de laborator curente, care nu:
necesita tehnici speciale si ajuta la efectuarea diferitelor procedurt medicale;

-in relatiile cu publicul are o atitudine si un comportament corespunzator, in limita atributiilor de serviciu:
-raspunde de aplicarea masurilor de dezinfectie si dezinsectie potrivit normelor in vigoare;

-elibereaza actele medico-legale, dupa ce veritica existenta semnaturilor autorizate si a stampilei;
-raspunde de indeplinirea corectd si la timp a lucrarilor ce 1-au fost incredintate;

-raspunde de integritatea $i securitatea arhivei fiecaret lucrari medico-legale in lucru pe perioada cas
acesta 11 este Incredintatd si de toatd arhiva cu lucrari medico-legale finalizate pe perioada cat acesta 1
este incredintata;

-intocmeste situatii statistice specifice, conform competentei impusa de post (la indicatia medicului legis

sef);

Art.223 Registratorul medical

-are relatii de buna colaborare profesionala cu tot personalul SIML si cu toate persoanele cu care intra ir:
sfera de relatii;

-asigura trimiterea prin posta normala si secreta a diferitelor documente si primeste corespondent:
adresata SIML;

-primeste si inregistreaza cererile de examinare medico-legald de la persoane fizice, adresele oficialc
emise de organele de urmarire penald si de instanicle de judecatd pentru efectuarea de constatari
expertize medico-legale, veritficand modul de completare a acestora;

-raspunde de exactitatea datelor inscrise in documentele pe care le completeaza;

-tehnoredacteaza lucririle medico-legale, respectind integral ortografia oficiala;

-gestioneaza, manipuleaza si raspunde de arhiva curentd;

-dactilografiaza adrese, corespondentd, referate de necesitate, rapoarte de expertiza,

-raspunde de corectitudinea reproducerii actelor atat pe suport de hartie, cat i in forma electronica;
-raspunde de relatia cu publicul, asigurand interfata si dovedind un interes crescut in colaborarea cu
publicul prin oferirea de informatii;

-urmareste primirea la timp a analizelor complementare solicitate;
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-raspunde de integritatea si securitatea arhivei fiecarei lucrdari medico-legale in lucru pe perioada cat
acesta 1i este incredintatd si arhiva cu lucrdri medico-legale finalizate care i-a fost incredinfatd spre
pastrare;

-intocmeste situatii statistice specifice, conform competentei impusd de post (la indicatia sefului
Serviciului Judetean de Medicina Legald);

-raspunde de respectarea metodologiei prevazuta in legislatia specifica privind eliberarea actelor medico-
legale la termenul stabilit potrivit normelor in vigoare;

Art.224 Autopsier

-respectd legislatia iTn domeniu privind manipularea cadavrelor;

-este indrumat si controlat de medicul legist care efectueaza autopsiile medico-legale;

-atunci cand este solicitat, participa, alaturi de medicul legist, la cercetarea la fata locul;

-raspunde cu promptitudine la solicitarile de participare la cercetarile la fata loculut, avand grija ca atunci
cand este planificat de serviciu de permanenta, sa nu fie sub influenta alcoolului si in acelasi timp s poata
f1 contactat telefonic;

-nu permite accesul la autopsie a altor persoane decat cele implicate direct in rezolvarea cazului (organe
de urmarire penala, criminalisti);

-efectueaza sub indrumarea medicului legist recoltarea probelor biologice: sange, muschi, 0s spongios-
pentru determinarea grupului sanguin/recoltari de produse pentru teste ADN/secretie bucala, vaginala si
anala- pentru evidentierea spermei/tampon cu secretie traheo-bronsica - pentru determinarea statusului
secretor/nesecretor/fragmente de organe — pentru examen histopatologic/umoare vitroasa, lichid
pericardic - pentru examene tanatochimice/ stomac si continut, ficat rinichi, sange, urina etc - pentru
examene toxicologice/depozit subunghial, fire de par — pentru cercetari criminalistice si orice alte tipuri
de produse biologice indicate de medicul legist;

-eticheteaza, conserva si transporta probele biologice recoltate, la laboratoarele de specialitate din cadrul
unitatii, raspunzand de integritatea si securitatea acestora si le preda sub semnatura, cu adrese de inaintare
intocmite de medici;

-este supravegheat de medicul legist in momentul recoltarii, sigilarii si etichetarii probelor;

-raspunde de pastrarea in conditii optime a cadavrelor, hainelor, probelor, pe perioada cat acesta ii sunt
incredintate;

-asigurd efectuarea autopsiei in conditii de maxima igiena, protectie si siguranta pentru sine si pentru
ceilalti participanti la autopsie;

-dupa finalizarea autopsiei repune in interiorul cadavrului toate organele examinate;

-participa la imbracarea cadavrului, asezarea acestuia in sicriu si prezentarea cadavrului catre apartinatori
intr-o forma cat mai buna;

-participa la sigilarea sicrielor speciale in cazurile cetatenilor straini care vor fi transportati peste hotare st
semneaza un proces alaturi de: organul de politie si reprezentantul ambasadei si al firmei de transport
cadavre, in prezenta medicului legist sef;

-pastreaza in conditii optime de conservare si foloseste judicios instrumentarul medical, materialele
sanitare si aparatura din dotare;

-curata si dezinfecteaza instrumentarul medical folosit la sala de autopsie;

-asigura curatenia si ordinea in timpul efectuarii autopsiilor, iar dupa terminarea autopsiei se ingrijeste,
impreuna cu ingrijitoarea si brancardierul salii de autopsie de transportarea cadavrelor la camera
frigorifica sau in spatiul de igienizare si, dupa caz, cosmetizare, in vederea predarii catre apartinatori;
-asigura curatenia si ordinea in sala de autopsie si la camera frigorifica dupa fiecare autopsie in parte;

-nu arunca sau distruge hainele si obiectele apartinand cadavrelor neidentificate decat dupa eventuala
identificare a acestora sau dupa ridicarea cadavrului de catre Societatile de Prestari Servicii;

-in relatiile cu publicul are o atitudine si o comportare corespunzatoare, in limita atributiilor de serviciu;
-foloseste si raspunde de materialul de protectie personal si efectueaza orice manopera asupra cadavrelor
sau produselor biologice purtand manusi de cauciuc si halat de protectie;

-activitatea de serviciu a autopsierului se va desfasura in conformitate cu normele legale in vigoare si cu
principiile eticii si deontologiei medicale in spiritul devotamentului fata de profesia aleasa si fata de
institutia in care lucreaza;

-anunta si consemneazd orice auto-inoculare accidentald (intepare, taiere) in cursul manoperei de
autopsiere;
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-foloseste si raspunde de echipamentul de protectie personal si efectueazda orice manoperd asupr
cadavrelor sau produselor biologice, purtdind méanusi de cauciuc si halat de protectie;
-curatd si dezinfecteaza instrumentarul medical folosit la sala de autopsie;

Art. 225 ingrijitoarea

-efectueaza zilnic curatenia tuturor spatiilor de lucru SIML si raspunde de starea de igiena a acestoru.
precum si coridoarelor, scarilor, mobilierului, ferestrelor, usilor, faian{d, gresie, podea;

-curata si dezinfecteaza zilnic baia st WC-ul cu materiale si ustensile folosite numai pentru aceste locurt;
-efectueaza aerisirea periodica a tuturor spatiilor de lucru SIML si raspunde de incalzirea corespunzatoar.
a acestora;

-curata si dezinfecteaza instrumentarul medical folosit la cabinetul de consultatie, conform indicatiilo:
primite de la asistenta;

-transporta gunoiul si reziduurile provenite in urma activitdtilor medico-legale, la locurile special
amenajate, in conditii corespunzatoare, raspunde de depunerea lor corecta in recipiente, curata s
dezinfecteaza vasele in care se pastreaza sau transporta gunoiul;

-manipularea echipamentelor de protectie (intre sediu si spalatorie);

-manipulezd deseurile si recipientele rezultate ca urmare a actului medical, in conformitate cu
reglementarile legale in vigoare;

-pastreaza in conditii optime de conservare st foloseste judicios instrumentarul medical, materialel
sanitare si aparatura din dotare;

-raspunde de intreaga gestiune incredintata (materiale, ustensile, dezinfectante), pe care o foloseste -
activitatea de serviciu;

CAPITOLUL XIII 5
CENTRUL DE HEMODIALIZA

Sectiunea I — Organizare
Art.226 Organizarea si desfasurarea activitagilor din Centrul de Hemodializd este reglementata prin OMS
nr. 1718 din 23.12.2004.

Art.227 Centrul de Hemodializa functioneaza ca o unitate independentd, cu regim de sectie, fiind condus:
de un medic sef.

Art.228 Serviciile minimale oferite in Centrul de Hemodializa sunt:

Tratamentul propriu-zis (inclusiv medicatia specifica dializei);

Consultatie si urmarire medicala de catre un medic specialist in nefrologie;
Nursing in timpul tratamentului de dializa;

Educatie Sanitara a pacientilor;

Consultatii dietetice $i1 de nutritie, hrana in timpul dializei;

Investigatii paraclinice periodice in legitura cu tratamentul de dializa;
Tratamente medicamentoase, altele decat cele specifice procedurii de dializa;
Servicii de psihoterapie;

Transportul materialelor necesare dializet peritoneale la domiciliul bolnavilor;
Transportul bolnavilor de la domiciliu.

LR NN R D =

Art.229 Accesul la tratamentul de substitutie a functiilor renale trebuie asigurat tuturor bolnavilor care au
indicatie medicala pentru acest tip de tratament. Selectionarea bolnavilor, alegerea metodei de tratamen:
st momentul initierii dializei se efectueaza pe baza Ghidului de bund practica a dializei.

Art.230 Includerea in programul de dializd necesitd consimtdmantul semnat al bolnavilor, prin carc
accepta aceasta terapie si se angajeaza sa respecte toate indicatiile medicale primite $i Regulamentul dc
Functionare al Unitatii. Acest document va fi inclus in dosarul medical al bolnavului dializat.

Art.231 Dupa luarea deciziei privind initierea tratamentului prin dializd si modalitatea de tratament.
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bolnavul va fi inregistrat in Registrul de evidenta a bolnavilor dializafi si transmis nominal Centrului de
dializa metodologic, Registrul Renal Roman si Casei Judetene de Asiguriri de Sanatate.

Art.232 Transferul temporar sau definitiv al bolnavilor dializati dintr-o unitate in alta se poate face cand:
- cand exista indicatii medicale;
- capacitatea de tratament a unititii de dializa e depdsita;
- se Infiinteaza noi unitéti de dializa;
- la solicitarea bolnavului(schimbare domiciliu, preferinta etc.);
- pentru perioade scurte (6 saptamani) in cazul concediului de odihna, deplasari etc.

Art.233 Transferul bolnavilor se face numai cu avizul prealabil al medicilor sefi (coordonatori) ai
unitatilor de dializa:
Unitatea care trimite bolnavul:

a) solicitd unitatii primitoare aprobarea de transfer;

b) intocmeste scrisoarea medicala;

¢) transmite toate informatiile medicale din documentatia de evidenta;

d) scoate din evidentd bolnavul;

e) anuntd transferul: CASS, Centrului metodologic, Registrului Renal Roman.
Unitatea care primeste bolnavul

a) aprobd primirea bolnavului;

b) inregistreaza in evidente bolnavul;

¢) anunta primirea bolnavului CASS, Centru metodologic, Registru Renal Roman.

Art.234 Tratamentul prin dializd poate fi intrerupt in caz de:
a) reluarea functiei renale;
b) transplant renal;
¢) deces;
d) pierdere din evidenta a bolnavului;
e) situatii deosebite.

Art.235 In cazul situatiilor prevazute mai sus avizul de intrerupere a tratamentului este acordat de o
Comisie Medicala si va fi inscris in documentele medicale ale bolnavului.

Art.236 Evidenta si monitorizarea bolnavilor hemodializati se face prin urmatoarele documente medicale:
a) Registrul de evidenta a bolnavilor hemodializati;
b) Dosarul medical al bolnavului hemodializat care cuprinde:
-fisa de spitalizare de zi completa la initierea tratamentului si actualizata la fiecare sedintd de dializa;
-consimtidmantul bolnavului de a efectua tratament prin hemodializa;
-protocoalele sedintelor de hemodializa -- adaugate dupd fiecare sedintd de dializa;
-fisa sintetica de monitorizare a bolnavului dializat.
¢) Carnetul bolnavului dializat,
d) Evidenta Serviciului de Dializa se face prin Protocolul Sedintei de Hemodializa si Fisa
pentru spitalizare de zi.

Sectiunea II — Atributiile personalului

Art.237 Medicul sef are in principal urméatoarele atributii:

-organizeaza si raspunde de intreaga activitate medicald a unitatii de tratament substitutiv renal;
-face parte din comisia medicala de admitere n programul de dializa;

-stabileste orarul dializelor si schema de investigare pentru fiecare bolnav;

-controleaza si raspunde de partea medicald a desfasurarii dializelor, indicand parametrii dializei;
-organizeaza, controleaza si indruma monitorizarea bolnavilor aflati in evidenta;

-organizeaza controleaza si raspunde de raportarea activitdfii unitdgii;

-comandd materialele consumabile si medicamentele necesare functionarii Centrului de dializa, avand
permanent in vedere realizarea unui raport cost - eficacitate cit mai bun;

-asigura reciclarea periodica a personalului medical din Centrul de Dializa;
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-intocmeste fisele de caracterizare anuala a tuturor cadrelor sanitare din subordinea sa.
-respecta reglementarile privind supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentci
medicale in unitatile sanitare, conform prevederilor in vigoare ;

Art.238 Medicul din Centrul de Hemodializa are in principal urméatoarele atributii:

-examineaza clinic bolnavul inaintea conectérii la aparatul de dializi;

-este recomandabil sa asiste la conectarea si deconectarea bolnavului la aparatul de dializa;

-poarta intreaga responsabilitate medicala a bolnavului in timpul sedintei de dializa;

-urmdreste evolutia dializei, indicd medicatia necesara si stabileste parametrii functionali ai aparatului dc
dializi;

-efectueaza examenele clinice de bilant, lunar, prescrie, urmareste si Inregistreazd investigatiilc
paraclinice de monitorizare si conduce regimul dietetic si tratamentul bolnavului intre dialize;

-prescrie, urmdreste si conduce regimul dietetic si tratamentul bolnavului intre dialize;

-recomandd internarea bolnavilor dializati;

-contribuie, impreuna cu psihologul, la mentinerea echilibrului psihic al bolnavului dializat;

-raspunde de utilizarea judicioasi si {ine evidenta medicamentelor in timpul dializei;

-controleaza si raspunde de trusele de urgenta si de instrumente;

-colaboreazd cu inginerul sau tehnicianul, in vederea asigurdrii bunei functiondri a aparatelor, pregatiri:
corecte a dializoarelor si respectdrii tuturor normelor preparérii apei $i a concentratului;

-face educatia sanitard bolnavilor dializa{i, in vederea respectarii regimului igieno-dietetic si
tratamentului precis;

-participd efectiv la instruirea si pregdtirea profesionald a personalului sanitar cu care lucreaza;

-participa la aplicarea normelor de igiend in unitatea de dializa;

-controleazd modul in care este Intocmit protocolul de dializd si este completatd fisa medicala
bolnavului dializat;

-evalueaza corectitudinea tehnicii de efectuare a schimbului de cétre bolnavii dializati peritoneal, eficient
metodei §i ajusteaza corespunzator indicatiile de dializa, conform datelor clinice si paraclinice;

-stabileste schemele terapeutice ale bolnavilor dializati peritoneal;

-participd la toate consfatuirile de lucru din centrul de dializd si actioneaza pentru realizarea obiectivelo:
fixate;

Art.239 Asistenta sefa are in principal urmatoarele atributii:

-impreund cu medicul sef/coordonator stabileste graficul de activitate in ture al personalului, precum s
programarea concediilor de odihna cu consultarea salariatilor;

-raspunde de inventarul atlat in gestiune;

-rdspunde impreund cu medicul sef/coordonator de programarea sdptaimanala a bolnavilor la dializi;
-rdspunde de aprovizionarea cu sange si medicamente la trusa de urgentd, materiale consumabile
substante a unitatii;

-urmareste si raspunde de aprovizionarea bolnavilor tratati prin dializd peritoneala ambulatorie cu
materiale necesare tratamentului;

-urmareste incadrarea in costurile prevazute si aprobate in bugetul de dializa;

-raspunde de respectarea normelor de igiena si epidemiologie in unitatea de dializa;

-ajutd medicul coordonator in fixarea si intocmirea evidentei bolnavilor;

-raspunde, Tmpreuna cu medicul coordonator, de disciplina si competenta profesionala a personalului div
unitatea de dializa;

-raspunde direct de educatia sanitard a bolnavilor dializati (reguli de intretinere a cateterului/ suntulus
reguli de dietd);

-completeaza registrul de evidentd a bolnavilor dializati;

Art.240 Asistenta medicali are in principal urmatoarcle atributii:

-verifica impreund cu inginerul/tehnicianul starea tehnicd a aparatului de dializé inaintea fiecarei dialize;
-asigurd toate materialele necesare posturilor de hemodializa de care raspunde;

-asigurd igiena compartimentului de dializa de care raspunde;

-rdspunde de respectarea normelor de igiena privind solutia de dializa;

-cantareste, termometrizeaza, masoard presiunea arteriald, examinecazd cavitatea bucald si tinut:
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bolnavului inainte de inceperea dializei;

-verifica starea céii de abord vascular inaintea fiecarei dialize;

-respectd regulile de asepsie si antisepsic la bransarea sau debransarea bolnavului de la aparatul de
dializa si pe toata durata sedintei de dializa;

-raspunde de buna desfasurare a sedintelor de dializa, urméarind parametrii dializei specificati de medic in
protocolul de dializ;

-asigurd heparinarea corectd si adecvatd a circuitului extracorporal si efectueaza tratamentele
medicamentoase in cursul dializei, conform prescriptiei medicale;

-mdsoard si noteaza la interval de 'z ord s-au de cite ori este nevoie presiunea arteriala si pulsul
bolnavului;

-informeaza de urgenta medicul de orice modificare a starii generale a bolnavului dializat;

-intervine la orice accident sau incident de dializa, solicitand, la nevoie, ajutorul altei asistente;
-recolteazd si raspunde de trimiterea la laborator in timp util a produselor biologice indicate de medic si
aduce in timp util rezultatele analizelor de la laborator si le noteaza in protocolul de dializa;

-completeaza protocolul de hemodializa;

-nu pardseste sala de dializa fara a lasa inlocuitor;

-predd turei urmaitoare protocolul bolnavului, comunicand in detaliu mersul dializei si mentioneaza in
scris pe protocol ce trebuie efectuat in continuare;

-convorbirile, relatiile cu bolnavii trebuie sd aiba ca scop incurajarea si echilibrarea psihicd a acestora;

-nu discutd in contradictoriu cu bolnavul si nu pdraseste sala de dializa, indiferent de reactia psihicd a
bolnavului;

-cantareste, termometrizeaza bolnavul, masoard presiunea arteriala si pulsul (clino-si ortostatism) si
executd pansamentul abordului vascular la sfarsitul dializei;

-asigurd spalarea si dezinfectia aparatului de dializa la sfarsitul fiecirei sedinte de tratament, conform
indicatiilor;

-supravegheazi si participa la distribuirea hranei bolnavilor in timpul dializei, luand toate masurile de
respectare a normelor de igiend; '

-participa la vizita medicului;

-participa obligatoriu, la toate sedintele de instructaj medical si de analiza a activitdtii unitétii de dializd;

Art.241 Tehnicianul de aparaturd medicala are in principal urmatoarele atributii:

-lucreaza in ture, conform necesitétilor impuse de programul unitétii;

-raspunde de buna functionare a aparaturii din dotare si de depanarea ei de urgenta,

-raspunde de efectuarea reviziilor periodice ale aparatelor si {ine evidenta acestora pentru fiecare aparat in
parte;

-raspunde de buna functionare a statiei de tratare a apei, de dezinfectia periodica a acestora, de
regencrarca rasinilor si de intretinerea celorlalte filtre (mecanice, de osmoza, de cdrbune activ,
bacteriologice);

-verificd compozitia solutiei de dializa prin determinarea conductivitatii;

-raspunde de instruirea personalului mediu si auxiliar in ceea ce priveste respectarea normelor tehnice de
exploatare a aparaturii de dializa si caracteristicile tehnice ale aparaturii utilizate;

-raspunde de pregétirea tehnica a personalului mediu care manipuleaza aparatura;

-impreuna cu medicul coordonator si serviciul de aprovizionare din spital, stabileste necesarul centrului
de diahza;

Art.242 Personalul auxiliar are in principal urméatoareie atributii:

-curdta si dezinfecteaza inainte si dupa fiecare dializd mobilierul, saltelele si pavimentul fiecdrei sali de
dializa;

-asigurd schimbarea lenjeriei dupa fiecare dializi;

-ajutd la imbracarea si dezbracarea bolnavilor care efectueazd dializa ambulatoriu;

-spala vasele utilizate la prepararea dializantului;

-curdta si dezinfecteaza urinarele, plostile, tavitele renale, conform indicatiilor;

-transportd de urgenta la laboratoarele spitalului produsele biologice prelevate de la bolnavi;

-asigurd transportul substantelor si solutiilor de la farmacie sau din magazie;

-transportd gunoiul, reziduurile i materialele consumabile si raspunde de depunerea acestora in condifii

103



corespunzatoare;
-serveste si hrineste bolnavii, dupa prealabila spalare a mainilor si schimbarea halatului;
-insoteste bolnavii dializati la unele investigatii de laborator.

Art.243 Registratorul medical are in principal urmatoarele atribufii:

-inregistreaza bolnavii aflati in evidenta unitagi;

-tine evidenta fiselor bolnavilor tratati;

-raspunde de mentinerea arhivei unitéii;

-verifica functionarea si gestioneaza aparatura din dotare (calculatoare, imprimante, copiatoare, telefon);
-transmite in termen situatiile solicitate Directiei spitalului, Directiilor de Sanatate Publica, Casei dc
Asiguriari Sociale de Sanatate, Registrului Renal Roman;

CAPITOLUL X1V
SERVICIUL DE PREVENIRE A INFECTIILOR ASOCIATE ASISTENTEI MEDICALE

Sectiunea I — Organizare

Art.244 Serviciul de prevenire a infectitlor asociate asistentei medicale este organizat in conformitate cu
prevederile OMS nr.1101/2016 la nivelul tuturor unitatilor sanitare cu paturi, de stat sau private.

Serviciul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale este subordonat din punct de vede
administrativ Managerului, iar indrumarea metodologica este realizatd prin compartimentul de specialitai.
din cadrul Directiel de Sanatate Publica a Judetului Constanta.

Art. 245 Activitatea Serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale este condusa de ur:
medic sef cu specialitatea epidemiologie, care va fi si membru in Comitetul director al spitalului. Sefu!
serviciului va fi autorizat prin decizia managerului atat pentru verificarea modului de respectare :
protocoalelor siActivitatea Serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale este asigurat.:
prin personal propriu, angajat in acest scop sau prin contractarea de prestari servicii specifice.

Art.246 In cadrul Serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale trebuie asigurat:
functia de responsabil al politicii de utilizare a antibioticelor de catre un medic de boli infectioase incadrat
la unitatea respectiva sau prin contractarea de prestari de servicii specifice, iar in lipsa acestuia de catre ui.
medic clinician care a absolvit un curs de perfectionare profesionala in domeniu.

Art.247 Serviciul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale se constituie cu minim 5 posturi.

Art.248 In toate unitatile sanitare cu paturi se va infiinta Comitetul de prevenire a infectiilor asocia
asistentei medicale, din care face parte : seful serviciului; medicul responsabil de politica de utilizare
antibioticelor; directorul medical; directorul de ingrijiri, farmacistul; microbiologul/ medicul de laborato:
cu care unitatea are contract; toti sefii de sectie

Sectiunea Il —Atributii

Art.249 Atributiile principale ale Serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale sunt:
a) organizeaza si participa la intalnirile Comitetului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale:
b) propune managerului sanctiuni pentru personalul care nu respectd procedurile si protocoalele d.
prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale;

¢) seful serviciului participa in calitate de membru la sedintele Comitetului director al unitétii sanitare .
dupd caz, propune acestuia recomandari pentru implementarea corespunzitoare a planului anual d
prevenire a infectiilor, echipamente si personal de specialitate;

d) elaboreaza si supune spre aprobare planul anual de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilo:
asociate asistentei medicale din unitatea sanitara;

) organizeazd, in conformitate cu metodologia elaboratd de Institutul National de Sandtate Publicd.
anual, un studiu de prevalenta de moment a infectiilor nosocomiale $i a consumului de antibiotice din
spital;
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f) organizeaza si deruleazi activitati de formare a personalului unitagii in domeniul prevenirii infectiilor
asociate asistentei medicale;

g) organizeaza activitatea serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale pentru
implementarea si derularea activitatilor cuprinse n planul anual de supraveghere si limitare a infectiilor
asociate asistenfei medicale al unitétii;

h) propune si initiaza activitati complementare de preventie sau de limitare cu caracter de urgentd, in
cazul unor situatii de risc sau al unui focar de infectie asociata asistentei medicale;

i) elaboreaza ghidul de izolare al unitatii sanitare si coordoneaza aplicarea precautiilor specifice in cazul
depistarii colonizarilor/infectiilor cu germeni multiplu rezistenti la pacientii internati;

j) intocmeste harta punctelor si zonelor de risc pentru aparitia infectiilor asociate asistentei medicale si
elaboreaza procedurile si protocoalele de prevenire si limitare in conformitate cu aceasta;

k) implementeazd metodologiile nationale privind supravegherea bolilor transmisibile si studiile de
supraveghere a infectiilor asociate asistentei medicale;

1) verifica completarea corectd a registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistentei medicale de pe
sectii si centralizeaza datele in registrul de monitorizare a infectiilor al unitatii;

m) raporteaza la directia de sandtate publica judeteand a infectiile asociate asistentei medicale ale unitatii
si calculeaza rata de incidentd a acestora pe unitate i pe sectii;

n) organizeaza si participa la evaluarea eficientei procedurilor de curdtenie si dezinfectie prin recoltarea
testelor de autocontrol;

0) colaboreazd cu medicul de laborator pentru cunoasterea circulatiei microorganismelor patogene de la
nivelul sectiilor si compartimentelor, cu precadere a celor multirezistente si/sau cu risc epidemiologic
major, pe baza planului de efectuare a testelor de autocontrol;

p) solicitd trimiterea de tulpini de microorganisme izolate la laboratoarele de referinta, in conformitate cu
metodologiile elaborate de Institutul National de Sanatate Publica, in scopul obtinerii unor caracteristici
suplimentare;

q) supravegheaza si controleaza buna functionare a procedurilor de sterilizare $i mentinere a sterilitati
pentru instrumentarul si materialele sanitare care sunt supuse sterilizarii;

r) supravegheaza si controleazi activitatea de triere, depozitare temporard si eliminare a deseurilor
periculoase rezultate din activitatea medicala;

s) organizeazd, supravegheaza si controleaza respectarea circuitelor functionale ale unitatii, circulatia
pacientilor si vizitatorilor, a personalului si, dupa caz, a studentilor si elevilor din invatamantul
universitar, postuniversitar sau postliceal;

t) avizeazi orice propunere a unitatii sanitare de modificare in structura unitatii;

u) supravegheaza si controleaza respectarea in sectiile medicale §i paraclinice a procedurilor de triaj,
depistare si izolare a infectiilor asociate asistentei medicale;

v) raspunde prompt la informatia primitd din sectii $i demareaza ancheta epidemiologicd pentru toate
cazurile suspecte de infectie asociata asistentei medicale

w) dispune, dupd anuntarea prealabila a managerului unitatii, masurile necesare pentru limitarea
difuziunii infectiei, respectiv organizeazd, dupa caz, triaje epidemiologice si investigatii paraclinice
necesare;

x) intocmeste si definitiveazi ancheta epidemiologica a focarului, difuzeaza informatiile necesare privind
focarul, in conformitate cu legislatia, intreprinde masuri i activitati pentru evitarea riscurilor identificate
in focar;

y) solicitd colaboririle interdisciplinare sau propune solicitarea sprijinului extern de la directia de sindtate
publicd sau Institutul National de Sanatate Publicd - centru regional la care este arondat, conform
reglementdrilor in vigoare;

z) raporteaza managerului problemele depistate sau constatate in prevenirea si limitarea infectiilor
asociate asistentei medicale;

aa) intocmeste rapoarte cu dovezi la dispozifia managerului spitalului, in cazurile de investigare a
responsabilitatilor pentru infectii asociate asistentei medicale.

Sectiunea I1I - Atributiile personalului
Art.250 Medicul sef are urmitoare atributii:
-organizeaza si participa la intalnirile Comitetului de prevenire a infectiilor asociate asistenfei medicale;
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- propune managerului sanctiuni pentru personalul care nu respectd procedurile si protocoalele dc
prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale;

- participa in calitate de membru la sedintele Comitetului director al unitdtii sanitare si, dupa cas.
propune acestuia recomandari pentru implementarea corespunzitoare a planului anual de prevenire .
infectiilor, echipamente si personal de specialitate;

- elaboreaza i supune spre aprobare planul anual de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilos
asociate asistentei medicale din unitatea sanitard;

- organizeaza, in conformitate cu metodologia elaboratd de Institutul National de Sdnatate Publica, anual.
un studiu de prevalentd de moment a infectiilor nosocomiale si a consumului de antibiotice din spital;

- organizeazad si deruleaza activitati de formare a personalului unitdtii Tn domeniul prevenirii infectiilo:
asociate asistentel medicale;

- organizeazd activitatea serviciului de prevenire a infectiilor asociate asisten{ei medicale pentru
implementarea si derularea activitatilor cuprinse in planul anual de supraveghere si limitare a infectiilo:
asociate asistentei medicale al unitatii;

- propune si initiazd activitagi complementare de preventie sau de limitare cu caracter de urgentd, in cazu'
unor situatii de risc sau al unui focar de infectie asociata asistentei medicale;

- elaboreaza ghidul de izolare al unitatii sanitare §i coordoneaza aplicarea precautiilor specifice in cazul
depistarii colonizarilor/infectiilor cu germeni multiplu rezistenti la pacientii internati;

- intocmeste harta punctelor si zonelor de risc pentru aparitia infectiilor asociate asistentel medicale s
elaboreaza procedurile si protocoalele de prevenire si limitare in conformitate cu aceasta;

- implementeaza metodologiile nationale privind supravegherea bolilor transmisibile s1 studiile «.
supraveghere a infectiilor asociate asistentei medicale;

- verifica completarea corecta a registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistentei medicale de pc
sectii si centralizeaza datele in registrul de monitorizare a infectiilor al unitatii;

- raporteaza la directia de sanatate publica judeteana a infectiile asociate asistentei medicale ale unitatii s
calculeaza rata de incidentd a acestora pe unitate $i pe sectii;

- organizeaza si participa la evaluarea eficientei procedurilor de curdtenie si dezinfectie prin recoltarca
testelor de autocontrol;

- colaboreaza cu medicul de laborator pentru cunoasterea circulatiei microorganismelor patogene de lu
nivelul sectiilor si compartimentelor, cu precddere a celor multirezistente si/sau cu risc epidemiologic
major, pe baza planului de efectuare a testelor de autocontrol;

- solicita trimiterea de tulpini de microorganisme izolate la laboratoarele de referintd, in conformitate cu
metodologiile elaborate de Institutul National de Sdnatate Publica, in scopul obtinerii unor caracteristic:
suplimentare;

- supravegheazd si controleaza buna functionare a procedurilor de sterilizare si mentinere a sterilitati
pentru instrumentarul si materialele sanitare care sunt supuse sterilizarii,

- supravegheaza si controleaza activitatea de triere, depozitare temporard si eliminare a deseuri
periculoase rezultate din activitatea medicala;

- organizeaza, supravegheaza si controleazad respectarea circuitelor functionale ale unitdtii, circulati
pacientilor si vizitatorilor, a personalului si, dupd caz, a studentilor si elevilor din invatamantul
universitar, postuniversitar sau postliceal;

- avizeaza orice propunere a unititii sanitare de modificare in structura unitétii;

- supravegheaza si controleaza respectarea in sectiile medicale si paraclinice a procedurilor de triaj.
depistare si izolare a infectiilor asociate asistentei medicale;

- raspunde prompt la informatia primitad din sectii s1 demareazad ancheta epidemiologicd pentru toat.
cazurile suspecte de infectie asociatd asistentei medicale

- dispune, dupa anuntarea prealabild a managerului unitatii, mdsurile necesare pentru limitarea difuziuni
infectiei, respectiv organizeaza, dupa caz, triaje epidemiologice si investigatii paraclinice necesare;

- Intocmeste si definitiveaza ancheta epidemiologicd a focarului, difuzeaza informatiile necesare privinc
focarul, in conformitate cu legislatia, intreprinde masuri si activiti{i pentru evitarea riscurilor identificat.
in focar;

- solicitd colaboririle interdisciplinare sau propune solicitarea sprijinului extern de la direcfia de sdndtat
publicd sau Institutul National de Sanatate Publicd - centru regional la care este arondat, conforn:
reglementérilor in vigoare;
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- raporteaza managerului problemele depistate sau constatate in prevenirea si limitarea infectiilor asociate
asistentei medicale;

- intocmeste rapoarte cu dovezi la dispozifia managerului spitalului, in cazurile de investigare a
responsabilitagilor pentru infectii asociate asistentei medicale.

-raspunde pentru activitatea personalului subordonat direct din cadrul structurii;

-asigura accesibilitatea la perfecionarea/pregatirea profesionala, raspunde pentru instruirea specifica a
subordonatilor directi si efectucaza evaluarea performantei activitatii profesionale a subordonatilor;
-elaboreaza fisa postului pentru personalul aflat in subordine, pe care o supune aprobarii managerului
spitalului, conform procedurii existente in acest sens;

- propune programul de lucru al personalului din subordine;

- face propuneri comitetului director privind necesarul de personal, pe categorii profesionale, conform
reglementarilor legale in vigoare;

- propune aplicarea de sanctiuni administrative pentru personalul aflat in subordine care se face vinovat
de nerespectarea regulamentului de organizare si functionare si a regulamentului intern;

- evalueaza performantele profesionale ale personalului din subordine;

- propune planul de perfectionare profesionala pentru personalul din subordine;

- propune managerului un inlocuitor pentru perioadele de absenta legala;

Art.251 Asistentul medical de igienid si sinatate publica are urméatoare atributii:
- activitatea o desfasoara in cabinetul medical, in sectiile de spital;
- identifica problemele din sectii, intocmeste un plan de activitate, stabileste priorititile si actioneaza
specific, in functie de nevoi;
- intocmeste sub semnitura proprie, documente legate de activitatea in profil, din proprie inifiativa si la
dispozitia persoanelor ierarhic superioare;
- Intocmeste urmatoarele acte, urmare a activitiii desfasurate in obiectiv: proces verbal de constatare a
conditiilor igienico — sanitare, nota de control, expertizeaza,
- referatul de expertiza a obiectivelor, in vederea acordarii vizei anuale, sau pentru obtinerea avizului
sanitar sau Autorizatiei sanitare de functionare;
- participa, organizeaza si raspunde impreuna cu echipa, de desfasurarea diferitelor activitati sanitare
colective:

*  imunizdri active §i pasive;

= screening-ul populatiei:

= campanii de profilaxie si combatere a bolilor transmisibile.
- participa la actiuni sanitare desfasurate in colectivitati de orice fel si in situatii speciale de dezastre;
- efectueaza controale la persoane fizice si in colectivitati, in vederea depistarii active a bolilor
transmisibile si parazitare si aplicad masurile de lupa in focar,ce se impun;
- pentru grupurile cu risc epidemilogic efectueaza anchetd epidemiologica, stabileste masuri de lupta in
focar, le urmareste si le supravegheaza;
- recolteaza probe, prin proceduri calificate, pentru examenele de laborator planificate, la suspiciune sau
la solicitarea celor in drept, dupa caz: biologice, alimentare, chimice, toxicologice, bacteriologice,
virusologice, etc.; asigurand transportul la laborator, in conditii optime urmareste rezultatele, informeaza
seful ierarhic si propune masuri de solutionare;
- verifica si constata, calitatea factorilor de mediu, controleaza respectarca protectiei sanitare a aerului
atmosferic, solului, subsolului si apei;
- controleazi cu aparatura din dotare, microclimatul si conditiile de muncd din obiective, efectudand
determindri pe loc sau recoltari de probe, executd activitati de control preventiv si de combatere a noxelor
profesionale, a conditiilor de lucru cu risc sau periculoase;
- controleaza si verifica, prin inspectie, conditiile igienico-sanitare si antiepidemice, in toate obiectivele
din sector) urmireste respectarea normelor de igiena st a termenelor de remediere;
- verificd si constatd oficial, efectuarea la termen a controlului medical la angajare si periodic, a
personalului din toate obiectivele precizate de legislatia in vigoare;
- intocmeste evidentele, prelucreaza datele statistice si le comunica periodic conform reglementarilor in
vigoare. Actualizeazd, completeaza si prelucreazi bazele de date;
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- controleaza si verifica aprovizionarea ritmicd cu materiale specifice activitdfii antiepidemice,
echipamentului de lucru si de protectie si modul lor de utilizare, precum si aplicarea corecta a masurilo:
DDD, conform legislatiet in vigoare;

- verificd si urmdreste respectarea tuturor normelor igienico sanitare privind: colectarea, pastrareu.
tratarea, neutralizarea desecurilor (solide si lichide) a apelor uzate (inclusiv cele fecaloid menajere) si .
produselor biologice rezultate din activitate, respectand Ordinul Ministerului Sanatatin nr.1226/2012 g1 «
Codurile de Proceduri;

- controleaza si verificd respectarea Ordonantei Ministerului Sanatatii privind prevenirea Infectiiloi
Nozocomiale si Conditiilor Igienico Sanitare;

- verifica periodic cunostintele protfesionale privind infectiile asociate asistentei medicale §i organizeaz:
instruirea asistentilor medicali din unitate si a personalului auxiliar in acest domeniu;

- efectueaza instruirea si controlul cunostintelor, prin testare in probleme de igiend si epidemiologie .
personalului conform legislatiei in vigoare;

- organizeaza si desfagsoard programe de educatie pentru sanatate pentru populatie i pentru personalul
angajat;

- utilizeaza si piastreazd in bune conditii echipamentele si instrumentarul din dotare, supraveghear:i
colectarea materialelor si instrumentarului de unicad folosinta, si se asigurd de depozitarea acestora in:
vederea distrugerii;

- se preocupd in permanenta de actualizarea cunostintelor profesionale, prin studiu individual sau alt
forme de educatie continua;

- participd la procesul de formare a viitorilor asistenti medicali de igiena;

- respectd secretul profesional si codul de eticd si deontologie al asistentului medical si Legea asistentulu
medical;

- respecta graficul de lucru;

- participd si initiaza activitati de cercetare in domeniul medical si al ingrijirilor pentru sanatate;

- poartd echipamentul de protectie prevazut care, va fi schimbat ori de céte ori este nevoie, pentrt
pastrarea igienei si a aspectului estetic personal;

Art.252 Atributiile medicului de boli infectioase sau medicului responsabil de politica de utilizare =
antibioticelor

a) efectueaza consulturile de specialitate 1n spital, in vederea diagnosticarii unei patologii infectioase si a
stabilirii tratamentului etiologic necesar;

b) elaboreaza politica de utilizare judicioasd a antibioticelor in unitatea sanitard, inclusiv ghidurile d«
tratament inigial in principalele sindroame infectioase si profilaxie antibiotica;

¢) coordoneazi elaborarea listei de antibiotice esentiale care sa fie disponibile In mod permanent i
spital;

d) elaboreaza lista de antibiotice care se elibereazd doar cu avizare din partea sa si derulea.
activitatea de avizare a prescrierii acestor antibiotice;

e) colaboreazia cu farmacistul unititii in vederea evaludrii consumului de antibiotice in unitate:
sanitara;

) efectueaza activititi de pregitire a personalului medical in domeniul utilizdrii judicioase
antibioticelor;

g) ofera consultanta de specialitate medicilor de alta specialitate in stabilirea tratamentului antibiotic
la cazurile internate, in cooperare cu medicul microbiolog/de laborator (pentru a se utiliza eficien:
datele de microbiologie disponibile);

h) oferd consultanta pentru stabilirea profilaxiei antibiotice perioperatorii si in alte situaii clinicc.
pentru pacientii la care nu este aplicabild schema standard de profilaxie;

i) coopereaza cu medicul microbiolog/de laborator in stabilirea testelor de sensibilitate microbiana lu
antibioticele utilizate, pentru a creste relevanta clinica a acestei activitai;

1) evalueaza periodic cu fiecare sectie clinica in parte modul de utilizare a antibioticelor in cadrul acestei
si propune modalitati de imbunatatire a acestuia (educarea prescriptorilor);

k) elaboreazi raportul anual de evaluare a gradului de respectare a politicii de utilizare judicioasa
antibioticelor, a consumului de antibiotice (in primul rand, al celor de rezervad) si propune managerulu:
masuri de Tmbunatatire.
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Art.253 Atributiile farmacistului:

a) obtinerea, depozitarea si distribuirea preparatelor farmaceutice, utilizand practici care limiteaza
posibilitatea transmisiei agentului infectios citre pacienti;

b) distribuirea medicamentelor antiinfectioase cu respectarca reglementarilor privind avizarea acestei
prescrieri existente in spital si {inerea unei evidente adecvate;

¢) obtinerea si depozitarea vaccinurilor sau imunoglobulinelor specifice/serurilor heterologe si
distribuirea lor in mod adecvat;

d) pastrarea evidentei antibioticelor distribuite departamentelor medicale;

e) raporteazi citre serviciul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, medicului responsabil
de politica utilizarii antibioticelor consumul de antibiotice pe clase si pe sectiile unitatii sanitare si
participa la evaluarea tendintelor utilizarii antibioticelor;

f) colaboreaza cu medicul infectionist/clinician responsabil de elaborarea politicii de utilizare judicioasd a
antibioticelor in monitorizarea consumului de antibiotice;

g) organizeazi si realizeaza baza de date privind consumul de antibiotice din unitate, pe clase de
antibiotice si pe sectii/compartimente, cu calcularea DDD/100 zile spitalizare si a duratei medii a terapiei
cu antibiotice per pacient internat, pe suport electronic.

Art.254 Atributiile asistentei de la statia de sterilizare:

a) verificd modul de pregatire si impachetare a echipamentelor/instrumentarului, altor materiale trimise
pentru sterilizare si respinge trusele necorespunzatoare;

b) efectueaza sterilizarea, respectind normele tehnice de sterilizare si instructiunile de sterilizare ale
fiecdrui aparat;

¢) anun{a imediat personalul tehnic de intretinere si pe directorul de ingrijiri cu privire la aparitia oricarei
defectiuni care survine la aparatele de sterilizare;

d) raspunde de igiena incaperilor in care se face sterilizarea si de respectarea circuitelor;

e) eticheteaza corespunzitor trusele si pachetele cu materiale sterilizate si tine evidenta activitifilor de
sterilizare pe aparate si sarje, conform prevederilor legale in vigoare;

f) efectueaza teste de control al sterilizarii si tine evidenta rezultatelor;

g) respectd precautiile standard.

Atributiile agentului DDD

-asigura dezinfectia curenta si terminala prin pulverizare si aerosolizare sub indrumarea asistentelor de
igiena si la indicatia medicului epidemiolog;

-asigura dezinfectia zilnica la depozitele de deseuri menajere pentru fiecare sectie din spital;

-raspund de transportul substantelor dezinfectante, cutii pentru deseuri, detergenti de la magaziile
centralela magazia SPCIN

-asigura si raspund de aplicarea normelor si tehnicilor DDD, conform legislatiei in vigoare

-sa cunoasca si sa apice normele de manipulare, transport si depozitare a dezinfectantilor si pesticidelor
din magazia SPCIN

-sa cunoasca folosirea aparatelor si ustensilelor cu care lucreaza;

-sa pastreze aparatura in bune conditii prin prelucrare si pastrare adecvata dupa folosire;

-sa aiba notiuni de baza privind toxicologia dezinfectantelor si pesticidelor pentru prevenirea reactiilor

adverse;
-sa tina evidenta actiunilor DDD efectuate conform indicatiilor asistentelor de igiena desemnate de

medicul epidemiolog;

Art.255 METODOLOGIA de supraveghere a expunerii accidentale a personalului care lucreazi in
sistemul sanitar la produse biologice

Scop: reducerea riscului de infectie postexpunere la sdnge si la alte produse biologice la personalul care
lucreaza n sistemul sanitar
Obiective:
a) estimarea incidentei expunerii accidentale la produse biologice a personalului care lucreaza in sistemul
sanitar;
b) ierarhizarea factorilor de risc (proceduri, dispozitive, timpul de lucru etc.);
¢) evaluarea respectarii precautiunilor standard,;
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d) sensibilizarea personalului medical in sensul cunoasterii riscului expunerii la sange si la alte produs.
biologice si a aplicarii masurilor de prevenire a acestor expuneri accidentale si a consecintelor acestora;

e) aplicarea corectd a masurilor profilactice primare si secundare.

Tip de supraveghere: pasiva - colectarea datelor privind expunerea la produse biologice a personalulu:
medico-sanitar, de ingrijire si auxiliar.

Datele privind raportarea expunerii accidentale la produse biologice sunt colectate pe baza:

- fisei de raportare a expunerii accidentale a personalului medico-sanitar, de Ingrijire si auxihiar la produsc
biologice (figura | din OMS 1101/2016);

- tabelului privind evidenta vaccindrilor personalului medico-sanitar cu expunere accidentald la produs.
biologice (figura 2 din OMS 1101/2016);

- fisei unitatii sanitare privind situatia vaccinarii antihepatitd B a personalului medico-sanitar, de ngrijirc
si auxiliar (figura 3 din OMS 1101/2016).

Definitii:

a) persoana care lucreazd in sistemul sanitar - orice persoand (angajat, student, voluntar) ale carc
activitati implica contactul cu pacienti, sange sau alte produse biologice provenite de la pacient, i
cabinete, sectii, compartimente sau laboratoare;

b) expunere cu risc de infectie HIV, VHB, VHC, care necesita profilaxie postexpunere profesional:
(PPEP) - accidentarea transcutana (de exemplu: intepdtura cu ac sau tdietura cu un obiect taios), contactui
mucoaselor sau al pielii care prezinta leziuni ce 11 afecteaza integritatea (de exemplu: expunerea pe o piel
cu excoriatii, tiieturi, delabrari, flictene, eczeme sau alte afectiuni dermatologice) sau contactul cutanat -
o piele intactd, dar cu o duratd prelungitd (de exemplu: cateva minute si chiar mai mult) sau implicarc..
unei suprafete intinse de contact cu sange, tesuturi sau alte produse biologice contaminate vizibil cu
sange;

¢) produse biologice - 1. spermad, secretii vaginale; 2. fluide (lichid cefalorahidian, sinovial, pleural.
peritoneal, pericardic, amniotic); 3. concentrate de HIV (in laboratoare). In absenta sangelui vizibil 71
saliva, lacrimi, sudoare, urind, fecale, lapte aceste produse biologice nu sunt considerate cu risc dc
infectie HIV si nu impun mésuri de profilaxie antiretrovirald si de supraveghere medicala PPEP;

d) caz de expunere profesionald - orice persoand care lucreazd in sistemul sanitar si care a suferit
expunere accidentala cu risc de infectie HIV, VHB, VHC prin contact cu sange sau alte produse biologic.
considerate cu risc de infectie.

Populatia-tinta: persoanele care lucreazd in sistemul sanitar, respectiv: personalul medico-sanitar si d
ingrijire/auxiliar/tehnic, persoane aflate intr-o forma de invatdmant, voluntari.

Unitatile-tinta: unitatile sanitare publice, indiferent de subordonare si private .

Art.256 Atributii in unitatile sanitare cu paturi :

I. Compartimentul/Sectia in care a avut loc expunerea accidental

a) Persoana expusa accidental aplica imediat protocolul de management al expunerii accidentale
produse biologice, respectiv:

1. ingrijire de urgenta:

- expunere cutanatd: spalare cu apa si sapun 5 minute;

- expunere percutand: spalare cu apa si sdpun, urmatd de aplicarea unui antiseptic cu timp de contac:
conform recomandarilor producétorului;

- expunere mucoasa: spdlare cu ser fiziologic sau cu apd 5 minute.

2. chimioprofilaxie, pentru infectia HI'V, administratd in functie de tipul expunerii, starea pacientulu
sursa

3. vaccinare postexpunere:

- in prima ord de la accident se prezintd la medicul sef de sectie/compartiment sau la medicul sef d¢
garda;

- in termen de 24 de ore se prezintd la responsabilul servictului/compartimentului de prevenire
infectiilor asociate asistentei medicale pentru consultanta in vederea evaluarii riscului;

- in termen de maximum 48 de ore anuntd medicul de medicina muncii pentru luarea in evidenta;

b) Medicul sef de sectie/compartiment sau medicul sef de garda:

- completeaza si transmite catre serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentc:
medicale, in maximum 24 de ore de la producerea expunerii accidentale, fisa de raportare a expuneri:
accidentale a personalului medico-sanitar, de ingrijire $i auxiliar la produse biologice (figura 1);
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- inregistreaza expunerea accidentald in registrul de evidentd a expunerilor accidentale la produse
biologice al sectiei;

- asigurd recoltarea esantioanclor de sange de la pacientul-sursd in maximum 2 ore de la producerea
expunerii accidentale, respectand legislatia privind testarea voluntara cu consiliere;

- asigurd recoltarea esantioanelor de sange de la personalul expus accidental in maximum 2 ore de la
momentul expunerii, respectand legislatia privind testarea voluntara cu consiliere;

- asigura transportul esantioanelor de singe provenite de la pacientul-sursa la laboratorul unitatii cu paturi
in care a avut loc expunerea.

I1. Unitatea sanitari in care s-a produs expunerea accidentald

- asigura prelevarea si testarea esantioanelor de sdnge provenite de la pacientul-sursd si persoana expusa
accidental la produse biologice, in functie de antecedentele cunoscute ale fiecaruia. Testele efectuate sunt:
AgHBs, antiHBs, antiHBc, antiVHC, test HIV;

- asigurad evaluarea persoanei expuse accidental de catre medicul infectionist din spital sau trimiterea
persoanei expuse cétre sectia/spitalul de boli infectioase/consult interdisciplinar;

- asigurd vaccinarea antihepatitd B, in cazul in care persoana expusa nu are marker care sa indice faptul ca
a fost vaccinata sau a trecut prin boala;

- pentru cazurile in care chimioprofilaxia pentru infectia HIV este necesara, aceasta este asiguratd de
sectia/spitalul de boli infectioase.

I11. Laboratorul spitalului in care a avut loc expunerea accidentali

- efectueaza testele solicitate atit pentru persoana expusd, cat si pentru pacientul-sursa;

- comunica rezultatele testarilor serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale in
termen de 24 de ore.

IV. Serviciul sau medicul responsabil pentru prevenirea infectiilor asociate asistentei medicale din
spitalul in care a avut loc expunerea accidentali la produse biologice

- raspunde de informarea personalului cu privire la obligativitatea raportarii expunerii accidentale si
metodele de prevenire;

- participa impreund cu medicul infectionist la evaluarea riscului de infectie si consilierea cu privire la
HIV, VHC, VHB;

- inregistreazd vaccinarea antihepatita B a persoanei expuse, in registrul de evidentd a expunerii
accidentale la produse biologice al sectier;

- urmareste vaccinarea persoanei expuse si finalizarea schemei de vaccinare;

- transmite situatia vaccindrilor persoanelor expuse accidental la produse biologice medicului de medicina
muncii;

- colecteaza si trimite fisele de raportare a expunerii accidentale a personalului medico-sanitar, de Ingrijire
si auxiliar la produse biologice, completate, lunar, pana in data de 5 a lunii pentru luna anterioara,
directiei de sdndtate publica judetene si a municipiului Bucuresti;

- transmite anual catre directia de sanatate publicd judeteand si a municipiului Bucuresti situatia
vaccindrilor antihepatitice B efectuate postexpunere accidentald, situatic completatd conform machetei
prezentate 1n figura 2 de catre medicul de medicina muncii;

- intocmeste si transmite anual catre directia de sanatate publica judeteana si a municipiului Bucuresti fisa
unititii sanitare privind situatia vaccinarii antihepatita B a personalului medico- sanitar, de ingrijire si
auxiliar, conform machetei prezentate in figura 3.

V. Medicul de medicina muncii care deserveste unitatea sanitara

- Inregistreaza evenimentul in registrul propriu al expunerilor accidentale la produse biologice;

- urmireste aparitia semnelor evocatorii de infectie HIV/VHB/VHC;

- urmireste seroconversia pentru HIV si/sau VHB si/sau VHC la persoana expusd, pe baza testelor
efectuate imediat dupa expunere si la 6 luni de la data expunerii sau, in cazul in care este posibil, prin
determinarea viremiei HIV/VHC la 1 lund, cu respectarea confidentialitatii, conform legislatiei in
vigoare;
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- anual completeaza evidenta vaccinarilor personalului medico-sanitar expus la produse biologice (figur:
2) si o trimite la serviciul sau medicul responsabil pentru prevenirea infectiilor asociate asistenic:
medicale;

- raporteazd expunerile accidentale la produse biologice a personalului din sistemul sanitar catro
inspectoratul teritorial de munca, in conformitate cu Legea securitdtii $i sdnatatii in munca nr. 319/2000.
cu modificarile ulterioare, si cu Hotardrea Guvernului nr. 243/2013 privind cerintele minime de securitat:
si sdnatate in munca pentru prevenirea ranirilor provocate de obiecte ascutite in activitatile din sectorul
spitalicesc si cel al asistentei medicale;

- face analiza semestriala a cazurilor de expunere accidentald profesionald si de seroconversie inregistrat.
in unitate.

Art.257Precautiunile/standard

Maisuri minime obligatorii pentru prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale
Misurile standard reprezintd masurile minime de prevenire a infectiei care se aplica tuturor pacientilo:
ingrijiti, indiferent de statutul de infectiozitate suspectat sau confirmat al pacientulut, in orice cadru undc
este asigurata asistentd medicala .

Aceste proceduri sunt concepute atat pentru a proteja personalul sanitar, cat si pentru a preven:
raspandirea infectiilor in randul pacientilor.

Maisurile standard includ:

1. igiena madinilor, care este esentiala pentru a reduce riscul de raspandire a infectiilor. Utilizar
antisepticelor alcoolice este metoda preferata in toate situatiile clinice, cu exceptia cazurilor cand mainii
sunt vizibil murdare (de exemplu, sange, alte fluide biologice) sau dupa examinarea pacientilor cu infectic
cu Clostridium difficile sau norovirus, situatii in care trebuie utilizate apa i sa@punul;

2. utilizarea echipamentului individual de protectie (de exemplu: manusi, halate, protectoare faciale), ir:
functie de expunerea anticipatd. Igiena mainilor este intotdeauna etapa finald dupa indepartarea =
aruncarea echipamentului;

3. practici sigure de injectare, proceduri specifice pentru a preveni transmiterea bolilor infectioase de I.
un pacient la altul sau Intre un pacient si personalul medical in timpul preparirii i administrarn
medicamentelor de uz parenteral,;

4. manipularea 1n conditii de sigurantd a echipamentelor medicale sau contactul cu suprafetele potentiai
contaminate din imediata apropiere a pacientului, proceduri specifice pentru prevenirea transmiter::
bolilor infectioase de la un pacient la altul sau intre un pacient si personalul medical in timpul manipular
echipamentelor medicale si contactul cu obiectele sau suprafetele din mediu;

5. igiena respiratorie si eticheta de tuse (tehnica de tuse si stranut cu utilizarea de batiste de nas de unic.
folosinta cu pozitionarea la minimum | metru fatd de celelalte persoane, urmata de igiena mainilor), ¢
element al precautiilor standard care se adreseazd in primul rdnd pacientilor si Tnsotitorilor acestora ci.
simptomatologie de posibila infectie respiratorie care se aplicd oricdrei persoane cu asemenea manifest
cand intrd in unitatea sanitard. Acest element al precautiilor standard este aplicat pentru prevenire:
prompta a infectiilor respiratorii si trebuie aplicata la intrarea in unitatea sanitara (zonele de receptie i du
triaj ale pacientilor).

Precautiile adresate céii de transmitere

Maisuri de precautie care se adreseaza cdii de transmitere a agentului patogen sunt destinate sd completer.
precautiile standard la pacientii cu colonizari sau infectii, probabile sau cunoscute, cu agenti patogen:
transmisibili sau cu patogeni importanti din punct de vedere epidemiologic. Aceste masuri de precautic
suplimentare sunt utilizate pentru situatiile In care calea de transmitere nu este complet intreruptd prir
utilizarea precautiilor standard.

Cele trei categorii de masuri adresate cailor de transmitere includ:

- Ciile de transmitere pentru care pot fi necesare masuri suplimentare de precautie sunt:

1. Transmiterea prin contact:

1.1. direct, cand microorganismul se poate transmite de la o persoana la alta (contactul cu produs:.
membrii familiei sau cu alti pacienti;

1.2. indirect, prin intermediul suprafetelor/obiectclor contaminate care implica transferul unu:
microorganism printr-o contaminare intermediard (de exemplu, contaminarea obiectelor, echipamentulu:
mancarii), cand:
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1.2.1. igiena mainii personalului ce asigura actul medical/ingrijire este inadecvata;

1.2.2. echipamentul nu este curatat, dezinfectat sau sterilizat corespunzator Intre pacienti;

1.2.3. patogenii sunt transferati prin instrumentar.

2. Transmiterea prin picaturi:

2.1. picaturile infectioase expulzate, atunci cédnd se stranutd sau se tugeste, sunt prea grele pentru a pluti in
aer si se transferd la mai pugin de 2 m de la sursa;

2.2. raspandirea picdturilor poate fi:

2.2.1. directa - se realizeaza cand acestea ajung la nivelul mucoaselor sau sunt inhalate;

2.2.2. indirecta - se realizeazd cind acestea cad pe suprafefe sau maini i sunt transmise pe mucoase sau
alimente. Acest mod de transmitere este mai frecvent si este descris in infectiile respiratorii comune,
gripa, infectii cu virus sincitial.

3. Transmiterea aeriand - transmitere care se realizeaza prin intermediul particulelor mici (wm in marime)
care transporta microbii si pot fi transferati prin intermediul curentilor de aer pe o distan{d mai mare de 2
m de la sursd. Aceste particule sunt inhalate (de exemplu, in cazul varicelei zoster, rujeolei si tuberculozei
pulmonare).

Misurile suplimentare de precautie care vizeaza calea de transmitere includ:

1. pentru transmiterea prin contact:

1.1. utilizarea echipamentului de protectie cand este posibil contactul cu un mediu contaminat cu microbi
rezistenti la antibiotice (de exemplu, enterococi rezistenti la vancomicina (VRE), Staphylococcus aureus
rezistent la meticilina MRSA) sau Clostridium difticile;

1.2. pacientul se poate amplasa intr-o rezerva singur sau intr-un salon cu un alt pacient infectat cu acelasi
patogen;

1.3. la intrarea in salon trebuie purtate manusi curate si echipament de protectie curat;

2. pentru transmiterea prin picituri pacientul se amplaseaza intr-o rezerva singur sau se cohorteaza intr-un
salon cu alti pacienti infectati cu acelasi agent patogen.

Este necesara purtarea de protectoare faciale cand se lucreazd la 1-2 metri de pacient. In situatia in care
este necesar transportul pacientului, acestuia 1 se aplicd o masca.

3. pentru transmiterea aeriand - plasarea pacientului intr-o camerd de izolare cu presiune negativd a
aerului in raport cu coridoarele, aerul fiind evacuat direct spre exterior sau recirculat prin filtre HEPA de
inalta eficienta cu 6-12 schimburi de aer pe ora.

In rezervele cu antecamera (sasuri), riscul de circulatie al aerului intre camerd si coridor este redus la
minimum. Acest sistem este mai usor de sustinut, dar dificil de amenajat din punct de vedere arhitectonic.
In situatia in care nu exista astfel de facilitati simpla plasare a pacientului singur intr-o rezervd care si
aiba grup sanitar si dus reduce riscul de transmitere.

Pentru bolile care au mai multe cai de transmitere se poate utiliza o combinatie de masuri de precautie.
Fie ¢d aceste masuri sunt utilizate singular sau in combinatie, acestea trebuie utilizate intotdeauna in plus
fata de precautiile standard.

Este important de retinut:

Microorganismele care cauzeazd infectii asociate asistentei medicale pot sa fie transmise de la pacienti
infectati sau colonizate la alti pacienti si la personalului medical, de ingrijire sau auxiliar. Masurile
adecvate si aplicate in mod corespunzéator pot reduce transmiterea acestora.

Maisurile se aplica in conformitate cu semnele si simptomele pacientului si in general nu se asteapta
rezultatele de laborator.

CAPITOLUL XV
ALTE STRUCTURI MEDICALE AMBULATORII

Sectiunea I - Organizare

Art.258 - Centrul de Referintd si Planificare Familiald este unitate ambulatorie in structura Spitalului
Clinic Judetean de Urgenta Constanta care are drept scop realizarea unei reproduceri optime si a scaderii
numdrului de complicatii provocate de sarcind cu risc crescut sau de avortul provocat.

Este infiinfat si organizat in conformitate cu Ordinul Ministerului Sanatatii nr.136/26.01.1994 tiind
subordonat Directorului Medical si are in principal urmatoarele atributii:

-stabilirea diagnosticului clinic si, pe cat posibil, de laborator al sarcinii si indrumarea pacientei (dupa
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obtinerea individuala si tinand cont de indicatiile medicale si medico-sociale) pentru dispensarizarcu
specifica prin consultatie prenatala sau pentru intruperea cursului sarcinii;

-stabilirea diagnosticului clinic si de laborator (in limitele competentelor si dotdrii cu echipament) o
pacientilor cu patologie genitald si a cuplurilor cu probleme: sterilitate, infertilitate, boli cu transmiter.
sexuala de cuplu;

-efectueaza consultatia contraceptiva in raport cu competenta in planificare familiala a personalului (ca s
la centrele de refrintd).

Art.259 - Cabinetele trebuie sa asigure o mare accesibilitate a populatiei la informatie, educatie, sfat in:
probleme de sanitate a reproducerii umane si planificare familiala, efectuate mai ales ca sfat individual.
de cuplu si de grupuri mici.

Art.260 - Personalul acestei unitdti va sprijini actiunile de educatie pentru sandtate din unitatile dc
invatamant, ale mass-media, ale reteli medicale primare, ale altor grupuri de interese.

Art.261 - Inregistrarea datelor

Datele individuale ale pacientilor si cuplurilor aflate in evidenta cabinetului se vor consemna pe fise tip ¢«
corespund cerintelor de prelucrare automatd a datelor si se vor raporta conform metodologiei ce se v
stabili catre centrele judetene de calcul si statisticd sanitara si catre Centrul de Sdnitate a reproducerii s
planificare faniliala, la care este arondat si cu sprijinul autoritdtilor medicale locale.

Art.262 - Cabinetul de Medicind Sportivd este organizat ca unitate fard personalitate juridica In structur..
Spitalului Clinic Judetean de Urgenta ,, Sf. Apostol Andrei” Constanta, in subordinea Directorulu:
Medical conform Legii nr. 321/2007 privind orgnizarea si functionarea cabinetului de medicina sportiva.

Activitatea de medicind sportivda constd in efectuarea selectiei, a orientdrii $i reorientarii la efort fizic
efectuarea examinarilor medicale la inceperea activitatii sportive, periodic, la incetarea activitagii din
cauze medicale sa la reluarea activitdtii sportive, dupé Intruperea acesteia din cauze diverse, eliberarea d«
avize medicale practicantilor de forme de sport, stabilind calificativul “apt/inapt la efort fizic”, i
conditiile unei examindri interdiciplinare complexe, elaborarea programelor de educatie in domeniul
sanatatii sportive, precum si asigurarea managementuiui de medicina sportiva.

Art.263 - Cabinetul de Medicina Spotiva asigura in principal urmatoarele servicii:

-ia masuri pentru prevenirea accidentelor, din cauze medicale, in cursul practicarii efortului fizic;

-asigura controlul medical al celor implicati in procesul efortzului fizic, din momentul inceperii acestu
proces i pe toatd durata executarii contractului individual sportiv sau nesportiv pentru recuperare s
refacere;

-comunica echipei tehnice, respectivantrenorului si angajatorului, numele sportivilor apti/inapti din pur
de vedere medical;

-stabileste si comunica echipei tehnice timpul de antrenament, de recuperare, de refacere, corespunzato:
starii de sanatate a sportivului;

-reevalueaza periodic timpul de activitate fizicd a fiecdrui sportiv, in functie de starea de sanatate si d.
parametrii biologici ai acestuia;

-recomanda investigatiile necesare pentru a stabili diagnosticul medico—sportiv;

-evalueaza diagnosticul bolilor intercurente, in limita competentei;

-apeleazd la membrii unei echipe interdisciplinare formate din medici specialisti de: medicind interna.
pediatrie, ortopedie, traumatologie, neurologie, psihiatrie, laborator clinic, caridologie, imagistic:
medicald, precum si psihologi si psihologi sportivi, sistematizand si concluzionand rezultatele necesar.
pentru si psihologi si psihologi sportivi, sistematizand si concluziondnd rezultatele necesare pentru avizu!
medical “apt/inapt de efort fizic”. Pentru orele de educatie fizica din scoli, avizul medical poate fi eliberat
de catre medicul scolar in colaborare cu medicii de specialitate;

-efectucazd examindri medicale la inceputul activitatii, in timpul antrenamentelor, periodic, la reluarc:
activitatii care presupune efort fizic in cadrul organizat si la incetarea acestui tip de activitate;

-asigurd controlul medical al sportivilor si al celor care practica efort fizic in cadru organizat, asistent:
medico-sportiva in complexurile sportive in complexurile sportive nationale, in cantonamentele loturilo
nationale si olimpice, ale cluburilor sportive si asistentd medicald la bazele sportive, in timpul desfasurdr:
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antrenamentelor i competitiilor, precum si la locurile amenajate in alte locatii decét cele prevazute;
-coordoneazd monitorizarea biologicd a pacientilor si a efectelor biologice consecutive efortului fizic,
dupa o prealabila selectie a celor mai adecvate teste;

-tine evidenta si supravegheaza bolile legate de activitatea fizica si supravegheazad bolile cronice la
pacientii care fac efort fizic in cadru organizat;

-inregistreaza si declara bolile, conform metodologiei elaborate de Ministerul Sanatatii Publice;
-stabileste aptitudinea de efort fizic, cu ocazia oricirei examindri medicale;

-avizeaza locurile unde se practica efort fizic in cadru organizat;

-organizeaza primul ajutor si tratamentul de urgenta standard;

-recomanda timpul de efort fizic care este util in functie de capacitatea de efort fizic si aptitudine celor
care doresc sd practice efort fizic;

-consilieaza asupra programelor de sdnatate, dieta, medicatie de sustinere a efortului fizic si refacere si
asupra metodelor de refacere eficiente;

-evalueazd aptitudinea pentru efort fizic, in concordantd cu starea de sanatate, $i promoveaza adaptarea
antrenamentului la posibilitatea pacientului;

-promoveaza capacitatea de efort fizic, sdnatate, indeminarea si antrenamentul;

-consilieaza pacientii varstnici si pe cei cu dizabilitati;

-consilieaza in problemele de recuperare si refacere a celor care practicd efort fizic in cadru organizat;
-indeplineste atributiile precizate in dispozitiile legale privind masurile antidoping;

-evalueaza permanent capacitatea de efort fizic.

Art.264 - Centrul de Sanitate Mintald — este organizat in conformitate cu prevederile Legii nr.
487/2002 cu modificarile ulterioare, ale OMS nr.488/2016 privind Normele de aplicare a Legti, precum si
ale OMS nr.375/2006 privind infiintarea, organizarea si functionarea Centrului de Sandtate Mintald.

Séanitatea mintald reprezintd o componentd fundamentala a sanatatii individuale si constituie un obiectiv
major al politicii de sdnatate publica.

Art.265 - Centrul de Sanatate Mintala asigura ingrijirea in comunitate a persoanelor cu tulburdri psthice.

Art.266 - Prin persoand cu tulburdri psihice, se intelege persoana bolnava psihic, persoana cu
dezechilibru psihic sau insuficient dezvoltata psihic ori dependenta de alcool sau droguri, precum si
persoana care manifesta alte deregliri ce pot fi clasificate conform normelor de diagnostic in vigoare din
practica medicald, ca fiind tulburéri psihice.

Art.267 - Drepturile persoanelor cu afectiuni psihice

(1)Orice persoana cu tulburari psihice are dreptul la cele mai bune servicii medicale si ingrijiri de sandtate
mintala disponibile.

(2)Orice persoand care suferd de tulburdri psihice sau care este ingrijita ca atare trebuie tratatd cu omenie
si in respectul demnitatii umane §i sd fie aparata impotriva oricirei forme de exploatare economica,
sexuala sau de alta natura, impotriva tratamentelor vatamatoare st degradante.

(3) Nu este admisa nici o discriminare bazatd pe o tulburare psihica.

(4) Orice persoana care suferd de o tulburare psihicad are dreptul sa exercite toate drepturile civile,
politice, economice, sociale si culturale recunoscute in  Declaratia Universala a Drepturilor Omului,
precum si alte conventii si tratate internationale in materie, la care Roménia a aderat sau este parte, cu
exceptia cazurilor prevazute de lege.

(5)Orice persoand care suferd de o tulburare psihica are dreptul, in masura posibilului, s trdiasca i sd
lucreze in mijlocul societdtii. Administratia publica locala, prin organismele competente, asigurd
integrarea sau reintegrarea in activita{i profesionale corespunzitoare starii de sdnatate §i capacitatii de
reinsertie sociald si profesionala a persoanelor cu tulburari psihice.

(6) Orice persoani cu tulburare psihica are dreptul s primeasca ingrijiri comunitare.

Art.268 - (1)Orice pacient cu tulburari psihice are dreptul la:

-recunoasterea de drept ca persoana;

-viata particulara;

-libertatea de comunicare, in special cu alte persoane din unitatea de ingrijire, libertatea de a trimite si de
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a primi comunicari particulare fara nici un fel de cenzura, libertatea de a primi vizite particulare ale unu
consilier ori ale unui reprezentant personal sau legal si, ori de cate ori este posibil, si ale altor vizitatori.
libertatea de acces la serviciile postale si telefonice, precum si la ziare, la radio si la televiziune;
-libertatea religioasa sau de convingere.

(2) Mediul si conditiile de viata in serviciile de sanatate mintala trebuie sa fie pe cat posibil cat ma
apropiate de viata normala a persoanelor de varsta corespunzatoare.

(3) Pentru petrecerea timpului liber orice pacient cu tulburari psihice are dreptul la:

-mijloace de educatie;

-posibilitati de a cumpara sau de a primi articolele necesare vietii zilnice, distractiilor sau comunicartii;
-mijloace care sa permita pacientului sa se consacre unor ocupatii active, adaptate mediului sau social
cultural, incurajari pentru folosirea acestor mijloace si masuri de readaptare profesionala de natura sa 1
usureze reinsertia in societate.

(4) Pacientul nu poate fi obligat sa presteze o munca fortata.

(5) Activitatea efectuata de catre un pacient intr-un serviciu de sanatate mintala nu trebuie sa permit:
exploatarea fizica sau psihica a acestuia.

Art.269 - Studiile clinice si tratamentele experimentale, psihochirurgia sau alte tratamente susceptibile s
provoace vatamari integritatii pacientului, cu consecinte ireversibile, nu se aplica unei persoane ct
tulburari psihice decat cu consimtamantul acesteia, in cunostinta de cauza, si cu conditia aprobarii d.
catre comitetul de etica din cadrul unitatii de psihiatrie, care trebuie sa se declare convins ca pacientul si
dat cu adevarat consimtamantul, in cunostinta de cauza, si ca acesta raspunde interesului pacientului.

Art.270 - (1) Din momentul admiterii intr-un serviciu de sanatate mintala fiecare pacient trebuie sa fi
informat de indata ce este posibil, intr-o forma si intr-un limbaj pe care sa poata sa le inteleaga, asupr:
drepturilor sale, in conformitate cu prevederile legii, iar aceasta informare va fi insotita de explicarc.:
drepturilor si a mijloacelor de a le exercita.

(2) Daca pacientul nu este capabil sa inteleaga aceste informatii si atat timp cat aceasta incapacitate \.
dura, drepturile sale vor fi aduse la cunostinta reprezentantului sau personal sau legal
(3) Pacientul care are capacitatea psihica pastrata are dreptul sa desemneze persoana care va f1 informat
in numele sau, precum si persoana care va fi insarcinata sa ii reprezinte interesele pe langa autoritatil
serviciului.

Art.271 - Persoancle care executa pedepse cu inchisoarea sau care sunt detinute in cadrul unei urmarir
sau al unei anchete penale si despre care s-a stabilit ca au o tulburare psihica, precum si persoanel
internate in spitalul de psihiatrie ca urmare a aplicarii masurilor medicale de siguranta prevazute de Codu:
penal primesc asistenta medicala si ingrijirile de sanatate mintala disponibile, conform prevederilor legii.

Art.272 - Accesul la serviciile acordate in Centrul de Sanatate Mintala se face direct sau cu trimitere de , .
medicul de familie, alti medici specialisti sau unitd{i de asistentd sociala.

Art.273 - Centrul de Sanatate Mintala este organizat distinct pentru adulti si copii si este condus de us
medic sef.

Art.274 - Centrul de Sanatate Mintald are in principal urmatoarele atributii:

-evaluarea persoanelor care se adreseaza direct centrelor de sdnatate mintala;

-depistarea activa si precoce a tulburdrilor mintale si instituirea masurilor corespunzatoare in vederc:
tratdrii lor si prevenirii unor evolutii nefavorabile;

-furnizarea interventiilor in criza pentru prevenirea dezvoltdrii episoadelor acute de boala si deteriorare:
celor preexistente;

-asigurarea asistentei medicale curative, inclusiv pacientilor incadrati la art.113 din Codul Penal;
-asigurarea serviciilor de reabilitare psihosociala;

-asigurarea serviciilor de psihoterapie;

-asigurarea serviciilor de terapie ocupationala pentru reinsertia sociald a pacientilor cu tulburari psihotice:
-asigurarea asistentei la domiciliu, atunci cand este necesar;

-evaluarea pacientilor cu tulburdri mintale in vederea orientarii cdtre locuinte temporare sau protejatc
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ateliere protejate, comisii de expertiza a capacitatii de munca, unitati de ajutor social, invatamant si alte
unititi sanitare;

-indrumarea metodologica a medicilor de familie din sectorul psihiatric in acordarea de ingrijiri de
sandtate mintala in baza unor protocoale de colaborare;

-intocmirea evidentei pacientilor cu tulburdri mintale in vederea elaborarii Registrului National de
Sanatate Mintald;

-evaluarea mediului de viata al pacientului;

-depistarea precoce a tulburarilor specifice de dezvoltare si a disfunctionalitatilor psihopatologice la copil
si adolescent;

-monitorizarea in teritoriu a tulburarilor psihice in perioada copilariei si adolescentel

-monitorizarea populatiei scolare prin servicii de legatura cu scoala (medicul scolar st psihologul scolar)

Art.275.Centrul de sanatate multifunctional Baneasa, infiintat prin Hotararea de Guvern nr.600/2012
in structura Spitalului Clinic Judetean de Urgenta ,, Sf. Apostol Andrei”Constanta , cu sediul in orasul
Baneasa, Str. Trandafirilor nr. 89, functioneaza in conformitate cu O.M.S. nr.1144/2011 pentru aprobarea
Normelor metodologice de organizare si functionare a centrelor de sanatate multifunctionale.
Structura Centrului de sanatate Baneasa cuprinde:

-cabinet medicina interna

-cabinet obstetrica-ginecologie

-cabinet pediatrie

-compartiment 10 paturi spitalizare de zi
Finantarea Centrului de sanatate Banecasa este asigurata de catre Spitalul Judetean, din veniturile proprii
constituite in conformitate cu dispozitiile legale in vigoare privind finantarea spitalelor, precum si din
sume alocate din bugetul Ministerului Sanatatii si din bugetele locale.

Art. 276 Centrul de Sanatate multifunctional Navodari, infiintat prin Hotararea Consiliului Judetean
Constanta, cu sediul in orasul Navodari, str. Sanatatii nr.l, functioneaza in conformitate cu O.M.S.
nr.1144/2011 pentru aprobarea Normelor metodologice de organizare si functionare a centrelor de
sanatate multifunctionale.

Structura CSM Navodari cuprinde :

-Cabinete medicale in specialitatile: medicina interna, cardiologie, neurologie, DV, chirurgie, ORL,
pediatrie;

-Laborator analize medicale;

-Sterilizare;

-Sali tratament;

-Compartiment spitalizare de zi cu 12 paturi.

Conducerea centrelor de sanatate este asigurata de un medic sef, functie care se ocupa prin concurs.

Art. 277 Statia centrala de sterilizare are, in principal, urmétoarele atributii:

1. verificarea modului de pregatire si impachetare a materialelor trimise pentru sterilizare si respingerea
truselor necorespunzétoare;

. eliminarea incarcaturii microbiene, incarcaturii organice si a biofilmului de pe dispozitivele medicale;

. sterilizarea propriu-zisa si sistemul de control al procesului;

. respectarea procedurilor de control si verificare a produselor finite;

. sesizarea eventualelor neconformitati si luarea imediatd a masurilor necesare;

. inregistrarea si arhivarea datelor privind procesul de sterilizare;

. efectuarea sterilizarii, respectdnd normele tehnice de sterilizare si instructiunile de sterilizare a fiecrui
aparat;

8. banderolarea si etichetarea truselor si pachetelor cu materiale sterilizate;

9. tinerea evidentei activitatii de sterilizare pe aparate si saraje;

10. efectuarea testelor de control si evidenta acestora;

11. asigurarea circuitului de stocare, distributie, transport la utilizatori;

12. asigurarea circuitelor pentru securitatea personalului, a mediulut §1 integritatea dispozitivelor
medicale:

13. supravegherea si corectarea conditiilor de desfasurare a procesului de sterilizare;
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14. verificarea calitatii aerului, apei si a fluidelor utilizate;

15. verificarea stérii de igiend a suprafetelor;

16. verificarea modului de functionare a echipamentelor de sterilizare;

17. verificarea modului de functionare a echipamentelor de control, masura si testare.

Art.278 Ambulatoriul Integrat al Spitalului Clinic este organizat conform OMS nr.39/2008 asigur
asistentd medicald ambulatorie avand fin structura atat cabinete medicale de specialitate carc
aucorespondent in specialitdtile sectiilor cu paturi precum si cabinete medicale de alte specialitafi, in
vederea asigurarii unei asistente medicale complexe.

Art.279 - Ambulatoriul Integrat face parte din structura spitalului, activitatea medicilor desfasurandu-sc
in sistem integrat, cu utilizarea platoului tehnic in comun, cu respectarea legislatiei in vigoare privind
diverse si complete. Serviciile medicale ambulatorii vor fi inregistrate si raportate distinct.

Ambulatoriul Integrat al spitalului este organizat la parterul cladirii principale, avandu-se in veder.
respectarea circuitelor organizatorice si functionale n condifiile legii.

Art.280 - Medicii de specialitate incadrati in spital vor desfdsura activitate in sistem integrat, spital
ambulatoriu integrat, in cadrul programului normal de lucru, asigurand asistentd medicald spitaliceasc:
continud, in regim de spitalizare de zi si ambulatorie.

Art.281 - Programul de lucru se stabileste pe fiecare cabinet in parte, In functie de adresabilitate, d.
obicei in doua ture, activitatea medicala fiind asigurata prin rotatie de toti medicii de specialitate Incadrat:
in sectiile corespondente. Programarea nominala a medicilor din sectiile de specialitate este propusa d«
seful de sectie, avizatd de Directorul Medical si aprobata de Managerul Spitalului;

Programul astfel stabilit va fi comunicat Casei Judetene de Asigurari de Sandtate Constanta.

Art.282 - Pentru specialitatile care au incadrare insuficientd cu medici de specialitate sau pentr.
specialitatile cu adresabilitate mare — reflectatd in numar si tip de servicii — activitatea medicului se poatc
destasura si in afara programului normal de lucru, prin contractul individual de muncd cu timp partial.

Art.283 - Cabinetele medicale din Ambulatoriul Integrat sunt asigurate cu personal mediu sanitar. Ir
cazul in care la unele cabinete adresabilitatea este redusd, sau medicul lipseste pentru o anumitd perioad:.
personalul mediu sanitar poate completa schema de personal pe sectii si compartimente, cu respectare::
profilului medical.

Art.284 - Activitatea Ambulatoriului Integrat al Spitalului este coordonatd de Directorul Medical.
Ambulatoriul Integrat va asigura afisarea la loc vizibil, la intrare si pe usa cabinetului, programul d.
lucru, pe fiecare specialitate.

Art.285 - Se va afisa la loc vizibil lista cu tarifele si serviciille medicale furnizate de medicii specialist:
din Ambulatoriu care nu sunt decontate de Casa de Asigurdri de Sdnédtate pe fiecare specilitate in parte
categorie de pacienti cdrora li se adreseazd precum si situatiile in care se percepe taxa.

Art.286 - Sala de asteptare va fi dotata corespunzator (ambient adecvat, scaune, canapele, masuic.
materiale informative).

Art.287 - in Ambulatoriul Integrat al Spitalului Clinic Judetean de Urgentd Constanta sunt organizat.
cabinete in urmatoarele specialitai:

-Medicind internd

-Chirurgie generala

-Chirurgie cardiovasculard

-Chirurgie plastica

-Chirurgie ortopedie pediatrica

-Ortopedie

11¢



-Oftalmologie

-ORL

-Neurochirurgie

-Neurologie

-Dermatovenerologie

-Obstetrica Ginecologie
-Endocrinologie

-Geriatrie

-Cardiologie

-Urologie

-Pediatrie

-Nefrologie

-Recuperare, Medicina Fizica si Balneologie
-Hematologie

-Hematologie, oncologie pediatrica
-Reumatologie

-Gastroenterologie

Art.288 - Ambulatoriul Integrat are urmatoarele atributii:

- stabilirea diagnosticului si tratamentul pacientilor care au venit cu bilet de trimitere de la medicul de
familie sau de la un alt medic specialist din ambulator aflat in relatie contractuald cu Casa Judeteana de
Asigurari de Sanatate si care nu necesitd internarea in regim continuu sau spitalizare de zi;

- monitorizarea si controlul pacientilor care au fost internati in spital si care au venit la controalele
programate la solicitarca medicului curant sau cu bilet de trimitere de la medicul de familie pentru
afectiunile pentru care au fost internati;

- consultatii interdisciplinare pentru pacientii internati in spital sau pentru cei internati in alte spitale, in
baza relatiilor contractuale stabilite intre unitatile sanitare respective; acestea se vor acorda prioritar;

- raportarea serviciilor medicale efectuate in ambulator in vederea decontarii de cétre Casa judeteand de
Asigurdri de Sanatate;

- respectarea indicatorilor precum si alte date solicitate, conform reglementarilor legale in vigoare;

- sa furnizeze tratament adecvat si sd respecte conditiile de prescriere a medicamentelor prevazute in
Nomenclatorul de medicamente, conform reglementarilor in vigoare;

- sa respecte criteriile medicale de calitate privind serviciile acordate;

- oferd relatii pacientilor asigurati despre drepturile pe care le au si care decurg din calitatea de asigurat,
despre serviciile oferite si sa-i consilieze in scopul prevenirii imbolnavirilor si al pastrarii sanatatii;

- acordd servicii medicale in mod nediscriminatoriu;

- eliberarea certificatelor medicale in cazul incapacititii temporare de munca conform reglementarilor
legale in vigoare.

In relatiile contractuale cu casa de asigurari de sanatate, ambulatoriul integrat este obligat:

- sa acorde servicii de asistentd medicala ambulatorie de specialitate asiguratilor numai in baza biletului
de trimitere,a scrisorii medicale si a biletului de iesire din spital, dupa caz, cu exceptia urgentelor;

- s3 transmitd medicului de familie, prin scrisoare medicald, informatii cu privire la diagnosticul si
tratamentul efectuat pacientilor precum si recomanddrile necesare;

- sa incaseze de la asigurati:

* contravaloarea serviciilor medicale la cerere, daca asiguratul solicita efectuarea serviciului respectiv;

* coplata pentru serviciile medicale in asistenta medicala ambulatorie, conform prevederilor legale;

* cota de contributie personala a asiguratilor pentru unele servicii medicale, in conditiile prevazute de
norme;

* contravaloarea serviciilor medicale care nu sunt decontate de Casa Judeteand de Asigurari de Sénitate.

Art.289 - Ambulatoriul Integrat foloseste pentru manevrele invazive, materiale sanitare sterile de unica
folosinta, iar in cazul instrumentelor refolosibile, le sterilizeaza in mod adecvat.

Art.290 - Ambulatoriul va afisa la loc vizibil drepturile si obligatiile pacientului conform Legii nr.
46/2006.
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Art.291 - Fiecare cabinet va asigura evidenta consulturilor, tratamentelor si serviciilor medicale aferitc.
astfel incat sa fie identificabil pacientul si cine a oferit serviciile, precum si momentul in timp cind s-:
furnizat serviciul.

Atributiile personalului

Art.292 Principalele atributii ale medicului de specialitate:

- consultd pacientul, stabileste diagnosticul, conduita terapeuticd (trimitere la investigatii paraclinicce
trimitere spre internare) si tratamentul;

- consemneaza diagnosticul, tratamentul, recomandarile in registrul de consultatii;

- elibereaza retete parafate si semnate, conform reglementdrilor legale in vigoare;

- elibereaza scrisoarea medicald medicului de familie care a trimis pacientul;

- elibereaza bilete de trimitere, concedii medicale in caz de incapacitate temporard de muncd precum :
alte acte medicale, parafate, semnate, conform reglementarilor legale in vigoare;

- comportament si tinutd conform normelor codului de eticd si deontologie profesionald;

-respectd confidentialitatea actelor medicale privind datele de identificare si serviciile furnizatc
pacientilor.

Medicul de specialitate psihiatrie sau neuropsihiatrie, in afara sarcinilor medicului de specialitate, are ~:
urmatoarele sarcini specifice:

- studiaza starea de sanatate mintala din teritoriu, propunand masuri de psihoigiena individuala

- actioneaza, in colaborare cu medicii de familie, pentru identificarea cauzelor de producere si agravare ..
unor tulburari psihice, precum si monitorizarea evolutiei acelor cazuri ce necesita masuri compexc
medico-sociale pentru atenuarea sau chiar eliminarea tactorilor de nocivitate psihica, informand sectia d.
psihiatrie asupra cazurilor si a familiilor cu asemenea cazuri, ce vor fi in obiectivul unei dispensarizar:
speciale, de la depistare pana la remisiunea clinica a simptomelor si reinsertia socio-familiara a acestora;
-indeplineste sarcinile ce-i revin potrivit legislatiei in vigoare cu privire la dispensarizarea bolnavilo:
psihici cu manifestari de periculozitate sociala supusi masurilor de tratament coercitiv de specialitate;

- participa la comisiile de expertiza medico-legala, atunci cand sunt numiti prin dispozitia conducer::
spitalului;

-indeplineste sarcinile ce-i revin potrivit legilor in vigoare, referitor la bolnavii psihici cu manifestari anti-
sociale;

Art.293 Psihologul are in principal, urmatoarele sarcini:

- participa impreuna cu medicul psihiatru sau neuropsihiatru la stabilirea diagnosticului si la efectuare.
tratamentului de specialitate;

- intocmeste fisa de observatii psihologice a bolnavului si familiei;

- colaboreaza cu medicul psihiatru informand despre familiile cu risc in aparitia tulburarilor psihice;

- asigura servicii psihologice: terapie ocupationala, psihoterapie individuala si de grup, in functie dc
competentele dobandite;

- realizeaza periodic o evaluare psihologica a pacientilor aflati in tratament de specialitate;

Art.294 Asistentul social are in principal urmatoarele sarcini:

- asigura asistenta sociala in functie de nevoile pacientului;

- asigura sprijin pacientului pentru recuperare sau integrare in societate;
- evalueaza pacientul din punct de vedere psihosocial;

- consiliaza apartinatorii din punct de vedere legislativ;

- intocmeste dosarul de caz al pacientului cu probleme sociale;

- respecta secretul profesional;

Art.295 Principalele atributii ale asistentului medical :

- solicitd actele de identificare ale pacinetilor, biletul de trimitere, dovada de asigurat;

- noteaza datele de identificare in rgistrul de consultatii;

- efectueaza tratamente la indicatia medicului;

- poate completa formulare medicale, dar numai la indicatia si sub supravegherea medicului care v.
semna si parafa;
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- respectarea confidentialitati actelor medicale;
- comportament si tinuta in conformitate cu codul de etica si deontologie medicala;

Art.296 Medicii si asistentii medicali au obligatia prezentarii certificatului de membru al Colegiului
Medicilor respectiv OAMGMAMR, vizat in termen la Serviciul RUNOS.

Art.297 Medicii si asistentii medicali au obligatia sa incheie asigurare de raspundere civila profesionala
(malpraxis) pe care sd o prezinte Serviciului RUNOS, fiind necesara la incheiereaa contractelor cu CJAS
Constanta.

Art.298 Personalul are obligatia de a purta cchipament de protectie (halat alb) si ecuson pe care sd tie
inscrise numele si calificarea respectivel persoane.

Art.299 Principalele atributii ale personalului auxiliar (ingrijitoare):

- efectueaza curatenia si dezinfectia in conditii corespunzatoare a spatiului repartizat (cabinete, holuri,
grupuri sanitare);

- primeste si raspunde de pastrarea in bune conditii a materialelor de curdtenie pe care le are in folosinta;

- efectueaza aerisirea periodica a incaperilor; asigura confortul termic in incéperi;

- curdta si dezinfecteaza baile si We-urile cu materiale folosite numai in aceste locuri;

- transportd pe circuitul stabilit rezidurile la tancul de gunoi in conditii corespunzitoare, radaspunde de
depozitarea lor corecta in recipiente;

- curatd si dezinfecteaza recipientele in care se pastreaza sau se transporta rezidurile;

- respectd regulile privind spadlarea miinilor, foloseste echipamentul de protectie pe care il schimba ori de
cte ori este necesar.

CAPITOLUL XVI A
FARMACIA CU CIRCUIT INCHIS

Sectiunea I — Organizare
Art.300 Farmacia de circuit inchis este unitatea sanitara, fara personalitate juridicd, care face parte din
structura spitalului, si care are ca obiect de activitate asigurarea asistentei cu medicamente de uz uman
pentru bolnavii internati in sectiile spitalului precum si pentru ambulatoriu in cadrul programelor
nationale de sandtate, conform legislatiei in vigoare si este organizatd potrivit Legii nr.266/2008
republicata.
Art.301 In cadrul Spitalului Clinic Judetean de urgentd Constanta functioneazad o singurd farmacie cu
circuit inchis, Farmacia Nr. 1 - cu sediul in Constanta - B-dul Tomis nr. 145
Art.302 Farmacia are autorizatie de functionare .
Art.303 Farmacia are autorizatie de manipulare a produselor toxice .
Art.304 Farmacia are autorizatie de manipulare a produselor stupefiante .
Art.305 In farmacie nu se afla vectori animali ai bolilor infectioase si plante cu potential alergic.
Art.306 Farmacia are program de lucru afigat vizibil si transmis sectiilor cu paturi spre stiinta.
Art.307 Atét la intrare cat si in interiorul farmaciei nu existd pericol de accidentare sau vdtdmare
corporala.
Art.308 Farmacia cu circuit inchis detine si elibereazd numai produse medicamentoase care au
autorizatie de punere pe piata si termen de valabilitate.
Art.309 Farmacia va detine literatura de specialitate care sa asigure informarea personalului in legatura
cu orice aspect legat de actiunea si de administrarea medicamentului:

- Farmacopeea Roména

- Nomenclatorul de medicamente st produse farmaceutice

- Legislatia farmaceuticd In vigoare
Art.310 Farmacia are program informatic necesar pentru a transmite datele solicitate.
Art.311 Farmacia trebuie sa ia masuri pentru protectia informatiei $1 a suportului acestuia impotriva
pierderii sau degradarii.
Art.312 Farmacia este condusd de un farmacist sef care desemneaza un inlocuitor pe perioadele absentel
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sale din farmacie; ocuparea functiei de tarmacist sef sc¢ face conform OMS nr.869/2015.

Art.313 Farmacistul si asistentul de farmacie au certificat de membru al Colegiului Farmacistilo
respectiv OAMGMAMR valabile pe care le prezintd in copie Serviciului RUNOS.

Art.314 Farmacistul si asistentul de farmacie au asigurare de raspundere civila (malpraxis) valabila p.
care o prezintd in copie Serviciulur RUNOS.

Art.315 Personalul poartd in permanenta halate albe $i ecuson pe care sunt inscrise numele si calificare.
respectivel persoane.

SECTIUNEA Il - Atributiile Farmaciei
Art.316 Farmacia are in principal urmatoarele atributii:
- pastreaza, prepard si distribuie medicamentele de orice naturd si sub orice forma potrivit prevederilo:
legale catre sectiile din spital;
- depoziteaza produsele conform normelor in vigoare;
- organizeaza si efectueaza controlul calitdtii medicamentului prin:
s control preventiv
= verificarea organoleptica si fizica
=  verificarea operatiunilor finale
= analiza calitativd a medicamentului la masa de analiza
- asigurd informarea personalului medico-sanitar cu privire la medicamentele existente in farmacie;
- asigurd evidenta cantitativ - valoricd a medicamentelor existente;
- asigurd prepararea si eliberarea medicamentelor conform normelor stabilite de Ministerul Sanatatii;
- asigurd pentru personalul implicat in achizitiile publice cunoasterea si respectarea legislatiei specifice;
- stabileste necesarul de produse necesare unei functionari normale a farmaciei, asigurand realizarea parti:
corespunzatoare a planului anual de achizitii;
- indeplineste conform atributiilor ce-i revin, toate demersurile necesare privind achizitia produselo:
farmaceutice.

Sectiunea III — Atributiile personalului

Art.317 In exercitarea atributiilor sale, farmacistul sef are in principal urmatoarele atributii:

- organizeaza spatiul de munca, dand fiecdrei incaperi destinatia cea mai potrivitd pentru realizarea unu:
flux tehnologic corespunzator desfasurdrii activitatii;

- Intocmeste necesarul de medicamente;

- repartizeaza sarcinile pe salariatii din subordine, intocmind fisa postului;

- raspunde de obtinerea autorizatiei de functionare emisd de Ministerul Sanatatii;

- organizeazd receptia calitativd si cantitativd a medicamentelor, precum si depozitarea acestora i
conditii corespunzatoare;

- raspunde de organizarea si efectuarea corectd si la timp a tuturor lucrdrilor de gestiune (cantitat
valoric);

- colaboreaza cu medicii sefi sectie in vederea asigurdrii necesarului de medicamente si material
sanitare;

- face parte din nucleul de farmacovigilenta si consiliul medical al spitalului;

- participd la raportul de garda pe sectii in vederea Tmbunatatirii permanente a actului terapeutic;

- face parte din comisia de evaluare a ofertelor pentru achizifionarea medicamentelor si din comisiile d.
receptie a materialelor procurate de spital.

Art.318 Farmacistul din cadrul farmaciei de circuit inchis are in principal urmatoarele atributii:

- asigura conservarea si cliberarea medicamentelor precum si a celorlalte produse pe care farmacia I
poate detine;

- efectueaza receptia calitativa si cantitativa a produselor farmaceutice la primirea lor in farmacie;

- efectueazd in conformitate cu prevederile Farmacopeei ramane in vigoare, controlul de calitate a apc
distilate;

- participa la activitatea de farmacovigilentd;

- urmareste noutdtile terapeutice pe plan national si international si coopereaza cu medicii;

- este obligat sa cunoascd legislatia farmaceutica si pe cea sanitard in vigoare;

- supravegheazd activitatea asistentului de farmacie si cursantilor scolilor sanitare postliceale aflati 1i:
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practica;
- asigurd si urmdreste stagiile practice ale studentilor facultagii de Farmacie;
- in intreaga sa activitate, farmacistul va respecta principiile eticii si deontologiei profesionale;

Art. 319 Farmacistul clinician are urmatoarele atributii:

-obtinerea istoricului medicamentos al pacientului la internare ( anamneza medicamentoasa) in scopul
identificarii problemelor asociate terapiei medicamentoase;

-evaluarea simptomelor prezentate de catre pacient si a rezultatelor investigatiilor clinice si paraclinice, in
scopul identificarii problemelor reale sau potentiale asociate terapiei medicamentoase;

-semnalarea problemelor asociate terapiei medicamentoase si discutarea acestora impreuna cu medicul si
cu ceilalti profesionisti implicati in asistenta de sanatate a pacientului;

-selectarea tratamentului adecvat, in colaborare cu medicul, in functie de nevoile pacientului si in
concordanta cu ghidurile de tratament;

-urmarirea rezultatelor tratamentului instituit;

-analiza prescriptiilor, in scopul identificarii problemelor asociate terapiei medicamentoase ( reactii
adverse, contraindicatii, interactiuni medicamentoase, mod de administrare);

-optimizarea tratamentului, in colaborare cu medicul si cu ceilalti profesionisti implicati in asistenta de
sanatate a pacientului, in scopul obtinerii rezultatelor dorite;

-redactarea unui document, care include schema terapeutica recomandata la externarea pacientulul,
comparativ cu cea utilizata anterior internarii, precum si argumentarea modificarilor efectuate, in vederea
transmiterii acestuia profesionistilor din sistemul de asistenta primara de sanatate;

-identificarea, evaluarea, raportarea reactiilor adverse ale medicamentelor ( Farmacovigilenta);
-informarea, consilierea pacientului, la externare, privind utilizarea adecvata a medicamentelor, pastrarea
medicamentelor in conditii corespunzatoare si dieta si stilul de viata recomandate pentru eficienta
terapiei medicamentoase instituite;

-informarea si consilierea profesionistilor din domeniul medical privind utilizarea rationala a
medicamentelor;

-colaborarea cu tarmacistul de spital pentru conceperea si prepararea unor formulari farmaceutice
individualizate;

-implicarea in elaborarea si actualizarea listei de medicamente care se utilizeaza in spital;

-implicarea in elaborarea, implementarea unor strategii pentru reducerea riscului de erori de medicatie;
-implicarea in elaborarea, implementarea unor strategii pentru utilizarea prudenta a antibioticelor si
reducerea riscului de infectii nosocomiale;

-implicarea in elaborarea ghidurilor terapeutice, a protocoalelor si procedurilor pentru utilizarea rationala
a medicamentelor;

-evaluarea modului de utilizare a medicamentelor si elaborarea unei strategii pentru optimizarea
rapoartelor cost/beneficiu, cost/eficacitate, cost/utilitate;

-indrumarea studentilor farmacisti si a rezidentilor in specialitatea Farmacie clinica;

-implicarea in activitatea comisiei de etica;

-realizarea protocolului de studiu clinic;

-obtinerea consimtamantului informat al subiectilor participanti la studiul clinic;

-monitorizarea desfasurarii studiului clinic;

-gestionarea medicamentelor pentru investigatie clinica;

-conceperea, coordonarea, efectuarea de studii de farmacoepidemiologie si de farmacoeconomie
-educarea populatiei pentru utilizarea rationala a medicamentelor;

-colaborarea cu autoritatile competente pentru rezolvarea unor probleme de sanatate publica

Art.320 Asistentul de farmacie is1 desfasoara activitatea sub Indrumarea farmacistului, este personal de
executie si are in principal urmatoarele atributii:

- participd la aprovizionarea, conservarea si eliberarea medicamentelor i a celorlalte produse
farmaceutice;

- participa la receptia medicamentelor si a celorlalte produse;

- elibereazd medicamentele conform condicilor de prescriptie si condicilor de aparat cu exceptia
formulelor magistrale si a celor ce contin toxice si stupefiante;

- efectueaza lucrari scriptice de gestiune;
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- participa la activitatea de farmacovigilenta.

Art.321 Ingrijitoarea din farmacie are in principal urmatoarele atributii:

- face curatenie in incaperile farmaciei;

- spald ustensilele, intre{ine in stare de curatenie aparatura si mobilierul din dotarea farmaciei;
- sesizeaza seful farmaciei in legétura cu orice deteriorare a incaperilor si instalatiilor;

- primeste si raspunde de inventarul necesar curdfeniei;

- evacueazi rezidurile si le depoziteaza in locurile special amenajat.

CAPITOLUL XV
UNITATEA DE PRIMIRE URGENTE-SMURD

U.P.U. - SMURD functioneazi in baza Ordinului nr.1706/2007.

Art.322 UPU-SMURD este organizata ca sectie sau departament in structura Spitalului Clinic Judetear:
de Urgentda Constanta destinata triajului, evaluarii i tratamentului de urgenta al pacientilor cu afectiun:
acute, care se prezintd la spital spontan sau care sunt transportati de ambulante.

Incepand cu data de 01.01.2013 UPU-SMURD functioneaza cu un punct de lucru la Centrul de Sanatai.
Multifunctional Baneasa, iar cu 01.03.2020 s-a infiintat punct de lucru in orasul Navodari.

Prin HG.nr. 602/20.08.2013, se desemneaza Spitalul Clinic Judetean de Urgentd Constanta prin UP!
SMURD, ca operator medical al unui elicopter echipat medical aflat in administrarea Ministeru...
Afacerilor Interne.

Art.323 Serviciul Mobil de Urgenta, reanimare si descarcerare (SMURD) are in structura lui echipaje dc
interventii specilizate in acordarea primului ajutor calificat, reanimarea, descarcerarea si executarc.
operatiunilor de salvare inclusiv salvarea aeriand. Coordonarea activitdfii zilnice de interventii &
echipajelor SMURD se face prin dispeceratele integrate judetene de urgentd sau, dupa caz, prin
dispecertele medicale ale serviciilor de ambulanta judeteana.

Procedura de primire, examinare, investigare si internare a pacientilor din UPU-SMURD

Art.324 - Unitatea de Primire Urgente-SMURD este deschisa tuturor pacientilor care solicitd acordare..
asistentei medicale de urgenta in urma aparitiei unor acuze acute noi sau pe fondul unor afectiuni cronice.

Art.325 - Este interzis refuzul acordarii asistentei medicale de urgentd unui pacient care solicitd acest lucrt
fara evaluarea starii acestuia de citre un medic din cadrul UPU-SMURD si stabilirea lipsei unei afectiun:
care necesita ingrijiri medicale in cadrul UPU-SMURD si eventuala internare a pacientului.

Art.326 - Intrarea pacientilor sositi cu mijloacele proprii la UPU-SMURD se face printr-o intrare unici, b
marcatd, unde se efectueaza triajul cazurilor sosite.

Art.327 - Intrarea pacientilor sositi prin intermediul ambulantelor poate fi separatad de cea a pacientilor sosil:
cu mijloace proprii.

Art.328 - Pacientii care reprezintd cazuri sociale, necesitand in acelasi timp ingrijirt medicale, vor fi tratat:
ca fiind cazuri medicale de urgentd, implicand in acelasi timp asistentul social din cadrul UPU-SMURD.

Art.329 - Persoanele care reprezintd cazuri sociale si care nu necesitd ingrijiri medicale de urgentd vor I
preluate de asistentul social de gardd In urma evaludrii de catre un medic din cadrul UPU-SMURD.

Art.330 - Pacientii trimisi pentru consult interclinic sau cei trimisi de catre medicul de familie pentru consuli
de specialitate vor fi consultai in ambulatoriile de specialitate din cadrul spitalului. Acesti pacienti vor
trimisi la UPU-SMURD numai in cazul in care medicul care 1i trimite considerd ca acestia constituie cazur
de urgenta care necesitd investigatii si ingrijiri imediate.

Art.331 - Primirea pacientilor de urgenta se face numai in Unitatea de Primire Urgente-SMURD. Medicii ir
specialitatea ortopedie si traumatologie au obligatia sa asigure si consultatiile in cadrul UPU-SMURD, I¢
solicitarea medicilor de garda din cadrul acestor structuri, pacientilor cu leziuni ortopedice.
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Procedura de documentare a pacientilor

Art.332 - La sosirea in UPU-SMURD pacientului i se va intocmi o fisa individuala de urgenta.

Intocmirea figei va incepe la punctul de triaj i va continua concomitent cu investigarea, consultarea si
tratamentul pacientului pana la externarea acestuia din UPU-SMURD in vederea interndrii in spital,
transferului cdtre o alta unitate sanitard sau plecarii la domiciliu.

Art.333 — UPU-SMURD are obligatia sa utilizeze in acest scop FISA UPU-SMURD - SPITAL.

Art.334 - Fisa este completatd de asistenti si medici si parafata de medicii care participa la acordarea
asistentei medicale a pacientului, inclusiv de medicii care acordd consultatiile de specialitate, si este
contrasemnatd si parafatd de medicul responsabil de turd inaintea plecarii definitive a pacientului din UPU-
SMURD . Consemnarea in timp real a orelor previzute in fisa este obligatorie.

Fisele vor fi pastrate in UPU-SMURD cel putin un an, dupa care vor fi depuse in arhiva spitalului.

Art.335 - In cazul transferului sau al internarii pacientului, acesta va fi insotit de o copie a fisei medicale din
UPU-SMURD, care va include o copie a tuturor rezultatelor investigatilor efectuate.

Art.336 - La fisa de baza se pot adauga fise de colectare de date specifice privind cazurile de traumi sau alte
categorii de cazuri, cum sunt cazurile de infarct miocardic acut sau de accidente vasculare cerebrale, in
vederea credrii unor registre ori baze de date judetene, regionale sau nationale.

Art.337 - La sfarsitul fiecarei ture, in urma predarii pacientilor aflagi in UPU-SMURD echipei din tura
urmatoare, se va intocmi un raport de turd care se semneaza de catre medicul si asistentul responsabili de
turd din echipa care pleaca si de medicul si asistentul responsabili de turd din tura urmaitoare.

Art.338 — UPU-SMURD are obligatia sa utilizeze in acest scop modelul raportului de garda prevazut in
MODELUL RAPORTULUI DE GARDA.

Art.339 - Rapoartele de garda se contrasemneaza de medicul sef si asistentul sef ai UPU-SMURD si se
pastreaza in UPU-SMURD cel putin un an de la intocmire.

Art.340 - Problemele deosebite raportate de echipele de garda vor fi aduse la cunostintd conducerii spitalului.

Art.341 - Medicul responsabil de tura si asistentul responsabil de turd sunt obligati sa consemneze in raport
toate problemele din timpul garzii care afecteazi mersul normal al activitatii, indiferent de natura acestora.
Medicul sef al UPU-SMURD va fi informat telefonic dacd problemele aparute sunt sau au fost de natura sa
pund in pericol viata unui pacient sau sa afecteze grav functionalitatea UPU-SMURD.

Art.342 - Echipajul de ambulanta sau echipajul SMURD care aduce pacientul la UPU-SMURD are obligatia
completdrii unei fise de asistentd de urgentd prespitaliceasca, din care un exemplar va fi atasat fisei
individuale de urgentd din UPU-SMURD, devenind parte integranta a acesteia.

Art.343 - Lunar, in prezenta medicului sef al UPU-SMURD ori a loctiitorului acestuia, se va realiza un
raport de morbiditate si mortalitate in cadrul unititii in prezenta medicilor si a asistentilor medicali din
respectiva unitate. Datele Intalnirii, rezultatele $i masurile adoptate, dacé este cazul, vor fi documentate si
semnate de medicul-sef sau loctiitorul acestuia. Participarea la asemenea discutii este obligatorie, iar absenta
nemotivata poate fi sanctionatd in conformitate cu prevederile legale in vigoare.

Procedura de examinare si investigare a pacientilor

Art.344 - La sosire, In urma efectudrii triajului, pacientii din UPU-SMURD sunt examinati de medicii de
garda din aceste structuri, care vor decide investigatiile necesare si medicii de specialitate care urmeazi sa fie
chemati in vederea acordarii consultului de specialitate, daci se considerd necesar.

Art.345 - In zona de triaj pot fi recomandate unele investigatii pacientilor aflati in asteptare, in urma unei
examindri clinice sumare efectuate de un medic, astfel incat rezultatele investigatiilor si fie disponibile la
momentul examindrii pacientului respectiv in spatiul de examinare din cadrul UPU-SMURD.
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Art.346 - Medicii de specialitate in diferite profile din spital sunt chemati la consult dupd ce in cadrul UPLU -
SMURD a fost stabilit un diagnostic prezumtiv sau final pe baza examinarilor i a investigatiilor efectuatc
cu exceptia pacientilor aflati in stare criticd, in cazul carora, dupa caz, chemarea medicilor specialisti din
diferite sectii poate fi necesara inca din primul moment de la sosirea pacientului in UPU-SMURD.

Art.347 - Medicii din cadrul UPU-SMURD au dreptul de a solicita consuiturile in orice moment dir:
procesul de investigare si evaluare a pacientului, in cazul in care considera acest lucru necesar, in vedere:
stabilirii unei conduite de investigare sau unui tratament comun cu una sau mai multe specialitagi ori pentrt.
recomandarea internirii sau transferului pacientului catre o alta unitate sanitara.

Art.348 - Medicii de garda din spital sunt obligati sa raspunda prompt chemarii la UPU-SMURD, indiferen
de ora solicitarii, ori de cate ori medicul de garda din UPU-SMURD considera acest lucru necesar.

Art.349 - In cazul pacienilor aflati in stare critica sau a caror stare necesitd un consult specific d«
specialitate imediat, medicii de garda din spital sunt obligati sa se prezinte in UPU-SMURD in cel mult 1t
minute de la solicitarea lor. Exceptie fac situatiile in care medicul chemat este implicat in acordarc:
asistentei medicale unui pacient aflat in stare critica in sectie sau in sala de operatii. in astfel de cazur:
medicul solicitat va informa personalul din UPU-SMURD despre situatia respectiva si va primi telefonic dat.
despre cazul aflat in UPU-SMURD sau in vederea ludrii unei decizii, stabilirii urgengei situatiei $i modulu:
de actiune.

Art.350 - In cazul pacientilor stabili care se aflda in UPU-SMURD, medicii specialisti chemati din spital at
obligatia sa raspunda chemarii in cel mult 60 de minute.

Art.351 - Personalul de garda in UPU-SMURD este obligat sa consemneze in figa individuala a pacientulu:
ora la care a fost chemat un medic din spital si ora la care s-a prezentat.
Art.352 - In cazul intarzierilor justificate, motivul intarzierii va fi trecut langa ora de prezentare.

Art.353 - In cazul intdrzierilor nejustificate sau al intarzierilor repetate din partea unor medici, medicul-sc!
al UPU va informa conducerea spitalului, care are obligatia de a investiga si rezolva problemele respective.

Art.354 - In vederea acordirii unui consult de specialitate unui pacient aflat in stare criticd in cadrul UPU
SMURD, este obligatorie prezenta personala a medicului responsabil de garda din secfia de la care se solicil.
consultul, cu exceptia situatiei in care acesta se afld in sala de operatii sau in imposibilitate de a efectu:
consultul, fiind implicat in acordarea asistentei medicale unui alt pacient aflat in stare critica in spital, situai.
in care consultul poate fi efectuat de un alt medic de garda de pe sectia respectiv, care va informa medicit
responsabil de garda despre starea pacientului si deciziile luate. Medicul responsabil de garda este obligat
consulte pacientul personal in momentul in care se elibereaza.

Art.355 - In vederea acordarii unui consult de specialitate unui pacient care nu se afla in stare critica, est.
obligatorie prezenta unui medic specialist in specialitatea respectivd sau a unui medic rezident dir
specialitatea respectivd, care se afla in a doua jumatate a perioadei de pregitire in rezidentiat. Medicul d.
gardi din UPU-SMURD are dreptul de a solicita prezenfa medicului responsabil de gardd de pe sectiu
respectiva, dacd considera acest lucru necesar.

Art.356 - Investigarea pacientilor in UPU-SMURD are ca scop stabilirea unui diagnostic corect si a unc
conduite terapeutice corecte bazate pe rezultatele examenului clinic si a investigatiilor paraclinice.

Art.357 - Investigatiile pot fi efectuate inclusiv in scopul de a infirma un diagnostic prezumtiv in vedere:
stabilirii unei conduite terapeutice corecte, precum si in vederea ludrii unei decizii asupra necesitétii internar::
unui pacient.

Art.358 - Cazurile de urgenta vor fi investigate adecvat inaintea interndrii lor, in vederea ludrii uno:
decizii corecte in privinta tratamentului de urgentd si internarii intr-o secfie sau unitate sanitar:
corespunzatoare.
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Art.359 - Medicii din UPU-SMURD au dreptul de a solicita investigatiile pe care le considerd necesare
pentru pacientul aflat sub responsabilitatea lor, fard avize si aprobari suplimentare din partea altor medici
specialisti sau din partea conducerii unitatii sanitare.

Art.360 - Investigatiile si examindrile minime obligatorii la care pacientii din cadrul UPU-SMURD au
acces sunt prevazute in CLASIFICAREA. ORGANIZAREA SI DOTAREA UPU-SMURD. Lista
investigatiilor nu este limitativa, cererea unor investigatii specifice pentru anumite cazuri fiind posibila
daca astfel de investigatii pot afecta decizia terapeutica.

Art.361 - Laboratoarele spitalului, precum si serviciile de imagistica au obligatia de a da prioritate
investigatiilor solicitate din partea UPU-SMURD.

Art.362 - Conducerea spitalului va asigura existenta unui sistem de comunicatii functional care s
permitd acordarea asistentei medicale de urgentd in conformitate cu prevederile prezentului ordin.
Structura minima a sistemului de comunicatii este prevazuta in CLASIFICAREA, ORGANIZAREA Sl
DOTAREA UPU-SMURD.

Procedura de internare a pacientilor, retinerea sub observatie, transferul sau externarea lor

Art.363 - Internarea de urgentd a pacientilor in spital se face doar prin UPU-SMURD, in urma
intocmirii unei fise individuale de urgenta, examinarii si evaludrii pacientului, cu exceptia cazului in care
spitalul nu detine o asemenea sectie.

Art.364 - Se interzice internarea cazurilor cronice sau a cazurilor care nu reprezintd urgente cu indicatii de
internare clare prin UPU-SMURD.

Art.365 - In urma examindrii si investigarii pacientului, medicul de garda din UPU-SMURD cere, dupa
caz, consulturile de specialitate, propunand inclusiv internarea pacientului dacd considerd acest lucru
necesar.

Art.366 - Decizia de internare a pacientilor aflati In UPU-SMURD apartine, de principiu, medicilor de
garda din sectiile spitalului, la propunerea medicilor de gardd din UPU-SMURD, luand in considerare
starea clinicd a pacientului, antecedentele acestuia, probabilitatea agravirii starii lui, existenia unui
diagnostic final cert, conduita terapeuticd necesara si alti factori obiectivi de ordin medical si social care
pot influenta o asemenea decizie.

Art.367 - In cazul unor diferente de opinie intre medicul de garda din UPU-SMURD si un medic de
garda dintr-o alta sectie a spitalului privind necesitatea interndrii unui pacient in sectia respectivd, medicul
din UPU-SMURD, bazindu-se¢ pe motive bine intemeiate pe care le va documenta in fisa individuald a
pacientului, poate interna pacientul intr-un salon de observatie din cadrul UPU-SMURD. In acest sens
medicul de garda din UPU-SMURD va informa medicul sef al UPU-SMURD sau loctiitorul acestuia.

Art.368 - Pacientul internat in salonul de observatie va fi urmarit de personalul din cadrul UPU-
SMURD, care va solicita consulturi de specialitate ori de céte ori considerad acest lucru necesar, pana la
luarea unei decizii finale in privinta internarii sau externarii pacientului.

Art.369 - In cel mult 24 de ore de la internareca pacientului in salonul de observatie, o comisie mixta
alcituita din reprezentanti ai UPU-SMURD, sectiei de specialitate din cadrul spitalului si directiunii
spitalului va decide asupra oportunitatii externarii pacientului la domiciliu. Aceastd comisie va fi formata
in dimineata urmatoare internarii pacientului, indiferent de timpul petrecut in salonul de observatie.

Art.370 - In cazul internirii pacientului, toate cheltuielile suportate in cadrul UPU-SMURD pe durata
interndrii in salonul de observatie vor fi preluate de sectia in care se interneaza pacientul.

in UPU-SMURD pot fi retinuti pacienti sub observatie pentru cel mult 24 de ore in urmitoarele situatii:
-lipsa unui loc de internare potrivit in spitalul respectiv sau in alte unitati sanitare de profil din orasul
respectiv;
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-necesitatea monitorizarii temporare de scurtd duratd fard sa existe la momentul respectiv motive do
internare Intr-o sectie din spital;

-necesitatea repetarii unor analize sau investigatii in vederea confirmarii ori excluderii unui diagnostic
si/sau stabilirii unei conduite terapeutice;

-pacientul reprezintd un caz social care necesita o rezolvare definitiva, nefiind posibila externarea acestui:
din UPU-SMURD fira expunerea lui la un risc;

-alte cazuri care sunt considerate de cdtre medicul responsabil de turd bine intemeiate si in favoarc:
pacientului, cu conditia mentionarii motivelor in scris in fisa individuala a pacientului.

Art.371 - Retinerea unui pacient sub observatie in UPU-SMURD se face cu acordul acestuia sau, dup::
caz, cu acordul apartindtorilor acestuia.

Art.372 - In timpul in care pacientul se afla sub observatie in UPU-SMURD, acesta se afla sub direct:
responsabilitate a personalului din unitatea respectiva.

Art.373 - Stabilirea unei conduite terapeutice pentru pacientul aflat sub observatie se face, dupd caz, d«
comun acord cu medicii de garda din spital.

Art.374 - Este interzisd retinerea unor paciengi sub observatie intr-o UPU-SMURD dacéd nu exist:
personalul necesar ingrijirii acestor pacienti sau dacd nu existd conditiile necesare si echipamentelc
necesare monitorizarii pacientilor respectivi. In astfel de situatii observarea pacientilor va avea loc in

sectiile de profil.

Art.375 - In cazul in care existd motive de internare a pacientului intr-o anumitd sectie din spital, acest
nu va fi retinut sub observatie in UPU-SMURD decat din motivul lipsei temporare de locuri de internare.

Art.376 - In aceasta situatie pacientului i se va intocmi o fisd de internare in sectia respectivi.
mentionandu-se 1n scris motivul pentru care pacientul raméane in UPU-SMURD.

Art.377 - Conduita terapeutica se stabileste in acest caz de medicul de garda din sectia in care se afl:
internat pacientul, ea urmand a fi aplicatd, de comun acord cu medicul responsabil de turd din UPL
SMURD, de personalul aflat sub coordonarea acestuia.

Art.378 - Astfel de pacienti vor fi preluati cu prioritate de sectia in care sunt internati in momentu
eliberarii unor locuri.

Art.379 - Din momentul interndrii pacientului intr-o sectie a spitalului, cheltuielile aferent.
tratamentului aplicat pacientului respectiv in UPU-SMURD se deconteazd in fisa de internare .
pacientului ca fiind cheltuieli ale sectiei respective, chiar daca pacientul se afld temporar sub observatie i
UPU-SMURD.

Art.380 - Pacientii aflati in stare critica, necesitdnd monitorizare si ventilatie, vor fi preluati de sectiil
de ATI in urma stabilizarii si investigarii lor.

Art.381 - In UPU-SMURD in care existd dotarea si resursele umane si materiale necesare, pacient!
aflati in stare criticd, ventilati pot fi retinuti temporar, pentru cel mult 6 ore, in urmétoarele conditii:
-lipsa temporara de locuri sau de resurse materiale, respectiv aparaturd de ventilatie si monitorizare, i
sectille de terapie intensiva;
-pacientul necesitd ventilatie de scurta duratd, dupd care poate fi extubat §i internat intr-o sectie .
spitalului, alta decat aceea de terapie intensivi;
-pacientul necesitd ventilatie neinvazivd pentru scurtd duratd, dupad care se interneaza intr-o secfie .
spitalului care nu detine mijloacele pentru ventilatia neinvaziva.

Art.382 - Pacientii aflati in stare critica ventilati la care se anticipeazd necesitatea ventilatier mai mult d.
6 ore vor fi internati in sectiile de terapie intensivd imediat sau la eliberarea primului loc in secfia d«
terapie intensiva.

stabilizarii si finalizarii investigatiilor, sectiile de terapie intensiva vor prelua cazurile respective chiar s
pentru perioade scurte de ventilatie.
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Art.383 - Medicului de garda dintr-o sectie de terapie intensiva de profil sau dintr-o sectie de terapie
intensiva generald i este interzis s refuze preluarea unui pacient aflat in stare critica ventilat, in condititle

.....

Art.384 - In cazul lipsei de locuri de internare intr-o sectie de terapie intensiva se va proceda, dupi caz, la
una din urmatoarele solutii:
- retinerea temporara a pacientului Tn UPU-SMURD péana la eliberarea unui loc, cu conditia ca in UPU sa

In cazul lipsei de locuri si echipamente disponibile in sectiile de terapie intensiva, medicul responsabil de
garda din sectia respectivd de terapie intensivd are responsabilitatea de a organiza transferul pacientului
citre o altd unitate sanitard care il poate primi.

Art.385 - In cazul in care existd pacienti aflati in stare critica ventilati, retinuti in UPU-SMURD, sectiile
de profil de terapie intensivd sau cele generale vor planifica preluarea pacientului cu prioritate in
momentul in care se elibereaza un loc.

Art.386 - Costurile aferente tratamentului pacientului in stare critica aflat temporar in UPU-SMURD
sunt decontate de sectia in care pacientul se atla internat sau, dupd caz, de sectia de ATI.

Art.387 - Este interzisa retinerea pacientilor aflati in stare critica in UPU-SMURD fara internare intr-o
sectie de terapie intensiva prin sectia de profil, mai mult de 3 ore de la momentul sosirii pacientului in
UPU-SMURD, chiar dacé pacientul va fi retinut in UPU-SMURD pana la eliberarea unui loc in cadrul
sectiel de terapie intensiva.

Art.388 - In cazul in care pacientul necesita transferul citre o altda unitate sanitard, medicul responsabil
de turd din cadrul UPU-SMURD impreund cu medicul de garda din sectia de profil care a consultat
pacientul vor organiza transferul in conformitate cu prevederile legale in vigoare.

Art.389 - Decizia transferului pacientului aflat in stare criticd este o decizie comuna care este luatd de
medicii specialisti din spital Tmpreuna cu medicul responsabil de turd din UPU-SMURD, in consultare,
dupa caz, cu medicii de garda din unitatea sanitara la care urmeaza a fi transferat pacientul respectiv.

Art.390 - Externarea unui pacient dintr-o UPU-SMURD se face doar cu acordul final al medicului
responsabil de turd din cadrul UPU-SMURD care va semna si parafa fisa individuald a pacientului
inaintea plecarii acestuia din serviciul respectiv.

Art.391 - Externarea poate fi recomandatd, in urma consultdrii pacientului respectiv si a rezultatelor
investigatiilor efectuate, de un medic de garda din spital sau, dupa caz, direct de un medic de garda din
cadrul UPU-SMURD.

Art.392 - Externarea poate fi efectuata la cererea pacientului sau dupa caz, a apartinatorilor acestuia, in
urma semnarii, in fisa individuald a pacientului, a refuzului de tratament sau de internare.

Art.393 In cazul in care recomandarea de externare la domiciliu a unui pacient din UPU-SMURD este a
unui medic ori a unor medici de garda dintr-o sectie sau din diferite sectii ale spitalului, fisa individuala a
pacientului va fi semnata si parafata inclusiv de medicii responsabili de garda din sectiile respective.

Art.394 In cazul externdrii la domiciliu, pacientul, la solicitarea acestuia sau dacd se considera necesar,
va primi o scrisoare medicala citre medicul de familie, care explica rezultatele investigatiilor, tratamentul
efectuat si recomandarile medicului din UPU-SMURD si ale medicilor specialisti din cadrul spitalului.
Scrisoarea poate fi inlocuita de o copie a fisel, adresatd medicului de familie. Este recomandat ca
scrisorile catre medicii de familie sé fie trimise prin posta sau posta electronica direct medicului respectiv.
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Art.395 La externare pacientul va primi informatiile necesare privind afectiunea lui si tratamentu!
necesar, inclusiv informatiile privind o eventuald aparitie sau agravare a unor semne orl simptome car
necesita revenirea de urgenta la UPU-SMURD.

Criteriile de internare a pacientilor din UPU-SMURD

1.Pacientul este in stare critica

2.Exista posibilitatea aparitiei unor complicatii care pot pune in pericol viata pacientului

3.Afectiunea pacientului necesitd monitorizare, investigatii suplimentare si tratament de urgentd la nivc!
spitalicesc

4.Pacientul trebuie sa fie supus unei interventii chirurgicale de urgentd

5Simptomatologia si starea clinica a pacientului corelata cu alti factori, cum ar fi varsta, sexul etc, pot 1
cauzate de o afectiune grava chiar daca testele si investigatiile paraclinice nu dovedesc acest lucru I
momentul efectuarii lor

6.Flucidarea cazului necesitd investigatii suplimentare ce nu pot {1 efectuate la momentul respectiv, 1a:
starea pacientului nu permite externarea

7.Afectiunea de care suferd pacientul nu permite autosustinerea, iar pacientul locuieste singur si este far:
apartindtori

8.Alte situatii bine justificate in care medicul din UPU-SMURD sau medicul de garda dintr-o secti
considera necesara internarea pacientului.

Art.396 in cadrul Unitatii de Primire Urgente-SMURD isi desfasoara activitatea urmatoarele categorii
personal:

1. medici in specialitatea medicind de urgenta;

2. medici rezidenti in medicina de urgentd, in conditiile legii;

3. medici in specialitatea anestezie terapie intensivd (ATI) in regim de garda, iar medicii AT!
incadrati 1n aceste structuri au obligatia sa-si desfasoare intreaga activitate in cadrul UPU;

4. medici in specialitatea radiologie si imagistica medicald in regim de garda, iar medicii din
specialitatea respectiva incadrati in aceste structuri au obligatia sa-si desfagoare intreaga activitate in
cadrul UPU;

5. medici de medicina generala sau medicind de familie cu competentd/atestat in medicina de urgenta
angajati cu contract individual de munca pe perioada determinatd, in conditiile legii;

6. medici care au parcurs integral perioada de rezidentiat in medicind de urgentd fard a promov:
examenul de medic specialist, respectand reglementdrile in vigoare;

7. medici in specialitatea pediatrie in regim de garda, iar medicii pediatrii incadrati in aceste structur:
au obligatia si-si desfasoare intreaga activitate in cadrul UPU;

8. asistenti medicali;

9. asistenti sociali;

10. asistenti/tehnicieni de radiologie si imagistica medicala;

11. asistenti/tehnicieni de laborator;

12. personal de informatica;

13. registratori medicali/operatori calculator;

14. personal auxiliar (de exemplu, infirmieri, brancardieri, ingrijitori de curatenie, personal de pazi.
personal de secretariat);

Sectiunea 11 - Atributiile personalului

Art.397 Medicul sef numit in conditiile legii si ale cdrui responsabilitati, atributii si obligatii sun:
urmatoarele:

-conduce activitatea UPU-SMURD in conformitate cu prevederile legale in vigoare;

-asigura si raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca, inclusiv ale personalulu:
aflat in subordinea acestuia, direct sau prin intermediul sefilor de compartimente si al persoanelc:
desemnate sa raspunda de anumite activitati;

-coordoneaza, asigura si raspunde de calitatea activitatii desfasurate de personalul aflat in subordine, d.
respectarea de catre acesta a normelor de protectie a muncii, precum si a normelor etice si deontologice;
-asigura respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a regulamentului de functionarc.
-isi exercita profesia de medic in mod responsabil si conform pregatirii profesionale;
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-asigura si controleaza completarea fiselor pacientilor si a tuturor formularelor necesare, in scris sau pe
calculator, in cadrul UPU-SMURD in conformitate cu prevederile prezentului ordin;

-este in permanenta la dispozitia personalului din cadrul UPU-SMURD in vederea rezolvarii problemelor
urgente aparute in cursul garzilor si al turelor. In cazul in care este indisponibil, desemneaza o persoana
care are autoritatea si abilitatea sa rezolve problemele din cadrul UPU-SMURD;

-poarta orice mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-l in stare de functionare, fiind obligat sa anunte
modalitatea prin care poate fi contactat in afara orelor de serviciu, cu exceptia perioadelor de concediu
cand va desemna o persoana care 1l va inlocur;

-este informat in permanenta despre starea de disponibilitate a personalului din subordine si despre
problemele survenite in aceasta privinta;

-este informat in permanenta despre problemele survenite in cursul turelor si al garzilor, mai ales in cazul
in care asemenea probleme pot afecta direct bunul mers al activitatii din cadrul unitatii;

-este informat in permanenta despre reclamatiile pacientilor si ale apartinatorilor, avand obligatia sa
investigheze orice reclamatie si sa informeze reclamantul despre rezultatul investigatiei;

-are obligatia de a elabora un plan de raspuns in cazul unui aflux masiv de victime;

-are obligatia sa asigure functionarea unui plan de mobilizare a personalului din subordine, incluzand
responsabilitatile si modalitatile de alertare a diferitelor categorii de personal;

-asigura respectarea si respecta drepturile pacientului conform prevederilor Organizatiei Mondiale a
Sanatatii (OMS) si altor prevederi legale in vigoare;

-organizeaza si conduce sedintele (raport) de lucru cu tot personalul aflat in subordine sau deleaga o
persoana in locul sau;

-aproba programarea turelor si a garzilor personalului din subordine;

-numeste unul sau mai multi adjuncti ori sefi de compartimente care sa raspunda de diferite activitati din
cadrul UPU-SMURD;

-controleaza efectuarea investigatiilor si urmareste stabilirea diagnosticului si aplicarea corecta a
indicatiilor terapeutice, in conformitate cu protocoalele si liniile directoare din domeniu;

-colaboreaza si asigura colaborarea cu medicii sefi ai altor sectii si laboratoare, in vederea stabilirii
diagnosticului si aplicarii tratamentului corespunzator;

-propune protocoale de colaborare cu alte sectii si laboratoare si asigura respectarea acestora;

-asigura colaborarea cu alte institutii medicale si nemedicale implicate in asistenta medicala de urgenta si
semneaza protocoalele de colaborare cu acestea, cu acordul conducerii spitalului;

-stabileste de comun acord cu personalul din subordine si urmareste aplicarea protocoalelor de tratament
conform standardelor internationale;

-in cazurile deosebite (accidente grave, colective, aflux masiv de victime la UPU-SMURD) va coordona
personal impreuna cu alte servicii de specialitate operatiunile de salvare si de tratament chiar si in afara
orelor de program. In cazul indisponibilitatii, are obligativitatea de a delega o persoana responsabila cu
preluarea acestor sarcini;

-raspunde de ridicarea continua a nivelului profesional al personalului aflat in subordine si de formarea
continua a acestuia,

-raspunde de buna utilizare si intretinere a aparaturii din dotare, instrumentarului si intregului inventar al
UPU-SMURD si face propuneri de dotare corespunzatoare necesitatilor;

-controleaza si asigura prescrierea si justa utilizare a medicamentelor, raspunde, prin intermediul unei
persoane special desemnate, de pastrarea, prescrierea si evidenta substantelor stupefiante;

-organizeaza si raspunde de activitatea didactica si stiintifica, inclusiv cea de cercetare, desfasurata in
UPU-SMURD;

-controleaza permanent tinuta corecta, folosirea echipamentului de protectie si comportamentul
personalului din subordine in relatie cu pacientii si apartinatorii acestora;

-informeaza periodic conducerea spitalului asupra activitatii sectiei si reprezinta interesele personalului
UPU-SMURD in relatie cu conducerea spitalului;

-coordoneaza, direct sau prin intermediul unei persoane desemnate, activitatea de interventie
prespitaliceasca, respectiv SMURD, in conformitate cu prevederile legale, daca UPU-SMURD respectiva
opereaza medical un astfel de serviciu;

-colaboreaza direct cu seful inspectoratului pentru situatii de urgenta in vederea operarit SMURD, daca
UPU-SMURD respectiva opereaza medical un astfel de serviciu;

-colaboreaza cu serviciul de ambulanta din judetul respectiv in vederea imbunatatirii activitatii de
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asistenta de urgenta prespitaliceasca si a modului de desfasurare a activitatii la interfata dintre UPU
SMURD si prespital;

-intocmeste fisele anuale de apreciere a activitatii intregului personal din subordine;

-participa in toate comisiile de angajare a personalului pentru UPU-SMURD, in calitate de presedinte sau
membru al comisiei, in conditiile legii; participa la selectionarea personalului medical si a altor categor:
de personal, prin concurs si interviu;

-propune criterii de salarizare pentru personalul din subordine potrivit reglementarilor legale in vigoare;
-indeplineste inclusiv rolul medicului responsabil de tura sau al medicului de garda in cadrul UPU-
SMURD, pe timpul turei sau al garzii in care ocupa functia respectiva;

-autorizeaza internarea obligatorie a pacientilor intr-o anumita sectie in conformitate cu prevederil
prezentului ordin;

Art.398 Asistentul Sef are in principal urmatoarele atributii:

-isi exercita profesia de asistent medical in mod responsabil si conform pregatirii profesionale;

-stabileste sarcinile de serviciu ale intregului personal din subordine, respectiv tot personalul medical «
auxiliar, cu exceptia medicilor si a personalului subordonat direct medicului sef, pe care le poate modific:
cu acordul medicului sef al UPU-SMURD;

-coordoneaza, controleaza si raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca;

-asigura si raspunde de calitatea activitatii desfasurate de personalul aflat in subordine;

-informeaza medicul sef despre toate distfunctionalitatile si problemele potentiale sau survenite
activitatea UPU-SMURD si propune solutii pentru prevenirea sau solutionarea lor;

-instruieste personalul aflat in subordine si asigura respectarea de catre acesta a normelor de protectie ..
muncii, precum si a normelor etice si deontologice;

-raspunde de respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a regulamentulw de
functionare de catre personalul aflat in subordine;

-respecta si asigura respectarea deciziilor luate in cadrul serviciului de medicul sef sau loctiitorul acestui.
de catre personalul aflat in subordine;

-raspunde de asigurarea si respectarea confidentialitatii ingrijirilor medicale, a secretului profesional si .
unui comportament etic fata de bolnav;

-respecta si asigura respectarea drepturilor pacientilor conform prevederilor Organizatiei Mondiale ..
Sanatatii (OMS) si altor prevederi legale in vigoare;

-participa la predarea-preluarea turei in UPU-SMURD:;

-organizeaza si conduce sedintele (raport) de lucru ale asistentilor medicali, participa la raportul de gard.
cu medicii;

-controleaza zilnic condica de prezenta si o contrasemneaza;

-verifica si asigura functionalitatea aparaturii medicale;

-asigura stocul minim de medicamente si materiale de unica folosinta si alte materiale, precum si cerer
de aprovizionare din timp cu acestea, inaintea atingerii limitei minime a stocului;

-controleaza modul in care medicamentele, materialele st solutiile sunt preluate de la farmacie, pastratc.
distribuite si administrate, precum si corectitudinea decontarilor;

-raspunde de aprovizionarea departamentului si a unitatii mobile, unde este cazul, cu instrumentar.
lenjerie, alte materiale sanitare necesare si de intretinerea si inlocuirea acestora conform normelo:
stabilite de unitate;

-realizeaza autoinventarierea periodica a dotarii sectiei si a unitatii mobile, unde este cazul, conforn:
normelor stabilite, si deleaga persoana care raspunde de aceasta fata de administratia institutiei;

-participa la intocmirea fiselor de apreciere a personalului aflat in subordine;

-evalueaza si apreciaza, ori de cate ori este necesar, mdividual si global, activitatea personalului di
departament;

-organizeaza impreuna cu medicul coordonator testari profesionale periodice si acorda calificativelc
anuale, pe baza calitatii activitatii si, dupa caz, a rezultatelor obtinute la testare;

-participa la selectionarea asistentilor medicali si a personalului auxiliar prin concurs si interviu; propunc
criterii de salarizare pentru personalul din subordine potrivit reglementarilor legale in vigoare;
-supravegheaza si asigura acomodarea si integrarea personalului nou-incadrat in vederea respectar:
sarcinilor din fisa postului si a regulamentului de functionare;

-controleaza activitatea de educatie, analizeaza si propune nevoile de perfectionare pentru categoriile d.
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personal din subordine si le comunica medicului sef;

-organizeaza instruirile periodice ale intregului personal din subordine prin respectarea normelor de
protectie a muncii;

-coordoneaza organizarea si realizarea instruirii elevilor scolilor postliceale sanitare si ai colegiilor
universitare aflati in stagii practice in UPU-SMURD;

-coordoneaza organizarea si realizarea instruirii voluntarilor unde este cazul;

-intocmeste graficul de lucru, graficul concediilor de odihna, raspunde de respectarea acestora si asigura
inlocuirea personalului din subordine pe durata concediului;

-aduce la cunostinta medicului sef absenta temporara a personalului, in vederea suplinirii acestuia potrivit
reglementarilor in vigoare;

-coordoneaza, controleaza si raspunde de aplicarea si respectarea normelor de prevenire si combatere a
infectiilor nosocomiale;

-in cazuri deosebite propune spre aprobare, impreuna cu medicul sef, ore suplimentare, conform
reglementarilor legale;

-respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca, indiferent de natura acestora, iar
in cazul parasirii serviciului prin desfacerea contractului de munca, transfer, detasare sau demisie, orice
declaratie publica cu referire la fostul loc de munca este atacabila juridic;

-participa la cursurile de perfectionare, la examenele finale si instruieste personalul subordonat, zilnic si
cu ocazia cursurilor special organizate;

-este informat in permanenta despre starea de disponibilitate a personalului din subordine;

-poarta permanent un mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-1 in stare de functionare;

-raspunde in timp util in cazul chemarii si imediat in cazul alarmei generale. Aduce la cunostinta
responsabilului cu mobilizarea indisponibilitatea pe o perioada anume, cu minimum 24 de ore inainte
(exceptie fac situatiile deosebite, cum ar fi deces in familie, imbolnaviri etc.);

-participa la efectuarea garzilor in cadrul UPU-SMURD, indeplinind pe durata turei sau a garzii
obligatiile si atributiile prevazute pentru functia pe care o ocupa;

-controleaza permanent tinuta corecta, folosirea echipamentului de protectie st comportamentul
personalului din subordine;

-participa la sedinte periodice cu medicul sef;

-participa la sedintele de lucru ale personalului angajat la UPU-SMURD sau deleaga o persoana in locul
sau;

Art.399 Medicii specialisti sau primari medicind de urgentd/medicind de familie cu contractul
individual de munca pe duratd determinatd/medici specialisti sau primari pediatrie (pentru cabinetele de
pediatrie din cadrul Unitatii)

-raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca;

-raspunde de calitatea activitatii pe care o desfasoara in serviciu, de respectarea normelor de protectie a
muncii, precum si a normelor etice si deontologice;

-raspunde de respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a regulamentului de
functionare;

-raspunde de informarea corecta si prompta a medicului responsabil de garda, a medicului-sef sau a
loctiitorului acestuia asupra tuturor problemelor ivite in timpul garzii si care au influenta asupra derularii
normale a activitatii, inclusiv cele legate de personal, indiferent daca aceste probleme au fost rezolvate
sau nu;

-isi exercita profesia de medic in mod responsabil si conform pregatirii profesionale;

-primeste, impreuna cu medicul responsabil de garda, bolnavul in camera de reanimare sau la intrarea in
UPU-SMURD, il asista pe acesta in acordarea ingrijirilor medicale si in supravegherea bolnavului pana la
stabilizarea lui, mutarea lui din camera de reanimare sau internarea acestuia; il insoteste pe pacient pana
la sectia unde va fi investigat sau internat;

-primeste pacientii in celelalte sectoare ale UPU-SMURD, ii evalueaza, recomanda investigatiile si
tratamentul, asigura anuntarea specialistilor. Decizia medicului poate fi contramandata de medicul
responsabil de tura si de medicul sef al UPU-SMURD sau de loctiitorul acestuia;

-ajuta la organizarea transportului pacientilor si i1 insoteste in caz de nevoie;

-efectueaza impreuna cu medicul responsabil de tura vizita periodica, la intervale de maximum 3 ore, la
toti pacientii din UPU-SMURD, reevalueaza starea lor si adapteaza conduita terapeutica conform
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indicatiilor medicului responsabil de tura si ale specialistilor din spital;

-informeaza permanent apartinatorii pacientului despre starea acestuia si manevrele ce se efectueaza;
-completeaza, impreuna cu restul medicilor de garda, fisele pacientilor aflati in UPU-SMURD «
completeaza toate formularele necesare, in scris sau pe calculator;

-asigura consultanta la Dispeceratul 112, ajuta la primirea si triajul apelurilor si informeaza medicu!
responsabil de tura despre situatiile deosebite ivite, solicitand sprijin in cazul in care este nevoie;
-respecta regulamentul de functionare al UPU-SMURD si asigura respectarea acestuia de catre restu!
personalului de garda;

-respecta deciziile luate in cadrul serviciului de catre medicul sef sau loctiitorul acestuia si asigur:
indeplinirea acestora de catre restul personalului de garda aflat in subordine;

-poarta permanent pagerul sau orice alt mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-1 in stare de functionare;
-anunta in permanenta starea de indisponibilitate responsabilului cu mobilizarea personalului cu minimun:
24 de ore inainte (exceptie fac situatiile deosebite ivite, cum ar fi un deces in familie, imbolnaviri etc.);
-respecta drepturile pacientului conform prevederilor OMS si altor prevederi legale in vigoare;

-respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca, indiferent de natura acestora, 1
in cazul parasirii serviciului prin desfacerea contractului de munca, transfer, detasare sau demisie, oric.
declaratie publica cu referire la fostul loc de munca este atacabila din punct de vedere juridic;
-indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului si/sau a UPU-SMURD;

-efectueaza, dupa caz, garzi in cadrul UPU-SMURD, unde are urmatoarele sarcini suplimentare;

-conduce echipajul de interventie si coordoneaza activitatea acestuia la locul interventiei sau asis’
medicul responsabil de tura din echipa;

-evalueaza primar si secundar pacientul/pacientii si aplica tratamentul necesar in vederea stabilizar
acestuia/acestora;

-asista la operatiunile speciale de salvare, cum ar fi descarcerarea, asigurand pe parcursul acesto:
operatiuni asistenta medicala necesara pacientului sau pacientilor;

-insoteste pacientul in timpul transportului pana la spital;

-in caz de necesitate, preda ingrijirea pacientului in timpul transportului echipajului propriu sau unu:
echipaj al serviciului de ambulanta, in vederea efectuarii unei alte interventii. Decizia de a preda pacientu!
inaintea sosirii la spital se ia evaluand starea pacientului transportat si noul incident la care este solicitat
medicul;

-monitorizeaza comunicatiile radio in timpul garzii, inclusiv in timpul interventiilor. Are in dotare ur
telefon mobil pe care il pastreaza deschis pe tot parcursul garzii;

-asigura informarea dispeceratului despre etapa in care se afla echipajul de interventie si desprc
posibilitatea preluarii altor solicitari;

-inspecteaza echipamentul la intrarea in garda. asigurandu-se ca acesta se afla in stare de functionare, ~:
preda echipamentul la iesirea din garda. Informeaza medicul responsabil de garda despre problemel.
deosebite ivite in timpul garzii, precum si despre defectiunile sau pierderile de aparate ori materiale;
-inspecteaza medicamentele aflate in dotare si se asigura asupra valabilitatii termenului de garantie i
acestora;,

-poarta uniforma si gradele alocate in timpul garzii si se asigura ca echipajul poarta uniformele si gradel.
alocate si detine echipament de protectie adecvat (incaltaminte etc);

-respecta regulamentul de functionare al UPU-SMURD si asigura respectarea acestuia de catre restu!
echipajului de interventie;

-completeaza, semneaza si parafeaza o fisa de interventie pentru fiecare pacient, in doua exemplare. Unui
dintre cele doua exemplare este predat colegului din UPU-SMURD sau din spitalul care primest.
pacientul;

-preda pacientul colegului din UPU-SMURD sau din spitalul care primeste pacientul, explicandu-i tot ¢t
s-a efectuat si datele anamnestice, inclusiv evolutia pe parcursul transportului;

-asista la activitatea din cadrul UPU-SMURD in cazul in care se afla de garda pe autospeciala rapida d.
interventie a medicului de urgenta;

Art400 Asistent medical atribufii, responsabilitag:

-isi exercita profesia de asistent medical in mod responsabil si conform pregatirii profesionale;

-raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca;

-raspunde de respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a regulamentului d.
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functionare; '

-respecta si asigura respectarea deciziilor luate in cadrul serviciului de conducerea serviciului;

-are responsabilitatea asigurarii si respectarii confidentialitatii ingrijirilor medicale, secretului profesional
si unui comportament etic fata de bolnav;

-asigura preluarea prompta a bolnavilor in camera de reanimare si in celelalte camere ale departamentului,
monitorizarea acestora, ingrijirile medicale, organizeaza activitatile de tratament, explorarile functionale
la nevoie, examenele paraclinice, monitorizarea scriptica in fisele de observatie speciale ale bolnavilor;
-raspunde de predarea corecta a hainelor si valorilor pacientilor;

-asigura efectuarea triajului primar al pacientilor sositi;

-efectueaza sau ajuta la efectuarea toaletei bolnavului imobilizat, cu respectarea regulilor de igiena, ori de
cate ori este nevoie;

-ajuta la pregatirea bolnavilor in vederea efectuarii diferitelor examinari;

-coordoneaza si asigura efectuarea curateniei, dezinfectiei si pastrarea recipientelor utilizate de bolnavi in
locurile si in conditiile prevazute de conducerea unitatii;

-intretine igiena, dezinfectia targilor, carucioarelor si a intregului mobilier din unitate, asigura pregatirea
patului sau a targilor de consultatii si schimbarea lenjeriei pentru pacienti;

-ajuta la organizarea transportului intraspitalicesc si interspitalicesc al pacientilor si ii insoteste in caz de
nevoie;

-asigura respectarea drepturilor pacientilor conform prevederilor OMS si altor prevederi legale in vigoare;
-participa la predarea-preluarea turei in tot departamentul;

-asigura functionalitatea aparaturii medicale si informeaza asistentul medical sef despre defectiunile si
lipsa de consumabile;

-informeaza in permanenta asistentul medical responsabil de tura sau loctiitorul acestuia in legatura cu
stocul de medicamente si materiale de unica folosinta si alte materiale, precum si despre aprovizionarea
CuU acestea;

-asigura preluarea corecta a medicamentelor, materialelor si solutiilor de la farmacie, precum si pastrarea,
administrarea si decontarea corecta a lor conform indicatiilor conducerii;

-ofera sprijin pentru autoinventarierea periodica a dotarii sectiei si a unitatii mobile conform normelor
stabilite;

-participa la instruirile periodice organizate de unitate si respecta normele de protectie a muncii;

-participa la organizarea si realizarea instruirii elevilor scolilor postliceale sanitare si ai colegiilor
universitare aflati in stagii practice in UPU-SMURD;

-participa, dupa caz, la organizarea si realizarea instruirii voluntarilor;

-raspunde de aplicarea si respectarea normelor de prevenire si combatere a infectiilor nosocomiale;
-respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca, indiferent de natura acestora, iar
in cazul parasirii serviciului prin desfacerea contractului de munca, transfer, detasare sau demisie, orice
declaratie publica cu referire la fostul loc de munca este atacabila juridic;

-poarta permanent un mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-l in stare de functionare;

-aduce la cunostinta responsabilului cu mobilizarea indisponibilitatea pe o perioada anume, cu minimum
24 de ore inainte (exceptie fac situatiile deosebite, cum ar fi deces in familie, imbolnaviri etc.);

-participa la efectuarea garzilor in cadrul UPU-SMURD;

-participa la sedintele de lucru ale personalului angajat la UPU-SMURD/CPU;

Art401 Administratorul are in principal urmatoarele atributii:
-raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca;
-asigura si raspunde de calitatea activitatii desfasurate sub coordonarea sa;
-informeaza medicul sef si asistentul sef despre toate disfunctionalitatile si problemele potentiale din
punct de vedere tehnic sau survenite in activitatea UPU-SMURD in relatia cu aprovizionarea cu materiale
sanitare, consumabile si alte articole, propunand solutii pentru prevenirea sau solutionarea lor;
-raspunde de respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a regulamentului de
functionare;
-raspunde de asigurarea si respectarea confidentialitati ingrijirilor medicale, a secretului profesional si a
unui climat etic fata de bolnav;
-respecta si asigura respectarea drepturilor pacientilor conform prevederilor OMS si altor prevederi legale
in vigoare;
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-participa la predarea-preluarea turei de dimineata in UPU-SMURD, unde va fi informat direct despr:
toate disfunctionalitatile tehnice si alte tipuri de distunctionalitati a caror rezolvare cade in sarcin.
acestuia;

-verifica si asigura functionalitatea in parametrii normali a aparaturii medicale;

-raspunde de starea tehnica a instalatiilor, incaperilor si infrastructurii in care functioneaza UPU-SMURI:
respectiva;

-asigura, in colaborare cu asistentul sef, existenta stocului minim de materiale de unica folosinta si altc
materiale, consumabile, dezinfectante etc., precum si cererea de aprovizionare din timp cu acesteu.
inaintea atingerii limitei minime a stocului;

-realizeaza, impreuna cu asistentul sef, autoinventaricrea periodica a dotarii sectiei si a unitatii mobilc.
unde este cazul, conform normelor stabilite si deleaga persoana care raspunde de aceasta fata d.
administratia institutiei;

-organizeaza instruirile periodice ale intregului personal din UPU-SMURD privind respectarea normelo:
de protectie a muncii;

-respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca, indiferent de natura acestora, ia:
in cazul parasirii serviciului prin desfacerea contractului de munca, transfer, detasare sau demisie, oric.
declaratie publica cu referire la fostul loc de munca este atacabila juridic;

-participa la cursurile de perfectionare, la examenele finale si instruieste personalul subordonat, zilnic s
cu ocazia cursurilor special organizate;

-poarta permanent un mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-1 in stare de functionare;

-participa la sedinte periodice cu medicul sef si asistentul sef;

-participa la sedintele de lucru ale personalului angajat la UPU-SMURD sau deleaga o persoana.

Art.402 Asistentul Social are urmatoarele atributii:

-isi exercita profesia de asistent medico-social sau de asistent social in mod responsabil si conforn:
pregatirii profesionale;

-identifica cazurile care necesita asistenta sociala si consiliere in cadrul UPU-SMURD, indiferent d.
natura lor;

-intocmeste proiectele de interventie pentru fiecare caz social;

-reprezinta persoancle asistate in relatiile cu autoritatile locale, alte institutii, organizati:
neguvernamentale;

-intreprinde actiuni pentru reducerea numarului de abandonuri (copii, varstnici), a abuzurilor asupr.
copiilor, femeilor, varstnicilor, in relatia cu activitatea din cadrul UPU-SMURD;

-cfectueaza investigatii in teren pentru colectarea de informatii, actualizarea sistematica a anchetelo:
sociale, pentru depistarea posibililor beneficiari;

-efectueaza consiliere individuala sau de grup, ajuta la identificarea problemelor si la solutionarea lor;
-asigura informatii complete si corecte pacientilor si asistatilor privind serviciile de care pot beneficia
functie de problema identificata, conform legislatiei in vigoare, precum si asupra unitatilor de ocrotir.
sociala existente;

-identifica mamele care prezinta potentiale riscuri de abandon in institutii spitalicesti, discuta despr.
importanta declararii copiilor si obtinerea actelor de identitate, in relatia cu activitatea din cadrul UPU
SMURD;

-colaboreaza cu autoritatile pentru obtinerea actelor de identitate pentru persoanele asistate;

-colaboreaza cu autoritatile pentru declararea si rezolvarea deceselor cazurilor sociale, in relatia cu.
activitatile din cadrul UPU-SMURD;

-faciliteaza internareca mamelor cu probleme sociale in centre de ocrotire maternale, iar a minorilo:
abandonati sau abuzati, in centre de ocrotire;

-organizeaza si desfasoara programe de educatie pentru sanatate, activitati de consiliere, lectii educative «
demonstratii practice pentru populatie si diferite categorii profesionale aflate in formare;

-colaboreaza cu diferite organizatii la realizarea unor programe ce se adreseaza unor grupuri-tinta d.
populatie (alcoolici, consumatori de droguri, copii abuzati);

-participa la procesul de formare a viitorilor asistenti sociali;

-respecta si apara drepturile pacientilor;

-respecta secretul profesional, codul de etica si deontologie si protectia muncii;

-se preocupa in permanenta de actualizarea cunostintelor profesionale si a celor privind legislatia i
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vigoare din domeniul ocrotirii si protectiet sociale;

-respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca, indiferent de natura acestora, iar
in cazul parasirii serviciului prin desfacerea contractului de munca, transfer, detasare sau demisie, orice
declaratie publica cu referire la fostul loc de munca este atacabila;

-participa la cursurile de perfectionare, la examenele finale si instruieste voluntarii asistenti sociali aflati
in stagiu de pregatire la UPU-SMURD;

-poarta permanent pagerul sau orice alt mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-l in stare de functionare;
-aduce la cunostinta responsabilului cu mobilizarea indisponibilitatea pe o perioada anume, cu minimum
24 de ore inainte (exceptie fac situatiile deosebite, cum ar fi deces in familie, imbolnaviri etc.);

-pastreaza legatura cu apartinatorii pacientilor pe timpul garzii si al prezentei in unitate, fiind persoana de
legatura intre apartinatori si personalul medical, avand sarcina de a asigura informarea periodica a
acestora asupra starii pacientilor si planurilor de investigatii, consultatii si tratament, inclusiv asupra
motivelor reale de intarziere, daca este cazul;

Art.403 Registrator Medical atributii:

-1s1 exercita profesia in mod responsabil si conform pregatirii profesionale;

-raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca;

-respecta normele igienico-sanitare si de protectie a muncit;

-completeaza baza de date cu pacientii la zi, in timp real cu sosirea pacientilor;

-este singura persoana responsabila si autorizata cu realizarea copiilor fiselor pacientilor in conformitate
cu prevederile legale in vigoare;

-ofera informatii tuturor celor care solicita, directionandu-i la persoanele responsabile din incinta UPU-
SMURD;

-se asigura ca toate echipamentele avute in dotare sunt functionale;

-anunta conducerea unitatii in cazul in care echipamentele sunt defecte sau daca apar disfunctionalitati in
exploatarea acestora;

-nu ofera informatii cuprinse in fisa medicala a pacientilor decat in prezenta unui cadru medical
specializat si autorizat;

-pastreaza confidentialitatea datelor cu privire la pactenti introduse in baza de date a spitalului;

-raspunde de respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a regulamentului de
functionare;

-participa la instruirile periodice ale intregului personal;

-respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca, indiferent de natura acestora, iar
in cazul parasirii serviciului prin desfacerea contractului de munca, transfer, detasare sau demisie, orice
declaratie publica cu referire la fostul loc de munca este atacabila juridic;

-respecta regulamentul de functionare a UPU-SMURD;

-participa la toate sedintele de lucru ale personalului angajat la UPU-SMURD;

Art.404 Infirmiera atributii:

-1si exercita profesia de infirmiera in mod responsabil si conform pregatirii profesionale;

-raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca;

-respecta normele igienico-sanitare si de protectie a muncii;

-respecta reglementarile in vigoare privind prevenirea, controlul si combaterea infectiilor nosocomiale;
-raspunde de respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a regulamentului de
functionare;

-respecta deciziile luate in cadrul serviciului de personalul caruia i se subordoneaza si asigura indeplinirea
acestora;

-are responsabilitatea mentinerii confidentialitatii ingrijirilor medicale, are un comportament etic fata de
bolnavi si fata de personalul medico-sanitar; N

-ajuta la organizarea transportului intraspitalicesc al pacientilor si ii insoteste in caz de nevoie;

-respecta drepturile pacientilor conform prevederilor OMS sau altor prevederi legale in vigoare;

-participa la predarea-preluarea turei in tot departamentul;

-raspunde de starea aparaturii medicale, a materialelor de unica folosinta, precum si a altor materiale cu
care lucreaza;

-raspunde de predarea corecta a hainelor si valorilor pacientilor;
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-efectueaza igiena individuala a bolnavilor ori de cate ori este nevoie, precum si deparazitarea lor;
-pregateste patul si schimba lenjeria bolnavilor;

-efectueaza sau ajuta la efectuarea toaletei bolnavului imobilizat, cu respectarea regulilor de igiena, ori d.
cate ori este nevoie;

-ii ajuta pe pacientii deplasabili sa-si efectueze zilnic toaleta;

-ajuta la pregatirea bolnavilor in vederea efectuarii diferitelor examinari;

-ajuta asistentul medical si brancardierul la pozitionarea pacientului imobilizat;

-goleste periodic sau la indicatia asistentului medical pungile colectoare urinare sau de alte produs.
biologice, dupa stabilirea bilantului de catre asistentul medical;

-dupa decesul unui bolnav, sub supravegherea asistentului medical, pregateste cadavrul si ajuta I
transportul acestuia la morga unitatit;

-ii ajuta pe bolnavi sa-si efectueze nevoile fiziologice;

-nu este abilitat sa dea relatii despre starea sanatatii pacientilor;

-asigura curatenia, dezinfectia si pastrarea recipientelor utilizate de bolnavi in locurile si in conditiils
prevazute de conducerea unitatii;

-transporta lenjeria murdara, de pat si a bolnavilor, in containere speciale, la spalatorie si o aduce curat:
in containere speciale, cu respectarea circuitelor conform reglementarilor in vigoare;

-executa orice alte sarcini de serviciu la solicitarea asistentului medical sau a medicului;

-intretine igiena, dezinfectia targilor, carucioarelor si a intregului mobilier din unitate, pregateste patul ~.
schimba lenjeria bolnavilor;

-transporta plostile si recipientele folosite de bolnavi, asigura curatenia, dezinfectia si pastrarea lor i:.
locurile si in conditiile stabilite de unitate;

-raspunde de pastrarea si predarea materialelor folosite in departament, cum ar fi lenjeria de pat, paturt ..
-respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca, indiferent de natura acestora, ia;
in cazul parasirii serviciului prin desfacerea contractului de munca, transfer, detasare sau demisie, oric.
declaratic publica cu referire la fostul loc de munca este atacabila;

-participa la cursurile de perfectionare organizate de unitate;

-poarta permanent pagerul sau orice alt mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-1 in stare de functionare;
-raspunde in timp util in cazul chemarii si imediat in cazul alarmei generale. Aduce la cunostint:
responsabilului cu mobilizarea indisponibilitatea pe o perioada anume, cu minimum 24 de ore inaint
(exceptie fac situatiile deosebite, cum ar i deces in familie, imbolnaviri etc.);

Art.405 Magazioner (functia se desemneaza unui infirmier/brancardier dintre cei aflati de garda.
permanent sau prin rotatie):

-inregistreaza in registrul de evidenta toate efectele bolnavilor internati, verificand sa corespunda cu cel.
trecute pe bonurile de inventar, are grija ca dublura bonului sa fie atasata la efectele inregistrate;
-transporta hainele la magazie;

-verifica daca efectele bolnavilor nu sunt infestate: in cazul in care depisteaza ca hainele, efectelc
bolnavilor sunt infestate, acestea se pun in saci de nailon legati la gura, se transporta la magazia septica s
se anunta serviciul specializat pentru efectuarea dezinfectiei acestora;

-nu instraineaza cheile de la magazii;

-la externarea bolnavilor din UPU-SMURD inapoiaza acestora efectele personale conform bonului sau I«
preda membrilor familiei;

-are grija ca bolnavii, la randul lor, sa inapoieze lenjeria primita de la UPU-SMURD, daca este cazul,
-asigura pastrarea si folosirea in bune conditii a invetarului din magazii.

Art.406 Brancardier atributii:

-raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca;

-respecta normele igienico-sanitare si de protectie a muncii;

-respecta reglementarile in vigoare privind prevenirea, controlul si combaterea infectitlor nosocomiale;
-raspunde de respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a regulamentului d.
functionare;

-especta deciziile luate in cadrul serviciului de personalul caruia i se subordoneaza si asigura indeplinirc.
acestora;,

-are responsabilitatea mentinerii confidentialitatii ingrijirilor medicale, cu un comportament etic fata d.
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bolnavi si fata de personalul medico-sanitar;

-transporta bolnavii conform indicatiilor primite;

-ajuta personalul autosanitarelor la coborarea brancardelor si efectueaza transportul bolnavilor in incinta
sectiel;

-ajuta personalul de primire si pe cel din sectii la mobilizarea bolnavilor in stare grava, precum si la
imobilizarea bolnavilor agitati;

-transporta decedatii la morga;

-asigura intretinerea curateniei si dezinfectia materialului rulant: brancard, carucior etc;

-poarta echipamentul de protectie adecvat, conform regulamentului de ordine interioara al spitalului;
-respecta drepturile pacientilor conform prevederilor OMS;

-participa la predarea-preluarea turei in tot departamentul;

-raspunde de starea aparaturii medicale in timpul transportului bolnavului;

-respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca, indiferent de natura acestora, iar
in cazul parasirii serviciului prin desfacerea contractului de munca, transfer, detasare sau demisie, orice
declaratie publica cu referire la fostul loc de munca este atacabila juridic;

-nu este abilitat sa dea relatii despre starea sanatatii pacientilor;

-participa la cursurile de perfectionare organizate de unitate;

-poarta permanent pagerul sau orice alt mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-1 in stare de functionare;
-aduce la cunostinta responsabilului cu mobilizarea indisponibilitatea pe o perioada anume, cu minimum
24 de ore inainte (exceptie fac situatiile deosebite, cum ar fi deces in familie, imbolnaviri etc.);

- respecta regulamentul de functionare a UPU-SMURD;

-participa la toate sedinte de lucru ale personalului angajat la UPU-SMURD;

Art407 ingrijitor de curitenie atributii:

-raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca;

-respecta normele igienico-sanitare si de protectic a muncii;

-efectueaza curatenie riguroasa in toate incaperile serviciului, cat si in imprejurimile cladirii;

-efectueaza curatenia in timpul turei, in fiecare incapere, ori de cate ori este nevoie;

-raspunde de spalarea lenjeriei murdare si de recuperarea ei integral;

-raspunde prompt la solicitarile personalului medical in subordinea caruia se afla;

-raspunde de starea aparaturii cu care lucreaza;

-respecta regulamentul de functionare a UPU-SMURD;

-respecta deciziile luate in cadrul serviciului de medicul-sef, loctiitorul acestuia sau de asistentul sef si
asigura indeplinirea acestora;

-respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca, indiferent de natura acestora, iar
in cazul parasirii serviciului prin desfacerea contractului de munca, transfer, detasare sau demisie, orice
declaratie publica cu referire la fostul loc de munca este atacabila;

-participa la sedintele de lucru ale personalului angajat la UPU-SMURD;

Art.408 Intregul personal de specialitate medico-sanitar isi desfisoard activitatea conform codului de
deontologie profesionald si trebuie sa detind acreditare/certificat de membru eliberat de Colegiul
Medicilor sau OAMGMAMR; .

Art.409 Personalul auxiliar din Unitatile de Primire Urgente (ingrijitoare, brancardier, infirmierd) in
timpul serviciului isi va indepéarta bijuteriile/inelele, bratdri si ceasuri; va avea in permanenta unghii
ingrijite, taiate scurt.

CAPITOLUL XVIII
SERVICIILE FUNCTIONALE

SECTIUNEA 1 — Organizare

Art.410 Compartimentele functionale ale Spitalului Clinic Judetean de Urgenta”Sf. Apostol Andrei”
Constanta sunt constituite pentru indeplinirea atributiilor ce revin unitatii cu privire la activitatea
economico-financiara si administrativ-gospoddreasca.
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Art.411 Compartimentele functionale se pot constitui in functie de volumul de muncd, complexitatea.
importanta activitatii precum si numéarul de personal: in servicii, birouri sau compartimente.

Art.412 In conformitate cu Ordinul ministrului sanatatii nr.834/2011 compartimentele functionale se po:
constitui ca birouri dacd au un numar minim de 3 posturi sau ca servicii dacd au un numéar minim de °
posturi. Biroul se poate organiza si in cadrul serviciului cu un numar minim de 8 posturi.

Art.413 Activitatea economico-financiara $i administrativ gospodéreasca din cadrul Spitalului se asigur:
prin urmatoarele servicii, birouri §i compartimente:
1.Serviciul Secretariat-General

- Compartiment Secretariat

- Compartiment Registraturd

- Compartiment Relatii Publice

- Compartiment Arhiva
2.8erviciul RUNOS

- Biroul Salarizare

- Compartiment Personal - inclusiv compartiment arhiva personal
3.Serviciul Financiar-Contabilitate -Buget

- Birou Buget

- Compartiment Financiar

- Compartiment Contabilitate
4.Serviciul Tehnic
5.8erviciul Achizitii
6.Serviciul de Informaticd
7.8erviciul de Evaluare si Statistica Medicala
8.Compartiment Administrativ

- Compartiment Depozite

- Compartiment Transport
9. Serviciul Intern de Prevenire si Protectie
10. Compartiment Duhovnicesc
11. Compartimentul Audit Public Intern
12. Compartimentul Juridic
13. Serviciul de management al calitatii serviciilor medicale
14. Serviciul intern pentru situatii de urgenta

SECTIUNEA Il — Atributii

I. In subordinea directid a Managerului se regasesc servicii §i compartimente.

Art.414 - Serviciul secretariat general - structurat in patru compartimente functionale: secretariat, relat::
publice, registraturd/curierat si arhiva medicala. Serviciul este condus de un sef serviciu, subordonat
Managerului.

Principalele atributii sunt:

I.Compartimentul Secretariat

- reprezinta interfaga cu personalul anagajat si cu personalul din afara unitatii;

- preia corespondenta de la registraturd in vederea repartizdrii de catre conducere serviciilor interesatc
spre rezolvare;

- pregiteste corespondenta compartimentului registraturd pentru expediere/predare catre structuril.
unitatii spre rezolvare;

- preluare, transmitere mesaje si legaturi telefonice;

- redactarea inscrisurilor dictate de conducere;

- clasarea documentelor;

- preluarea corespondentei emisa de serviciile si compartimentele din unitate si care le prezintd conducer::
in vederea semnarii;

- inscrierea personaleor In audienta;

-asigurd evidenta sectiilor, laboratoarelor, serviciilor de numire, nominalizarea personalului de conducerc
adresele si numarul de telefon (fix, mobil);
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- asigura evidenta autoritatilor publice locale si centrale precum si personalul din conducerea acestora;

- {ine evidenta deplasarilor;

- inregistrarea, repartizarea si urmarirea rezolvarii unor lucrari primite prin fax;

- multiplicarea materialelor in vederea repartizarii lor pe sectii sau servicii;

- rezolva problemele de protocol, de desfasurare in conditii bune a intalnirilor cu persoane din afara
unitagii;

- organizarea sedintelor;

- pastreazd stampila rotunda a unitatii, aplicand-o numai pe semnatura managerului.

2.Compartiment Registraturd

- primeste si inregistreazd corespondenta intratd in unitate si o prezinta conducerii prin Compartimentul
Secretariat pentru a dispune, prin rezolutia, repartizarea catre sectii, servicii, compartimente;

- transmite corespondenta primitd de la compartimentul secretariat cétre sectii si serviciile de specialitate
spre rezolvare;

- expediaza corespondenta cétre exterior conform normelor legale;

- gestioneaza timbrele postale.

3.Compartimentul Relatii Publice

- elaboreaza buletinul informativ periodic;

- actualizeaza situl spitalului cu informatii periodice conform reglementarilor legale;

- realizeazd obiectivele de comunicare prin mass media sau prin mijloace proprii spitalului dupa
informarea prealabild a Consiliului Judetean Constanta;

- posteazd pe site-ul unitatii declaratiile de avere si interese ale salariatilor cu functii de conducere,
anunturile privind organizarea concursurilor, regulamentele unitatii, etc;

- asigura desfasurarea optima a activitatilor de relatii publice;

- asigurd informarea permanentd referitoare la principalele activitati ale spitalului;

- desfdsoara activitatea de analizd a cererilor cetdtenilor furnizdnd informatiile necesare pentru
solutionarea problemelor prezentate sau solicitate $i sprijind totodatd solutionarea legala si in termen a
cererilor, petitiilor, etc. primite, precum si comunicarea modului de solutionare a cererilor respective;

- realizeaza legétura dintre cetatean si spital pentru clarificarea tuturor problemelor in vederea rezolvarii
cererii solicitantilor;

- realizeaza legatura intre persoanele defavorizate si institutii specializate in asistenta acestora;

- realizeaza legdtura intre spital si sindicate in vederea analizei solutiondrii, conform legislatiei in vigoare,
a revendicarilor sindicale;

- comunica Directiei Judetene de Sanatate Publica si Consiliului Judetean Constanta date privind: adresa
spitalului, numele si prenumele persoanelor din conducere, numarul de telefon si fax, declaratiilor de
avere si interese ale salariatilor cu functii de conducere, precum si modificirile ce intervin in datele
comunicate.

4.Compartimentul arhivd medicala

- elaboreazd nomenclatoarele arhivistice cu consultarea serviciilor si compartimentelor interne conform
Legii nr. 16/1996 — Legea arhivelor;

- realizeaza sistemul de evidenta a lucrarilor supuse arhivarii, potrivit nomenclatorului;

- primeste documentele spre arhivare, le inregistreaza in Registru de intréri, leaga dosarele;

- elibereazi copii, certificate, si extrase de pe documentele aflate in arhiva la solicitarea serviciilor si
compartimentelor din spital;

- raspunde de respectarea termenelor de pastrare a documentelor, claseaza, selectioneazad si preda
materialul de arhiva care a indeplinit termenul de pastrare.

Art.415 Compartimentul Audit Intern este organizat in conformitate cu Legea nr.672/2002 privind
auditul public intern, cu modificarile si completirile ulterioare, este subordonat managerului si are
urmdtoarele atributii:

- elaboreazd norme metodologice proprii privind exercitarea activitatii de audit public intern, cu avizul
organului ierarhic imediat superior- Consiliul Judetean Constanta;

- elaboreaza proiectul planului multianual de audit public intern, si pe baza acestuia, proiectul planului

anual de audit public intern;
- efectueazd activitagi de audit pentru a evalua daca sistemele de management financiar si control al
unitatii sunt transparente si sunt conforme cu normele de legalitate, regulamente, economicitate, eficien{d
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si eficacitate;

- informeazi Unitatea Centrala de Armonizare pentru Auditul Public Intern (UCAAPI) din cadrul
Ministerului Finantelor Publice despre recomandarile neisusite de catre conducatorul entitatii publicc
auditate, precum si despre consecintele acestora ;

- raporteazi periodic asupra constatarilor concluziilor i recomandarilor rezultate din activitatile sale d.
audit;

- elaboreazi raportul anual al activitatii de audit public intern;

- in cazul identificarii unor iregularitati sau posibile prejudicii, raporteaza imediat conducatorului entitati:
publice si structurii de control intern abilitate;

- intretine relatii de colaborare cu celelalte servicii si compartimente ale spitalului.

Art.416 Compartimentul Juridic se subordoneazd managerului si indeplineste In principal urmatoarelc
atributii:

- efectueazd anchetele disciplinare;

- propune conducerii sanctiunile ce pot fi aplicate in cazul salariagilor ce au sdvarsit abateri disciplinare;

- avizeaza deciziile si contractele de munca intocmite de Serviciul RUNOS;

- solutioneaza sesizarile si contestatiile salariatilor;

- asigura consultanta si reprezentare juridica in baza delegatiei date de manager;

- intocmeste si actualizeaza dispozitiile In baza carora se constituie diferitele comisii de specialitate |
nivel de spital;

- asigura cadrul legal pentru desfasurarea procedurilor de achizitii;

- intocmeste contractele de prestéri servicii $i lucrari precum si pe cele de voluntariat;

- solutioneaza contestatiile, clarificarile, litigiile cu privire la contractele intocmite;

- apara interesele unitdtii in fata instantelor de judecatd, autoritdtilor de control si in relatiile cu tery
persoane fizice sau jurice;

- aduce la cunostintd noile reglementéri, in domeniul sanitar conducerii unitatii;

- apara interesele institutiei in fata instantelor de judecata in litigiile de munci;

- asigurd consultanta de specialitate, sefilor de sectii, servicii, compartimente;

- raspunde de primirea citatiilor, a titlurilor executorii;

- se ocupa de recuperarea cheltuielilor de spitalizare rezultate din vdtdmari corporale, accidente rutier.
sesizate de organele de cercetare penala.

Art.417 Serviciul de Informaticd se subordoneaza managerului.

- este condus de un sef serviciu ;

- coordoneazi activitatea de prelucrare automatd a datelor la toate nivelurile de agregare;

- coordoneaza activitatea de implementare §i intretinere a aplicatiilor informatice;

- coordoneaza activitatea de exploatare si intre{inere a echipamentelor de calcul din spital;

- afiseaza numele medicilor de garda pe panoul de garda;

- transmite informari operative persoanelor cu atributii de decizie;

- participa la intocmirea necesarului echipamentelor de calcul §1 materiale consumabile pentru buna
desfasurare a activitatii de informatica;

- participa la receptionarea echipamentelor de calcul noi intrate in spital, identifica si propune spre casar.
echipamentele de calcul uzate;

- asigura relatiile cu prestatorii care executa lucrari si service specifice activitd{ii de informatica;

-1 ndeplineste si alte atributii specifice stabilite de manager;

Art.418 Serviciul Intern de Prevenire si Protectie, in subordinea managerului, functioneaza in baz:
Legii nr.319/2006 si a HG. nr.1425/2006 si are in principal urmatoarele atributii:

- asigura evaluarea riscurilor de accidentare si imbolnavire profesionald la locurile de muncd, precum
reevaluarea riscurilor ori de cate ori sunt modificate conditiile de munca si propune masurile de prevenir.
corespunzitoare, ce vor alcatui programul anual de protectie a muncii: evaluarea riscurilor presupun:
identificarea factorilor de risc de accidentare si imbunatatire profesionald si stabilirea nivelului de risc pc
loc de munca;

- asigura auditarea securitatii i sanatatii in muncd la nivelul unitdtii ori de cite ori sunt modificat.
conditiile de munca si stabileste nivelul de securitate: auditarea presupune analiza activitdfi si stabilire:

14



gradului de conformitate cu prevederile actelor normative in vigoare;

- controleaza pe baza programului de activitate, toate locurile de munca, in scopul prevenirii accidentelor
de munci;

- sa verifice periodic, dar nu la mai mult de un an sau ori dec céte ori este nevoie dacid noxele se incadreaza
in limitele de nocivitate admise pentru mediul de munca, pe baza masuratorilor efectuate de catre
organismele abilitate sau laboratoare si sd propund masuri tehnice si organizatorice de reducere a
acestora;

- asigurd instruirea si informarea personalului in probleme de sanatate si securitatii in munca prin cele trei
forme de instructaje;

- asigurd evaluarea cunostintelor dobandite in procesul de instruire prin examene, teste, probe practice,
etc.;

- propune masuri pentru formarea personalului cu responsabilitati in domeniul protectiei muncii;

- organizeaza propaganda de protectia muncii;

- elaboreaza lista privind dotarea personalului cu echipamente individuale de protectie si de lucru;

- participa la cercetarea accidentelor de munca si tine evidenta acestora;

-colaboreazd cu cabinetul de medicina muncii pentru cunoasterea la zi a situatiei imbolndvirilor
profesionale, efectuarea de controale Ia locurile de munci;

- propune sanctiuni si stimulente economice pentru modul in care se realizeaza programul de masuri de
securitate si sanatate in munca;

- duce la indeplinire masurile legislative in vigoare;

- efectueaza instructajul de protectia muncii pentru personalul nou angajat in unitate, inaintea incheierii
contractului individual de munca.

Art.419 Serviciul intern pentru situatii de urgenta este organizat in conformitate cu Legea 307/2006
privind apararea mpotriva incendiilor; O.M.A.l 75/2019 pentru aprobarea Criteriilor de performanti
privind constituirea, incadrarea si dotarea serviciilor voluntare si a serviciilor private pentru situatii de
urgentd; O.M.A.l. 160/2007 pentru aprobarea Regulamentului de planificare, organizare, desfasurare si
finalizare a activitatii de prevenire a situatiilor de urgenta prestate de serviciile voluntare si private pentru
situatii de urgentd, in subordinea directa a managerului.
- Serviciul intern pentru situatii de urgenta verifica dotarea si starea echipamentelor de interventie, asigura
interventia pentru stingerea incendiilor, salvarea, acordarea primului ajutor si protectia persoanelor, a
bunurilor periclitate de incendii sau in alte situatii de urgenta.
- Serviciul intern pentru situatii de urgenta desfasoara activitati de informare si instruire privind
cunoasterea si respectarea regulilor si a masurilor de aparare impotriva incendiilor.
- Serviciul intern pentru situatii de urgenta verifica modul de aplicare a normelor, reglementarilor tehnice
si dispozitiilor care privesc apararea impotriva incendiilor, in domeniul de competenta.
- Serviciul intern pentru situatii de urgenta este format din:
- compartiment pentru prevenire,
- echipe specializate pe tipuri de risc.

- Compartimentul de prevenire are in componenta minimum 2 specialisti pentru prevenire, care include si
seful compartimentului.
- Echipa specializatd se constituie pentru:

a) stingere incendii;

b) avertizare-alarmare-cautare-deblocare-salvare-evacuare, cu atributii in cazul situatiilor de

urgentd determinate de toate tipurile de risc identificate;

- Echipa specializatd are in componenta minimum 3 persoane/turd, care include si seful echipei
specializate masurilor de aparare impotriva incendiilor;

Art.420 Compartimentul Duhovnicesc este organizat §i functioneaza potrivit protocolului incheiat intre
Ministerul Sanatatii si Patriarhia Romana. Activitatea acestuia se exercitd de citre preotul incadrat in
unitate, la capela aflata la intrarea principald a spitalului sau la patul bolnavului.

Art.421 Serviciul RUNOS, in subordinea managerului, este condus de un sef serviciu, fiind structurat in:

birou salarizare si compartiment personal.
Serviciul RUNOS asigura cadrul legal pentru strategia de personal al managerului unitatii, in vederea
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realizarii obiectivelor privind asigurarea unei structuri de personal functionala, motivata si eficient
asociata atat cu resursele financiare alocate prin bugetul de venituri si cheltuieli precum si cu obligatiil
contractuale asumate. Serviciul RUNOS are ca obiect de activitate recrutarea, selectarea, angajarea.
raporturile de munca si salarizarea personalului, in concordanta cu structura organizatorica a unitatii.

1.Compartimentul Personal are urmitoarele atribufii:

-intocmirea statului de functii conform legislatiei in vigoare;

-urmdrireste folosirea integrala a timpului de lucru de catre toti salariatii unitétii, efectuarea controlulu:
prestdrii muncii, atat in cadrul programului de lucru, cat si in afara acestui timp (gérzi);

-intocmirea contractelor individuale de munca pentru personalul nou incadrat;

-inregistrarea in REVISAL a noilor salariati precum si a modificarilor intervenite in situatia salariatilo:
existenti ;

-tinerea evidentei salariatilor, pastrarea pe timpul angajarii a cartilor de munca si a dosarelor personale;
-intocmirea adeverintelor cerute de legislatia in vigoare in vederea pensiondrii;

-intocmirea formelor privind modificarile intervenite in contractele individuale de munci ale salariatilo:
(promovare, schimbarea functie, desfacerea contractului) etc;

-eliberarea legitimatiilor persoanelor nou incadrate in munca si vizarea anuald a legitimatiilor persoanelo
angajate;

-intocmirea fiselor de post;

-incadrarea medicilor rezidenti pe baza de repartifie;

-organizarea concursurilor pentru ocuparea posturilor vacante si temporar vacante din unitate, confori
legislatiei in vigoare;

-evaluarea permanentd a performantelor profesionale individuale ale fiecdrui angajat in conformitate ¢
legislatia in vigoare;

-intocmirea si aducerea la cunostinta a fisei postului pentru personalul din subordine si verificarc:
existentei fisei postului pentru fiecare angajat in parte;

- eliberarea adeverintelor solicitate de salariati;

- furnizarea datelor privind numdrul de personal pe structura in vederea elaborarii bugetului de venituri s
cheltuieli;

- participa la fundamentarea bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului furnizind date de specialitate:;
- intocmirea darilor de seama statistice lunare, trimestriale, semestriale si anuale privind personalui
incadrat conform cerintelor;

- urmirirea efectuarii controlului preventiv asupra actelor ce intrd in competenta serviciului;

- transmiterea la CASJ a documentelor de asigurare de raspundere civild si a certificatelor de membru !
Colegiului Medicilor pentru medici a autorizatiilor de liberd practicd pentru asistentii medicali in vederc:
incheierii contractului de furnizari de servicii medicale;

- intocmeste Regulamentul Intern si ROF;

- organizarea arhivei de personal, inclusiv eliberare copii acte personal, adeverinte etc..

2.Birou Salarizare are urmitoarele atributii:

- asigurarea acordarii drepturilor salariale ca: salarii de bazd, spor pentru conditii deosebite, garzi
indemnizatii, indemnizatii de asigurari sociale, in conformitate cu legislatia in vigoare;

- intocmirea declaratiei unice 112

- verificarea si intocmirea cererii de recuperare a certificatelor medicale, potrivit normelor legale;

- totalizarea numdrului de zile de concediu medical pentru incapacitate temporard de munca avute ir
ultimele 12 luni in vederea acordarii certificatelor de concediu medical pentru angajatii unitatii;

- intocmirea darilor de seama statistice lunare, trimestriale, semestriale si anuale privind fondul de salarii:
- verificarea corectitudinii intocmirii pontajelor pentru fiecare salariat;

- participa la fundamentarea bugetului de venituri si cheltuieli ale spitalului furnizind date de specialitate.
- eliberare adeverinte salariat;

- intocmire situatii statistice;

Art.422 Serviciul de management al calitatii serviciilor de sanatate cste organizat in conformitate cu
OMS nr.1312/2020, este in subordinea managerului si este condus de un sef serviciu care are si calitate.
de responsabil cu managementul calitatiilRMC) si are ca principal obiectiv implementarea la nivelu
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unitatii sanitare cu paturi a sistemului de management al calititii serviciilor de sanatate si sigurantei
pacientului. Atributiile principale sunt:

a) elaborarea, impreund cu celelalte structuri din unitatea sanitara, a planului de management al calitatii
serviciilor de sdnatate, precum si coordonarea st monitorizarea implementarii acestuia;

b) evaluarea periodicd a stadiului de implementare a planului de management al calitatii serviciilor de
sanatate si a nivelului de conformitate cu standardele si cu cerintele de monitorizare postacreditare,
adoptate de catre ANMCS;

¢) informarea periodicd a conducerii si a personalului din cadrul unitatii sanitare cu privire la nivelul de
implementare a planului de management al calitatii serviciilor de sanatate si, dupa caz, actualizarea
acestuia;

d) coordonarea si monitorizarea elabordrii de catre structurile de la nivelul unitatii sanitare a
documentelor calitatii;

e) asigurarea instruirii st informarii personalului din cadrul unitatit sanitare cu privire la organizarea si
implementarea sistemului de management al calitatii serviciilor de s@natate si sigurantei pacientului;f)
masurarea si evaluarea calitatii serviciilor furnizate de catre unitatea sanitard, inclusiv investigarea
nivelului de satisfactie a pacientilor;

g) coordonarea si controlul activitatii de colectare st de raportare, conform legislatiei In vigoare, a datelor
si documentelor necesare in procesul de implementare a sistemului de management al calitatii serviciilor
de sandtate si sigurantei pacientului;

h) coordonarea si controlul activitdtii de analiza, evaluare si raportare a indicatorilor de monitorizare a
conformitatii la cerintele standardelor ANMCS;

1) monitorizarea, centralizarea, analiza si raportarea catre ANMCS a situatiilor legate de producerea
evenimentelor adverse asociate asistentei medicale, precum si a altor informatii necesare pregatirii
evaludrii unitatii sanitare sau monitorizarii nivelului de conformitate cu standardele ANMCS;

J) coordonarea si participarea, alaturi de alte structuri din unitatea sanitara, la desfasurarea activitatilor de
audit clinic;

k) indrumarea responsabililor de riscuri de la nivelul structurilor din unitatea sanitard in activitatea de
identificare st de management al riscurilor;

[) asigurarea consilierii conducerii in domeniul managementului calitatii serviciilor de sanitate si
sigurantei pacientului si participarea la elaborarea si implementarea politicii de calitate a serviciilor de
sandtate la nivelul unitatii sanitare;

m) elaborarea si naintarea catre conducerea unitdtii sanitare a rapoartelor periodice continand propuneri
si recomandari ca urmare a activitdtilor desfasurate si a rezultatelor obtinute;

n) monitorizarea eclaborarii, implementarii si evaludrii eficacitatii si/sau eficientei procedurilor si
protocoalelor de bune practici clinice si manageriale.

RMC este responsabil cu coordonarea implementarii sistemului de management al calitatii serviciilor de
sdndtate si sigurantei pacientului la nivelul unitatii sanitare $i are urmatoarele atributii principale:

a) planifica, organizeaza, coordoneazid si monitorizeaza intreaga activitate privind implementarea
sistemului de management al calitatii serviciilor de sanatate si sigurantei pacientului la nivelul unittii
sanitare;

b) coordoneazi si controleaza functionarea structurii de management al calitétii serviciilor de sdnatate;

¢) analizeazd si avizeaza procedurile interne ale structurii de management al calitatii serviciilor de
sdndtate, care se aproba potrivit reglementarilor legale in vigoare;

d) elaboreaza si supune aprobarii conducatorului unitdtii sanitare planul anual de formare si perfectionare
profesionald a personalului din subordine;

e) coordoneaza si monitorizeaza elaborarea documentelor calitdtii la nivelul unitatii sanitare;

f) coordoneaza eclaborarea si avizeaza planul de management al calitatii serviciilor de sandtate de la
nivelul unitatii sanitare;

g) coordoneaza si monitorizeaza activitatile legate de asigurarea si imbundtdtirea calitatii serviciilor de
sanatate desfasurate de cétre responsabilii desemnati la nivelul fiecdreia dintre structurile unitatii sanitare;
h) monitorizeaza activititile legate de asigurarea si imbundtatirea calitdtii serviciilor de sanatate
desfasurate de catre comisiile, consiliile si comitetele constituite la nivelul unitatii sanitare, in colaborare
cu coordonatorii acestora;

i) elaboreaza si inainteaza spre aprobare conducitorului unitdtii sanitare rapoarte periodice privind
activitatea structurii de management al calitatii serviciilor de sdnétate;
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j) coordoneazd si monitorizeaza activitatile privind raportarea si monitorizarea evenimentelor advers.
asociate asistentei medicale;

k) colaboreaza cu sefii celorlalte structuri din cadrul unitatii sanitare in vederea implementarii sistemulu:
de management al calitatii serviciilor de sanitate si sigurantet pacientului;

1) asigurd comunicarea permanentd cu responsabilul regional cu acreditarea desemnat prin ordin a
presedintelui ANMCS, precum si cu oficiul teritorial al ANMCS.

RMC participa, fard drept de vot, la sedintele comitetului director pentru a prezenta aspectele relevantc
ale procesului de imbunatatire a calitatii din intreaga unitate sanitard si a consilia conducerea spitalului ¢t
privire la impactul deciziilor luate asupra managementului calititii serviciilor de sdndtate si sigurantc:
pacientului.

Medicul incadrat in structura de management al calitatii serviciilor de sdnatate are urmatoarele atributi:
principale:

a) monitorizeaza elaborarea protocoalelor de diagnostic si tratament si a procedurilor care vizeaz:
asistenta medicald, urmarind respectarea regulilor de elaborare a acestora;

b) monitorizeaza si analizeazd implementarea procedurilor si protocoalelor care reglementeaza asistentu
medicala;

¢) elaboreaza si coordoneaza implementarea planului anual pentru auditul clinic;

d) monitorizeaza identificarea si coordoneaza raportarea si analizarea evenimentelor adverse asocial.
asistentei medicale;

¢) monitorizeaza elaborarea si respectarea planului anual de educatie medicald continud a medictlor ¢
farmacistilor pe baza analizei de nevoi a spitalului, astfel Incat acesta sa raspundd misiunii sale;

f) monitorizeazd elaborarea, pe baza analizei de nevoi a spitalului, st respectarea planului dc
formare/perfectionare a personalului medical in managementul calitdtii serviciilor de sandtate si sigurantc:
pacientului;

g) monitorizeaza procesul de verificare a nivelulut de competenta profesionald a medicilor;

h) monitorizeaza activitatea de actualizare a ofertei de servicii medicale conform nevoilor de sinatate .-
populatiei deservite;

i) monitorizeazd implementarea masurilor pentru managementul integrat al cazului si asigurarc:
continuitatii asistentei medicale a pacientilor cu afectiuni de lungd durat;

j) analizeaza rezultatele monitorizarii de catre structurile responsabile cu prevenirea si limitarea infectiilo:
asociate asistentei medicale, ale respectérii masurilor pentru prevenirea si limitarea infectitlor asociat.
asistentei medicale;

k) monitorizeaza planificarea si desfasurarea activitatilor de Ingrijirt medicale conform procedurilor.
protocoalelor si a planului de ingrijiri;

1) monitorizeaza formarea asistentilor medicali cu privire la utilizarea planului de ingrijiri specific
specialitdtii in care lucreaza, la optimizarea inregistrarilor si la utilizarea acestuia ca instrument d.
comunicare interprofesionald, cu valoare medico-legala;

m) monitorizeaza elaborarea planului de educatie medicald continud a asistentilor medicali pe bav:
analizei de nevoi a spitalului;

n) monitorizeazad procesul de verificare a nivelului de competentd profesionala a asistentilor medicali;

0) monitorizeaza procesul de repartizare a sarcinilor asistentilor medicali si ale infirmierilor, In functie d.
volumul de activitate, complexitatea ingrijirilor si gradul de dependenta a pacientilor.

Referentul/Referentul de specialitate/Consilierul incadrat in structura de management al calitd::
serviciilor de sanatate are urmatoarele atributii principale:

a) monitorizeaza implementarea masurilor pentru respectarea drepturilor pacientului;

b) monitorizeaza implementarea masurilor pentru respectarea Regulamentului (UE) 2016/679 privind
protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste prelucrarea datelor cu caracter personal si privind liber.
circulatie a acestor date si de abrogare a Directivei 95/46/CE, precum si a altor dispozitii de drept o
Uniunii sau drept intern referitoare la protectia datelor:

¢) monitorizeaza respectarea masurilor de limitare a accesului persoanelor neautorizate in zonele cu ris
crescut;

d) monitorizeazd implementarea managementului riscurilor neclinice, a riscului financiar si a risculu:
organizational;

e) monitorizeaza elaborarea procedurilor pentru implementarea bunelor practici manageriale;
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f) monitorizeazad colectarea si prelucrarea datelor privind asigurarea resurselor necesare respectarii
protocoalelor si procedurilor medicale;
g) monitorizeaza colectarea si prelucrarea datelor privind costurile corecte ale serviciilor de sanatate.

Pentru realizarea obiectivelor specifice stabilite in conformitate cu obiectivul principal si pentru
indeplinirea atributiilor sale generale si specifice privind ansamblul mijloacelor si metodelor de asigurare
si imbundtatire continua a calititii serviciilor de sdndtate si a sigurantei pacientului, in conformitate cu
cerintele standardelor adoptate de citre ANMCS, structura de management al calitatii serviciilor de
sdndtate colaboreaza cu toate structurile din cadrul spitalului.

Art.423 Serviciul Achizitii, este condus de un sef serviciu si este in subordinea managerului.

Are 1n principal urmatoarele atributii principale conform HG.nr. 395/2016 pentru aprobarea Normelor
metodologice de aplicare a prevederilor referitoare la atribuirea contractului de achizitie publicd/acordului-
cadru din Legea nr. 98/2016 privind achizitiile publice :

a) intreprinde demersurile necesare pentru inregistrarea/reinnoirea/recuperarea inregistrarii autoritifii
contractante in SEAP sau recuperarea certificatului digital, daca este cazul;

b) elaboreaza si, dupa caz, actualizeaza, pe baza necesitatilor transmise de celelalte compartimente ale
autoritdtii contractante, strategia de contractare $i programul anual al achizitiilor publice;

c¢) elaboreaza sau, dupda caz, coordoneazid activitatea de elaborare a documentatiei de atribuire §i a
documentelor-suport, in cazul organizarii unui concurs de solutii, a documentatiei de concurs, pe baza
necesitafilor transmise de compartimentele de specialitate;

d) indeplineste obligatiile referitoare la publicitate, astfel cum sunt acestea prevazute de Lege;

¢) aplica si finalizeaza procedurile de atribuire;

f) realizeaza achizitiile directe;

g) constituie si pastreaza dosarul achizitiei publice.

Celelalte compartimente ale spitalului au obligatia de a sprijini activitatea compartimentului
intern specializat in domeniul achizitiilor, in functie de specificul si complexitatea obiectului
achizitiei.

Art.424 In sensul art 423, sprijinirea activititii compartimentului intern specializat in domeniul
achizitiilor publice se realizeaza, fara a se limita la acestea, dupa cum urmeaza:

a) transmiterea referatelor de necesitate care cuprind necesitatile de produse, servicii si lucrdri, valoarea
estimatd a acestora, precum si informatiile de care dispun, potrivit competentelor, necesare pentru
elaborarea strategiei de contractare a respectivelor contracte/acorduri-cadru;

b) transmiterea, dacd este cazul, a specificatitlor tehnice asa cum sunt acestea prevazute la art. 155 din
Lege;

¢) in functie de natura si complexitatea necesitdtilor identificate in referatele prevazute la lit. a),
transmiterea de informatii cu privire la pretul unitar/total actualizat al respectivelor necesitdfi, in urma
unei cercetdri a pietei sau pe baza istorici;

d) informarea cu privire la fondurile alocate pentru fiecare destinatie, precum si pozifia bugetard a
acestora,

e) informarea justificati cu privire la eventualele modificari intervenite 1In  executia
contractelor/acordurilor-cadru, care cuprinde cauza, motivele si oportunitatea modificarilor propuse;

f) transmiterea documentului constatator privind modul de indeplinire a clauzelor contractuale.

Art. 425 Serviciul Tehnic se subordoneaza managerului spitalului si este condus de un sef serviciu.
Serviciul tehnic are in subordine: un compartiment de mentenanta cladiri, instalatii si asigurare utilitati,
un compartiment de investitii si reparatii capitale, personalul din activitatea de intretinere proprie a
cladirilor si instalatiilor organizat in formatii de lucru pe specialitati, personalul din activitatea de
deservire a posturilor fixe (centrale termice), precum si personalul din compartimentul de aparatura
medicala.

Art.426 Serviciul tehnic are in principal urmatoarele atributii :
- participa la elaborarea planului de investitii si reparatii capitale si curente ale spitalului, in baza
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propunerilor scrise si primite din partea sectiilor si serviciilor;

- urmareste asigurarea documentatiei tehnice pentru investitii si reparatii capitale;

- asigura cadrul legal pentru efectuarea lucrarilor de reparatii curente si capitale cu tertii;

- intocmeste graficul de lucrari;

- participa prin reprezentanti numiti in functie de specialitati la selectia de oferte pentru lucrarile d:
reparatii si investitii constructii si instalatii;

- urmareste efectuarea reparatiilor conform graficului, vertficand cantitativ si calitativ lucrarile executat.
de antreprenorul general/ constructor;

- asigura buna intretinere a cladirilor, instalatiilor, utilajelor si aparaturii medicale;

- asigura obtinerea in timp util a tuturor autorizatiilor din domeniul sau de competenta, necesare bunc:
functionari a unitatii.

- urmareste efectuarea lucrarilor de reparatii capitale, precum si de investitii, asigurand cadrul legal pentrt.
efectuarea receptiei lucrarilor executate de terti;

- asigura urmarirea comportarii in timp a constructiilor conform cartilor tehnice ale constructiilor s
instalatiilor, cu personal intern sau externalizat;

- verifica si confirma (dupa caz) consumurile de utilitati: apa, gaze naturale, electricitate, oxigen, ac:
comprimat, aferente spitalului si altor consumatori din cadrul spitalului.

Art.427 In privinta mentenantei cladirilor si instalatiilor, Serviciul tehnic are in principal urmatoarel.
atributii:

- asigura activitatea de intretinere st reparatii a cladirilor si instalatiilor sanitare, electric.
(transformatoare, tablouri de distributie, grup electrogen, iluminat electric si prize din dotare), d.
producere si distributie energie termica, ventilatie-climatizare, curenti slabi;

- propune si participa in comisii mixte de analiza a cauzelor degradarii sau distrugerii constructiilor
instalatiilor sau utilajelor si propune masuri corespunzatoare;

- stabileste necesarul de materiale pentru lucrarile interne de intretinere si reparatit;

- urmareste intretinerea si exploatarea centralelor termice, a instalatiilor sanitare si termice, precum si :
celor de oxigen, vid si aer comprimat;

- asigura functionarea instalatiilor frigorifice si de climatizare din dotare.

Art.428 Formatiile intretinere si reparatii sunt coordonate de un inginer, si au in principal urmatoarch
atributii :

- efectueaza lucrari de intretinere si reparatii la cladirt si instalatii, in regie proprie, in conformitate cu
metodologia si planul de reparatii stabilite;

- asigura repartizarea muncitorilor pe locuri de munca, in raport cu necesitatile de activitate.

- intocmeste necesarele de materiale si piese de schimb pe care le prezinta Serviciului Achizitii;

- asigura functionarea continua a instalatiilor sanitare (alimentare cu apa si canalizare);

organizeaza activitatea de DISPECERAT non-stop pentru inregistrarea defectiunilor de pe sectii «:
distribuirea lor catre formatiile de lucru specializate pentru reparatii;

-personalul de la activitatea de intretinere va consemna in caiete sau bonuri de lucru zilnice, lucrarile p.
care le efectueaza. Cei de la posturile fixe vor consemna in registrele de tura, data si ora predarii-preluari:
schimbului, modul in care au functionat instalatiile, defectiunile constatate, urgenta si remedierc.
acestora, etc. Caietele, bonurile de lucru si registrele de tura vor fi controlate si vizate de seful ierarhi
superior in vederea acordarii dreptului de salarizare;

- ia masuri ca toti muncitorii, in perioada in care nu sunt solicitati la interventii in cadrul spitalului, s.
execute alte servicii in conformitate cu necesitatile curente stabilite de conducere, pentru folosire.:
integrala timpului de munca zilnic.

Art.429 Compartimentul de aparatura medicala este in subordinea Sefului Serviciului Tehnic si are i
principal urmatoarele atributii:

- intocmeste si reactualizeaza permanent evidenta echipamentelor medicale din dotarea spitalului;

- avizeaza lucrarile executate de terti asupra dispozitivelor medicale precum si propunerile utilizatorilo
de casare a aparaturii medicale;

- raspunde de supravegherea aparaturii medicale repartizate conform contractelor de prestari servicii sau:
comenzilor incheiate cu terti;
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- asigura activitatea de supraveghere si consultanta tehnica in domeniul dispozitivelor medicale;

- Intocmeste si urmareste impreuna cu sectiile spitalului planurile de revizii, reparatii precum si devizele
pentru reparatii efectuate catre terti;

- asigura verificarea la timp si in bune conditii a aparaturii medicale de catre firmele terte;

- participa la instalarea si punerea in functiune a echipamentelor medicale de catre firmele furnizoare si
instruieste suplimentar, dupa caz, personalul medical utilizator in vederea exploatarii in siguranta a
acestora;

- supravegheaza permanent gradul de uzura al echipamentelor medicale si intocmeste note de constatare
si daca este cazul procese verbale de casare pentru echipamentele medicale propuse, cu exceptia
echipamentelor medicale cu surse de radiatii, implicit si a documentatiei pentru autorizarea/ reautorizarea
de amplasare/ functionare a acestora;

- raspunde de starea tehnica a aparatelor de masura din dotare.

Art. 430 Serviciul Administrativ are in principal urmatoarele atributii:
- asigura masurile necesare pentru utilizarea inventarului administrativ-gospodaresc in conditii de
eficienta maxima;
- participa la efectuarea inventarierii patrimoniului in conditiile si la termenele stabilite prin legislatie;
- asigura cadrul necesar pentru receptionarea, manipularea si depozitarea corespunzatoare a bunurilor si
marfurilor;
- asigura intretinerea curateniei in spatiile comune ale unitatii (holuri, subsol, scari) cat si in exteriorul
cladirii (spatii verzi, rampa gunoi);
- urmareste derularea contractelor cu privire la ridicarea deseurilor (menajere, periculoase si
nepericuloase);
- asigura cadrul necesar pentru desfasurarea tuturor activitatilor in conformitate cu legislatia de mediu;
- urmareste utilizarea rationala si eficienta a materialelor de curatenie si asigura realizarea dezinfectiel
conform legislatiei in vigoare;
- controleaza indeplinirea atributiilor de paza asumate de firma aflata sub contract, urmareste derularea
contractelor de paza si indeplinirea atributiilor legale ale acestora ;
- urmareste montarea si functionarea instalatiilor de semnalizare si avertizare a cailor de acces in incinta
spitalului;
- asigura functionarea in bune conditii a compartimentelor subordonate:
o Garderoba,
Lenjerie,
Frizerie,
Centrala Telefonica,
Lifturi,
Curatenie curte/scari, spatii verzi
Depozit.

C O O O O O

Art.431 Serviciul Administrativ are in componenta urmatoarele compartimente: transport si depozit.
1.Compartimentul Transport (coordonat de unul din soferi care este numit prin decizie) si subordonat
sefului Serviciului Administrativ, are in principal urmatoarele atributii:
- pune la dispozitia unitatii autovehiculele necesare desfasurarii activitatilor si repartizeaza conducatorii
auto;
- verifica si ia masuri pentru asigurarea starii tehnice corespunzatoare a mijloacelor de transport
- tine evidenta curselor efectuate, completand foile de parcurs si foile de activitate zilnica, raportand
corect consumurile de carburanti;
- soferul coordonator indruma si controleaza intreaga activitate in sectorul de transporturi din cadrul
spitalului, urmarind:

o asigurarea efectuarii la timp a reviziilor tehnice;

o intocmirea formelor pentru circulatia autovehiculelor pe drumurile publice;

o efectuarea controlului curent periodic al autovehiculelor din unitate, cel putin o data la

trimestru si ori de cate ori este necesar;
o organizarea si amenajarea zonelor de parcare pentru autovehiculele unitatii;
o respectarea prevederilor legislatiei aplicabile din domeniul transporturilor;
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verificarea zilnica a starii tehnice a autovehiculelor ce vor iesi in curse;
verificarea si certificarea datelor din foile de parcurs ale conducatorilor auto;
urmareste optimizarea cheltuielilor parcului auto (traseu, carburanti, lubrifianti);
face propuneri de achizitii pentru planul anual de achizitii al spitalului.

o ©C O 0O

2.Compartimentul depozit este subordonat sefului serviciului administrativ si are in principal urmatoarel:
atributii:

- receptioneaza calitativ si cantitativ materialele si produsele primite de la furnizori si asigura depozitare..
acestora in conditii optime, conform reglementarilor in vigoare;

- asigura primirea si livrarea produselor din gestiune;

- efectueaza receptia la primire a marfurilor achizitionate si intocmeste documentele de receptie aferentc
respectand legislatia in domeniu;

tine evidenta stocurilor si sesizeaza Serviciul Contabilitate in privinta stocurilor cu viteza mica de rotatie:

- efectueaza inventarul periodic al produselor existente in gestiune.

I11. In subordinea directd a Directorului Financiar Contabil
Art.d32 Serviciul financiar-contabilitate-buget, condus de un sef serviciu, subordonat Directorulu:
Financiar Contabil cu 2 compartimente(financiar, contabilitate ) si un birou buget.

Atributiile serviciului financiar-contabilitate-buget sunt urmatoarele:
-organizeaza contabilitatea conform prevederilor legale;
-raspunde de efectuarea corecta si la timp a inregistrarilor contabile;
-confrunta evidentele analitice si cele sintetice;
-raspunde de intocmirea, circulatia si pastrarea documentelor justificative care stau la baza inregistrarii ir
contabilitate;
-organizeaza evidentele tehnico-operative si gestionare si asigura tinerea lor corecta si la zi;
-asigurd masurile de pastrare, manipulare si folosire a formularelor cu regim special;
-raspunde de intocmirea la timp si in conformitate cu dispozitiile legale a darilor de seama contabile;
-exercita controlul preventiv, in conformitate cu dispozitiile legale;
-intocmeste studiul privind imbundtédfirea activitdfii economice din unitate s$i propune masur:
corespunzatoare;
-asigurd realizarea salvérilor de sigurantd pentru datele specifice aplicatiilor financiar - contabile folosite:
-asigurarea intocmirti la timp a balantelor de verificare, bilanturilor contabile anuale si trimestrialc
precum si a situatiilor lunare privind principalii indicatori economico — financiari;
-organizeaza evidenta mijloacelor fixe si a obiectelor de inventar din patrimoniul unitatii precum s:
urmadrirea realizdrii programelor de amortizare amijloacelor fixe;
-organizeaza inventarierea anuald a mijloacelor fixe si materiale si ia masuri de regularizare a diferentelo:
constatate conform reglementarilor legale in vigoare;
-raspunde de indeplinirea conditiilor legale privind angajarea gestionarilor, constituirea garantiilor s
retinerea ratelor;
-asigura efectuarea corectd a operatiunilor din incasari si plati in numerar, conform dispozitiilor legale;
-intocmeste formele de recuperare a sumelor care eventual au fost gresit platite;
-intocmeste propunerile de plan casd pentru plati in numerar;
-raspunde de angajarea creditelor bugetare corespunzitor comenzilor $i contractelor emise, in limita
creditelor aprobate;
-organizeaza intocmirea instrumentelor de platd si documentelor de acceptare sau refuz a platii;
-organizeazd verificarea documentelor justificative de cheltuieli sub aspectul formei, continutului s
legalitatii operatiunii;
- raspunde de intocmirea formelor de decontare/recuperare a indemnizagiilor aferente concediilo
medicale;
-intocmeste ordin de plata pentru virarile la stat a contributiilor obligatorii aferente salariilor;
-intocmirea lunard a facturilor pentru decontarea serviciilor medicale(spitalicesti, ambulatori
paraclinice);
-urmarirea incasarii debitelor si plata la timp a creantelor;
-asigurd deschiderea la timp a finantdrilor la trezorerie §i urmarirea rambursérii creditelor conforn:
planului aprobat.
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-Intocmeste proiectul de buget;

-intocmeste bugetul de venituri si cheltuieli trimestrial consolidat si in detaliu pe fiecare sectie, sau la
fiecare rectificare de buget;

-raporteaza lunar consumul si realizarile pe fiecare sectie;

-raportarea indicatorilor de management ,, Exbuget™;

-intocmeste A.L.O.P. (angajare, lichidare, ordonantare si platd), {ine evidenfa angajamentelor bugetare
(comenzi, dispozitii de platd) si a ordonantarilor;

-se ocupd de ofertele de servicii medicale In vederea incheierii de contracte si acte aditionale cu CJAS.
Constanta;

-se ocupd de contractele cu Casa Judeteana de Asigurari de Sanatate Constanta, urmérind lunar derularea
lor;

-emite lunar facturile pentru decontarea serviciilor medicale aferente contractelor cu Casa Judeteana de
Asigurari de Saniatate Constanta si le inregistreaza in programul de contabilitate;

-lunar preia nota de salarii, o verifica, intocmeste ordinele de plata aferente cheltuielilor cu salariile si
inregistreaza n programul de contabilitate plagile pe articole bugetate;

-se ocupd de cheltuielile materiale si de pléatile aferente veniturilor finantate de la Bugetul de Stat, pentru
desfasurarea acestor activitatii in conformitate cu legea;

-participd la actiuni de inventariere a patrimoniului spitalului;

-raporteaza lunar : bugetul, consumul si realizarile pe fiecare sectie;

-detalierea executiei bugetare privind angajamentele bugetare si legale si creditele disponibile, pe fiecare
sectie;

-pe baza principalilor indicatori economici furnizati de Serviciul Contabilitate (venituri incasate, plata
efectiva, cheltuieli realizate), face analiza acestora si intocmeste raportarile catre Conducerea Spitalului,
Casa Judeteana de Asigurari de Sanatate si Directia de Sanatate Publicd a Judetului Constanta;

-aplicd principalele instrumente de calcul informatic si analiza statistica economica, pe machete intocmite
in cadrul acestui birou si in stricta concordanta cu prevederile bugetare aprobate si cu veniturile incasate,
si raporteaza lunar urmétoarele situatii;

-executia creditelor bugetare pentru veniturile finantate de la Bugetul de Stat, care este o centralizare a
veniturilor si platilor lunare si cumulate pe fiecare program, interventie, obiectiv;

-monitorizarea cheltuielilor de personal, centralizare a platilor de personal pe surse de finantare, pe
fiecare contract in parte, raportarea se face pe articole bugetare cumulat si lunar;

-monitorizarea cheltuiclilor conform Ordinului nr.159/2004, centralizarea prevederilor bugetare si a
platilor pentru veniturile finantate de Casa Judeteana de Asigurari de Sanatate si veniturile proprii ale
Spitalului;

-contul de executie al spitalului, centralizarc a platilor i cheltuielilor, pe articole bugetare contractele
Casa Judeteand de Asigurari de S@natate;

-situatia furnizorilor, centralizata pe articole bugetare si1 pe vechimi a plagilor restante;

-cererca de finantare pentru veniturile finantate de la Bugetul de Stat. Pe baza centralizatoarelor de salarii
si a analizei platilor pentru cheltuieli materiale se cere finantarea necesara desfasurdrii acestor activitatii;
-trimestrial se intocmesc anexele de bilant, care fac corelatia intre prevederile bugetare anuale i
trimestriale, angajamentele bugetare, angajamentele legale, platile efective si cheltuielile realizate;

-lunar se raporteazd conducerii situatia indicatorilor de management prevazuti in contractul managerului,
conform reglementarilor legale.

IV. In subordinea directi a Directorului de ingrijiri Medicale :

Art.433 Compartimentul de interndri are urmatoarele atributii:

-inregistreaza internarile i iesirele bolnavilor din spital;

-asigurd inregistrarea datelor de indentitate a pacientilor la internare in Foaia de Observatie Clinica
generala;

-inregistrazd Foaia de Observatie in Registrul de Interndri;

-efectuaezd “miscarea zilnica a bolnavilor” in colaborare cu asistentii seti de sectie;

-intocmeste deconturile pacientilor care nu dovedesc calitatea de asigurat;

-intocmeste situatiile privind pacientii internagi in urma accidentelor rutiere, accidente de munca,
agresiune;

-tine evidenta bolnavilor internati pe fiecare sectie si o transmite zilnic Compartimentului Receptie.
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Art.434 Compartiment declardri Nou Nascuti

-raspunde de completarea in mod corect a constatatorului de nastere a nou nascutilor si cel de deces;
-verifica actele de identitate ale 1auzelor in vederea declaririi nou nascutului;

-completaza si tine la zi evidentele corespunzatoare activitatii;

-incaseazi taxele sanitare cu chitantier si depune sumele in baza unui borderou la caseria centrala.

Art.43S Serviciul social

-reprezintd serviciul de asistentd sociald in relatiile cu autoritatile locale, organizatii neguvernamentale;
-intocmeste proiecte de interventie pentru fiecare caz social;

-inteprinde actiuni pentru reducerea numarului de abandonuri (copii, varstnici);

-inteprinde actiuni de consiliere pentru reducerea abuzurilor asupra copiilor familiilor, efectuear.
investigatii in teren pentru colectarea informatiilor;

-pregiteste familia cu probleme sociale pentru primirea nou ndscutului, discutd despre importani:
declararii acestuia, obtinerea actelor de identitate, etc;

-este informata de asistenta sefa cu privire la internarea unei gravide fara act de identitate, absent:
nemotivata a ldauzei din sectie, situatia de risc de parésire a copilului;

-identifica mamele/familile care prezinta potentiale riscuri de abandon in institutii spitalicesti a no
nascutilor, copiilor;

-verifica imediat declaratiile date de mama in cazul in care aceasta nu poseda act de identitate la interne
sau existd suspiciuni privind autenticitatea actelor prezentate;

-informeazd mamele/familiile asupra drepturilor si obligatiilor pe care le au fad de copii;

-faciliteaza orientarea copilului catre serviciile sociale oferite de Directiile Generale de Asistenta Sociall
si Protectia Copilului;

-pastreaza si actualizeaza in permanentd, evidenta copiilor parasiti in sectiile de nou nascuti;

-efectueaza investigatiile necesare in cazuri de abandon, pentru identificarea apartinatorilor persoanelo
abandonate si pregiteste reintegrarea acestora in propria familie sau institutii de ocrotire;

-informeaza pe cei in cauza sau apartinatorii acestora, asupra drepturilor de care beneficiaza, conforn:
legislatiei in vigoare, precum si asupra unitatilor de ocrotire sociald existente;

-in cazul copilului nou nascut cu afectiuni medicale care necesitd tratament de specialitate de durata
informeaza périntii cu privire la serviciile de care pot beneficia pentru asigurarea dezvoltarii optime
copilului;

-colaboreazd permanent cu asistentul social desemnat de DGASPC in a cérei razd de competent.
teritoriala functioneaza unitatea sanitara;

-colaboreaza cu asistentul social din cadrul Serviciului Public de Asistentd Sociald de la domiciliu!
mamet;

-are obligatia de a sesiza in temen de 24 de ore, telefonic sau in scris, asistentii sociali desemnati
directiile generale de asistentd sociald si protectia copilului, cu privire la existenta oricarei situatii de ris.
de abandon al copilului;

-asigurd intocmirea documentatiei necesare in scopul preludrii copilului in regim de urgenta in sistemu’
de protectie a copilului, in termenul prevazut de Legea nr.272/2004;

-cunoaste si respectd normele de aplicare a legii pentru toate cazurile sociale adulte si pentru copii aflat:
in dificultate;

-respectd valorile si principiile etice referitoare la furnizarea serviciilor de calitate, justitia sociald
demnitatea si unicitatea persoanei, autonomia persoanei, dezvoltarea relatiillor umane si dezvoltare.
profesionald permanentd, in vederea cresterii calitagii interventiei sociale;

-promoveaza principiile justitiei sociale, prevazute in actele normative cu privire la asistenta sociala s
serviciile sociale;

-asigurd egalitatea sanselor privind accesul persoanelor asistate la informatii, servicii, resurse s
participarea acestora la procesul de luare a deciziilor;

-respectd si promoveaza demnitatea individulul, unicitatea si valoarea fiecarei persoane.

Art.436 Serviciul Dieteticd
-supravegheaza si participa la prepararea regimurilor speciale;
-realizeaza periodic planuri de diete si meniuri;
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-controleazd modul de respectare a normelor de igiend privind transportul si circuitele pentru alimente,
conform reglementdrilor in vigoare;

-controleaza distribuirea alimentatiei pe sectii si la bolnavi, culege aprecierile bolnavilor despre
alimentatie, urmarind ca sugestiile utile sa fie avute in vedere;

-calculeaza regimurile alimentarer si verifica respectarea principiilor alimentare;

-intocmeste zilnic lista cu alimentele si cantitatile necesare;

-verifica prin sondaj corectitudinea distribuirii mesei la bolnavi;

-totalizeaza regimurile aduse din sectiile de spital pe grupe de regimuri si alcatuieste foaia de observatie
centralizatd pe spital, folosind retetele din cartea in care sunt inscrise alimentele si cantitdfile necesare
pentru fiecare dieta;

-raspunde pentru luarea si pastrarea probelor de alimente;

-controleaza starea de functionare a instalatiilor frigorifice pentru conservarea alimentelor;

-organizeazd activitdti de educatie pentru sdnatate privind o alimentatie sdndtoasa.

Art.437 Atributiile personalului de conducere si executie care lucreaza in diferitele sectoare ale activitatii
economico-financiare si administrative se stabilesc de conducerea unitatii, pe baza propunerilor facute de
seful ierarhic superior si vor fi cuprinse in fisa postului, conform procedurii existente.

V. In subordinea directa a Directorului Medical

Art. 438 Serviciul de Evaluare si Statistica Medicala cu urmatoarele atribufii:

- coordoneaza activitatea de raportdri statistice privind activitatea spitalului catre Ministerul Sanatatii,
Directia de Sanitate Publica, Casa Nationala de Asigurari de Sanatate si Casa Judeteana de Asigurari de
Sanitate;

- coordoneaza activitatea de culegere si transpunere in format electronic a informatiilor ce trebuie
raportate;

- sprijina procesul de generare sub forma electronica a setului minimde date la nivel

de pacient si de transmitere a acestuia catre institutiile abilitate, conform reglementarilor in vigoare;

- organizeaza codificarea si documentarea foii de observatie clinica generala conform reglementarilor in
vigoare;

- organizeaza colectarea setului minim de date la nivel de pacient de la toti pacienti externati;

- pastreaza confidentialitatea datelor colectate si transmise;

- sprijina celelalte compartimente in vederea colectarii informatiilor necesare pentru raportare;

-agrega informatiile preluate de la alte compartimente in vederea raportarii;

- raportarea concediilor medicale in programul de CJAS;

- intocmeste situatiile statistice din spital si ambulator/lunar, trimestrial, semestrial, annual;

-raporteaza lunar conducerii situatia indicatorilor realizati;

- asigurd realizarea si prezentarea la timp conform legii a indicatorilor de performanta ai managementului
spitalulur.

CAPITOLIL XIX
PROGRAME NATIONALE DE SANATATE PUBLICA

Art. 439 Spitalul, in derularea activitatii de baza, desfasoara si activitati specifice programelor nationale
de sanatate, prevazute de legislatia in vigoare. In derularea acestor programe, spitalul are urmatoarele
obligatii, alaturi de medicii coordonatori

-sd ia masurile necesare in vederea realizarii activitatilor programele/subprogramele nationale de sdnatate
publica, in concordantd cu actele normative in vigoare;

- sd finregistreze, sd& stocheze, sd prelucreze si sa transmitd informatiile legate de
programele/subprogramele nationale de sandtate publicd pe care le deruleazé, conform prevederilor legale
in vigoare;

-sd organizeze evidenta beneficiarilor programelor/subprogramelor nationale de sdndtate publica prin
inregistrarea la nivel de pacient a urmatorului set minim de date: codul numeric personal, diagnosticul
specific concordant cu programul, medicul curant (cod parafd), bunurile si serviciile acordate, cantitatea si
valoarea de decontat acestora;
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- sa asigure prevederilor legale referitoare la protectia persoanelor cu privire la prelucrarea datelor ct
caracter personal si libera circulatie a acestor date;
- sa detina autorizatia pentru prelucrarea datelor cu caracter personal privind starea de sandtate, emisa, in
conditiile legii, de Autoritatea Nationald de Supraveghere a Prelucrarii Datelor cu Caracter Personal;
- sd ia masurile necesare pentru asigurarea bunei desfasurari a activitdgilor prevazute in cadrul
programelor/subprogramelor nationale de sandtate publica,

sa utilizeze fondurile primite pentru fiecare program/subprogram de sandtate publicd, potrivit destinatic:
acestora cu respectarea naturii cheltuielilor eligibile pentru fiecare program / subprogram national d¢
sandtate publica;
- sd cuprindd sumele alocate pentru implementarea programelor/subprogramelor nationale de sanatat.
publica in bugetul de venituri si cheltuieli si sa le aprobe odaté cu acesta, in conditiile legii;
- sa controleze modul de utilizare a fondurilor alocate si sa analizeze indicatorii realizati;
- s@ ia masurile necesare si raspund de achizitionarea tuturor bunurilor si serviciilor in baza necesarulu:
stabilit pentru implementarea activitatilor programelor/subprogramelor nationale de sanétate, in conditiilc
prevazute in normele tehnice, {inand cont de nevoile reale, consumurile realizate si de stocurile cantitatiy -
valorice;
- sd organizeze transmiterea cerertlor de finantare fundamentate, nsotite de documentele justificative, i
conditiile prevazute de lege;
- s& monitorizeze si sd evalueze modul de realizare a activititilor cuprinse in programele/subprogramel.
nationale de sanatate publica;
- sd monitorizeze consumurile si stocurile de medicamente, materiale sanitare, dispozitive medicale
altele asemenea inregistrate pentru implementarea programelor/subprogramelor nationale de sanatatc
publica;
- sa 1a masurile necesare si sd raspunda pentru asigurarea stocurilor de bunuri adecvate consumurilor dir
punct de vedere al structurii si volumului acestora;
- sd asigure publicarea pe site-ul propriu, in termen de maximum 20 zile dupa realizarea deschiderilor d:
credite, a executiei Inregistrate, detaliat pe surse de finantare si programe/subprograme nationale d.
sanatate publica;
- sa asigure raportarea corectd, completd si la termenele stabilite a datelor care fac obiectul implementari:
programelor/subprogramelor nationale de sandatate publica, in conformitate cu evidentele primare;
- sd pund la dispozitia organelor de control toate documentele justificative care atestd bunurile si serviciile
acordate si raportate, respectiv toate documentele justificative privind sumele finantate din bugetul aloca:
programelor/subprogramelor nationale de sanatate publica;
-utilizarea fondurilor in limita bugetului aprobat si potrivit destinatiei specificate, cu respectarc:
dispozitiilor legale;
- gestionarea eficientd a mijloacelor materiale (medicamente, materiale sanitare, dispozitive medicale «
altele asemenea) si banesti;
- organizarea §i conducerea, prin directorul financiar contabil, a evidentei contabile a cheltuielilor po
fiecare program/subprogram, pe surse de finantare si pe subdiviziunile clasificatiei bugetare, atdt i
prevederi, cat si In executie;

-organizarea si conducerea, prin directorul financiar contabil, a evidentei tehnico-operativa pentrt
implementarea fiecirui program/subprogram national de sandtate publica, in conformitate cu prevederil.
legale in vigoare;
- organizarea si conducerea, prin directorul financiar contabil, a evidentei analitice a consumurilor s:
stocurilor de medicamente, materiale sanitare, dispozitive medicale si altele asemenea achizifionate pentrt.
implementarea fiecarui program/subprogram national de sandtate publicd si in cadrul acestora pe fiecar
tip de produse.

Medicii coordonatori sunt numiti prin decizie a managerului pentru fiecare program sau subprogram
inclusiv inlocuitorii acestora. Acestia raspund pentru executarea intocmai si la timp a responsabilitatilo
pe care le au in derularea programelor nationale de sanatate.



CAPITOLUL XX
DISPOZITII FINALE

Art. 440 Prevederile prezentului regulament se completeaza cu orice alte dispozitii legale care privesc
activitdtile unitatilor sanitare si a personalului din aceste unitati.

Art. 441 Prevederile regulamentului sunt obligatorii si vor fi cunoscute si aplicate corespunzétor de toti
salariatii spitalului.

Art. 442 Nerespectarea dispozitiilor legale si a regulamentului de organizare si functionare al spitalului
atrage raspunderea disciplinard in sarcina persoanelor vinovate.

Art.443 Toate sectiile/laboratoarele/serviciile/compartimentele au obligatia elaborarii si respectarii
procedurilor operationale de lucru specifice activitatilor desfasurate in cadrul spitalului.

Art. 444 Orice modificare intervenita in structura si atributiile unitatii sau a uneia din subunitati se vor
consemna imediat in regulamentul de organizare si functionare.

Art. 445 Prezentul regulament de organizare si functionare al spitalului va fi adus la cunostinta tuturor
salariatilor pe baza de semnatura, dupa aprobarea acestuia de catre Consiliul Judetean Constanta.

/
{

MANAGER
SL.Dr. Grasa Gatalin Nicolae

Avizaté/
Sindicat Sanitas Constanta
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Anexa nr.l1

DREPTURILE PACIENTILOR CONFORM
LEGII Nr. 46/2003

1. Pacient = persoand sanitoasa sau bolnava care utilizeaza servicii de sanatate.

2. Discriminare = distinctia care se face intre persoane aflate in situatii similare pe baza rase:
sexului, varstei, apartenenta etnicd, originii nationale sau sociale, religiei, optiunilor politice sau antipatic:
personale.

3. Ingrijiri de sanatate = servicii medicale, servicii comunitare si servicii conexe actului medical.

4. Interventie medicala = orice examinare, tratament sau alt act medical in scop de diagnosti
preventiv, terapeutic sau de reabilitare.

5. Ingrijiri terminale = ingrijirile acordate unui pacient cu mijloace de tratament disponibile, atunc:
cand nu mai este posibild imbunitatirea prognozei fatale a stérii de boala, precum si ingrijirile acordate i
apropierea decesului.

Drepturile Pacientrilor

Drepturile pacientilor sunt reglementate de Legea nr.46/2003 si Normele de Aplicare prin Ordir
Ministerului Sanatétii Publice nr. 386/2004.

Pacientii au dreptul la ingrijirile medicale de cea mai inaltd calitate de care societatea dispune, i
conformitate cu resursele umane, financiare si materiale ale unitétii.

Pacientul are dreptul de a fi respectat ca persoand umanad fard nici o discriminare.

Drepturile pacientului la informatia medicala

Pacientul are dreptul de a fi informat cu privire la serviciile medicale disponibile, precum si I.:
modul de a le utiliza.

Pacientul are dreptul de a fi informat asupra identitatii si statutului profesional al furnizorilor d.
servicii de sdnatate.

Pacientul internat are dreptul de a fi informat asupra regulilor si obiceiurilor pe care trebuie sa I
respecte pe durata spitalizarii.

Pacientul internat are dreptul de a fi informat asupra starii sale de sanatate, a interventiilo:
medicale propuse, a riscurilor potentiale ale fiecarei proceduri, a alternativelor existente la procedurilc
propuse, inclusiv asupra riscurilor generale de neefectuarea tratamentului si nerespectarea recomandarilo:
medicale, precum si cu privire la datele despre diagnostic si prognostic.

Pacientul are dreptul de a decide daca doreste sau nu sa fie informat in cazul in care informati
prezentate de cétre medic i-ar cauza suferin{a psihica.

Informatiile se aduc la cunostinta pacientului intr-un limbaj respectuos, clar, cu minimalizare.
terminologiei de specialitate, in cazul in care pacientul nu cunoaste limba roména, informatiile i se adu.
la cunostintd in limba materna ori in limba pe care o cunoaste sau, dupd caz, se va cduta o alta forma d.
comunicare.

Pacientul are dreptul de a cere in mod expres sd nu fie informat despre situatia sa medicala si de :
alege o alta persoana care sd fie informatd in locul sau.

Rudele si prietenii pacientului pot f1 informati despre evolutia investigatiilor, diagnostic .
tratament, dar numai cu acordul pacientului.

Pacientul are dreptul sa solicite $i sd primeascd, la externare, un rezumat scris al investigatiilo:
diagnosticului, tratamentului si ingrijirilor acordate pe perioada spitalizarii.

Dreptul pacientului privind interventia medicala

Pacientul are dreptul sa refuze sau sd opreascd o interventie medicalda asumandu-si, in scris
raspunderea pentru decizia sa; consecintele refuzului sau ale opririi actelor medicale trebuie explicat.
pacientului.

Cand pacientul nu isi poate exprima vointa, dar este necesard o interventie medicald de urgenti
personalul medical are dreptul sa deducd acordul pacientului dintr-o exprimare anterioard a acestuia.
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In cazul in care pacientul necesitd o intervenfie medicala de wurgentd, consimtaméantul
reprezentantului legal nu mai este necesar.

in cazul in care se cere consimtamantul reprezentantului legal, pacientul trebuie sa fie implicat in
procesul de luare a deciziei, atat cat permite capacitatea lui de intelegere.

in cazul in care furnizorii de servicii medicale considerd ca interventia este in interesul
pacientului, iar reprezentantul legal refuza sa isi dea consimtamantul, decizia este declinatd unei comisii
de arbitraj de specialitate.

Comisia de arbitraj este constituitd din trei medici pentru pacientii internati in spitale si din doi
medici pentru pacientii din ambulatoriul de specialitate.

Consimtamantul pacientului este obligatoriu pentru recoltarea, pastrarea, folosirea tuturor
produselor biologice prelevate din corpul sau in vederea stabilirii diagnosticului sau a tratamentului cu
care acesta este de acord.

Consimtdmantul pacientului este obligatoriu in cazul participarii sale ca subiect In invatdmantul
medical clinic s1 cercetarea stiintificad. Nu pot f1 folosite pentru cercetare stiintifica persoanele care nu
sunt capabile sa isi exprime vointa, cu exceptia obtinerii consimtamantului de la reprezentantul legal, si
daca cercetarea este facuta si in interesul pacientului.

Pacientul nu poate fi fotografiat sau filmat intr-o unitate medicald fard consimtdmantul siu, cu
exceptia cazurilor in care imaginile sunt necesare diagnosticului sau tratamentului si evitarii suspectarii
unei culpe medicale.

Dreptul la confidentialitatea informatiilor si viata privata a pacientului

Toate informatiile privind starea pacientului, rezultatele investigatiilor, diagnosticul, prognosticul,
tratamentul sau datele personale sunt confidentiale, chiar si dupa decesul acestuia.

Informatiile cu caracter confidential pot fi furnizate numai in cazul in care pacientul isi da
consimfamantul explicit sau daca legea o cere in mod expres.

In cazul in care informatiile sunt necesare altor furnizori de servicii medicale acreditati, implicati
in tratamentul pacientului, acordarea consimtamantului este obligatorie.

Pacientul are acces la datele medicale personale.

Orice amestec in viata privata, familiald, a pacientului este interzis, cu exceptia cazurilor in care
aceastd imixtiune influenteaza pozitiv diagnosticul, tratamentul ori ingrijirile acordate si numai cu
consimtamantul pacientului.

Sunt considerate exceptii cazurile In care pacientul reprezintd pericol pentru sine sau pentru
sanatatea publica.

Drepturile pacientului la tratament si ingrijiri medicale

in cazul in care furnizorii sunt obligati sa recurga ia selectarea pacientilor pentru anumite tipuri de
tratament care sunt disponibile in numar limitat, selectarea se face numai pe criterii medicale.

Criteriile medicale privind selectarea pacientilor pentru anumite tipuri de tratament se elaboreaza
de catre Ministerul Sanatatii si se aduc la cunostinta publicului.

Interventiile medicale asupra pacientului se pot efectua numai daca existd conditiile de dotarc
necesare si personal acreditat corespunzator.

Se excepteaza de la prevederile art.253 din Legea nr.46/2003 cazurile de urgentd apdrute in situatii
extreme.

Pacientul are dreptul la ingrijiri terminale pentru a putea muri in demnitate.

Pacientul poate beneficia de sprijinul familiei, al prietenilor, de suport spiritual, material si de
sfaturi pe tot parcursul ingrijirilor medicale.

La solicitarea pacientului, in masura posibilita{ilor, va fi creat mediul de ingrijire si tratament cat
mai aproape de cel familial.

Personalul medical sau nemedical din unitatile sanitare nu are dreptul sa supund pacientul nici
unei forme de presiuni pentru a-1 determina pe acesta sd il recompenseze altfel decit prevad
reglementarile de plata Legale din cadrul unitagii respective.

Pacientul poate oferi angajatilor sau unitatii unde a fost ingrijit plati suplimentare sau donati, cu
respectarea legii.

Pacientul are dreptul la ingrijiri medicale continue pand la ameliorarea starii de sanétate sau pana
la vindecare.
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Continuitatea ingrijirilor se asigura prin colaborarea si parteneriatul dintre diferite unititi medical.
publice si nepublice, spitalicesti si ambulatorii, de specialitate sau de medicind generald, oferite d.
medici, cadre medii sau de alt personal calificat. Dupa externare pacientii au dreptul la servici:
comunitare disponibile.

Pacientul are dreptul s beneficieze de asistentd medicald de urgenta si de servicii farmaceutice, ir°
program continuu.

Anexa nr.2

OBLIGATIILE PACIENTILOR

1. Sa prezinte la internare Cartea de identitate/Buletinul, precum si documentele justificative
care si ateste calitatea de asigurat;

2. Sa respecte programul spitalului;

3. Sarespecte ordinea interioara din spital, linistea si curdtenia;

4. Sa nu fumeze in spital;

5. Sa respecte regulile de igiena personala si colective;

6. Sa manifeste grija fatd de bunurile din dotarea spitalului, iar in cazul in care din vina sa a
deteriorat aceste bunuri s achite contravaloarea lor, in caz contrar se supune regulilor de drept civil;

7. Sa manifeste o conduita civilizata fatd de personalul medico-sanitar;

8. Sa respecte intimitatea si confidentialitatea celorlalti pacienti;

9. Sa respecte cu strictete tratamentul si indicatiile medicului;

10.Sa respecte regimul alimentar indicat de medic;

11.Sa poarte echipament de spital $i sd nu pardseasca incinta spitalului In acest echipament;

12.Sa respecte programul de vizitd pentru a nu perturba activitatea medicala;

13.S3 nu produca zgomote care produc disconfort celorlalti pacienti;

14.S4 nu consume $i sa nu introduca in spital bauturi alcoolice;

15.Sa respecte masurile de prevenire si combatere a bolilor cu transmitere;

16.Sa achite contributia datorata fondului i suma reprezentand coplata, in conditiile stabilite
prin contractul cadru;

17.S4 se conformeze indicatiilor medicale ale medicului curant si asistentei de salon.

Anexa nr.3

FORMULAR DE SESIZARE ONLINE*
Campurile marcate cu * sunt obligatorii!

- Numele si prenumele:

* Solicitant*

O pacient

O apartindtor

0 personal medico-sanitar

0 conducere unitate sanitara

O asociatie pacienti

- Spitalul unde ati fost internat™®:

- Sectia unde ati fost internat*:

- Data internarii*
oDD/oMM/oYYYY

- Data externarii™®
aDD/oMM/oYYYY

- Sesizarea dumneavoastrd vizeaza*:
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0 incélcdri ale drepturilor pacientului
o conditionarea serviciilor medicale

o abuzuri sdvarsite asupra personalului medico-sanitar

O alte aspecte

- Categorii de personal implicate*:

o medici

0 asistente medicale/asistenti medicali

o infirmiere
o brancardieri
0O portari

0 personalul administrativ
o conducerea unitdtii sanitare

O pacienti, apartindtori sau reprezentanti legali a1 acestora
O niciuna dintre variante

- Vi rugdm sa detaliati sesizarea dumneavoastrd (maximum o jumatate de pagind):

Detaliere sesizare
- Ati mai sesizat aceastd problema si cétre alte institutii/organisme?

-Nu........ ..

Dacia Da, catre ce institutie? [ ]
- Sesizarea dumneavoastrd va primi un raspuns in cel mai scurt timp posibil. In acest scop vd rugam sa ne

precizati care este modalitatea prin care doriti s fiti contactat(a):*

0 telefonic Numarul de telefon [ ]

01 prin e-mail E-mail [ ]
O prin postd Adresa [ ]
* Formularul de sesizare tiparit va cuprinde aceleasi informatii ca si

Chestionarul de feedback al pacientului

I. Cat de multumit suntey de serviciile medicale oferite de spital?

2. Cat de muliumit sunteti de activitatea si implicarca medicului?

Intrebare

cel online.

Optiuni raspuns
Nota -4

| - Foarte
nemultumit;

2 - Nemultumit;
3 - Mulgumt;

4 - Foarte
multumit

Nota 1-4

I - Foarte
nemulfumit;

2 - Nemultumit;
3 - Multumit;

4 - Foarte

multumit

Anexa nr.4
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3. Cat de muliumit sunteti de curatenia din spital? Nota 1-4
I - Foarte
nemultumit;
2 - Nemultumit;
3 - Multumit;
4 - Foarte
multumit
4. A fost nevoie sd@ cumpirati medicamente sau alte materiale DA/NU
sanitare?
5. Cat de multumit sunteti de activitatea st implicarea asistentelor  Nota 1-4
medicale? I - Foarte
nemulfunmit;
2 - Nemultumit;
3 - Multumit;

4 - Foarte
multumit
6. A primit explicatii clare cu privire la diagnostic si tratament? DA/NU
7. Ati recomanda unei persoanc apropiate sa se trateze la acest DA/NU
spital?
8. Stareca dumneavoastrd de sdnatate este mai buna dupa externare? DA/NU
9. Vi s-au solicitat bani sau atentii de catre medict sau asistente? DA/NU
10. (daca s-a raspuns DA la Intrebarea 9) Doriti sa raportati DA/NU

responsabilului anticoruptic al Ministerului Sanatagii taptul ¢d vi s-

au solicitat bani sau atentii?

NOTA:

in cazul in care pacientul raspunde DA la intrebarea nr. 10, Compartimentul de integritate va fi notificat
de Platforma informatica securizata a mecanismului de feedback al pacientului si va intra in legatura cu
pacientul pentru a clarifica speta si, dupa caz, va sesiza autorititile abilitate.

Anexa nr.5

Noti de informare privind protectia datelor cu caracter personal

In cursul furnizarii serviciilor medicale. Ministerul Sanatatii si institutiile cu personalitate juridica d
subordinea acestuia au acces la anumite date cu caracter personal apartinand pacientilor, apartinatorilor
medicilor ("dumneavoastrd” sau "ale dumneavoastrd” . Datele cu caracter personal sunt informatiile ca
fic va identifica, fie permit s [ identificat. Accosta notd de informare privind protectia datelor «
caracter personal este redactatda in conformitate cu Legea nr. 677/2001 pentru protectia persoanelor ¢
privire la prelucrarea datelor cu caracter personal st libera circulatie a acestor date, ¢cu modificarile
completarile ulterioare, in scopul de a va furniza informatii cu privire la modul in care date
dumneavoastra cu caracter personal sunt prelucrate.

Astfel, Ministerul Sandtayii si institutiile sanitare, ficcare in calitate de operator de date, colecteazi
prelucreazd datele dumneavoastrd cu caracter personal:
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- in cazul pacientilor: in scopul indephnini atributittor legale ce le revin conform legii, respectiv in
scopuri de medicina preventiva, de stabilire a diagnosticelor medicale, de administrare a unor ingrijirt sau
tratamente medicale pentru persoana vizatd ori de gestionare a serviciilor de sdnitate care actioncaza in
interesul persoanei vizate:

- in cazul personalului: in scopul indeplinirii obligatiilor legale aferente contractelor de muncd si de
gestionare a serviciilor de sandtate.

In vederea indeplinirii atributiilor sale legale. Ministerul Sanatatii poate prelucra date cu caracter personal
inclusiv in scop de reglementare a modului de organizare si functionare a sistemului de sandtate i de
monitorizare, control si evaluare a activitatilor institutiilor sanitare, de a lua masuri pentru imbundtatire:
salitagii asistentei medicale acordate populatici si in scopuri statistice. Ministerul Sandtatii poate realiza
aceste scopuri inclusiv prin campanii de solicitare/colectare pareri de la pacienti si fosti paciengi ai
institutiilor sanitare. In cazul organizarii unor ascmenea campanii de solicitare/colectare pareri, Ministerul
Sanititii nu va prelucra date cu caracter sensibil (de exemplu, date privind starea de sanatate).

Colectam datele cu caracter perSonal direct de la dumneavoastrd sau de la apartindtori (in cazul
pacientilor). Furnizarea datelor pe care vi le solicitim este necesard pentru indeplinirea scopurilor
mentionate mai sus, iar refuzul furnizirii acestor date poate duce la dificultati in functionarea instituiilor
medicale, precum si organizarii si furnizarii scrviciilor medicale.

Datele cu caracter personal privind starca de sanatate (date sensibile conform Legii nr. 677/2001, cu
modificarile si completirile ulterioare) sunt protejate conform regulilor stabilite de lege in domeniul
drepturilor pacientului si prelucrarea acestor date este permisd cu condifia respectdrii secretulul
profesional.

Pentru realizarea unuia sau mai multor scopuri dintre cele mentionate mai sus putem dezvalui datele
dumneavoastra cu caracter personal uneia sau mai multora din urmitoarele categorii de destinatar:
dumneavoastra si persoanc juridice care prelucreaza date pe seama operatorulut.

Drepturile dumneavoastra legate de prelucrarea datelor cu caracter personal: aveti drepturile de acces si
interventie asupra datelor dumneavoastrd pe care le prelucraim. De asemenea va putefi opune continuarii
de citre noi a prelucriarii datelor dumneavoastra cu caracter personal, in conditiile si limitele legii. in plus,
aveti dreptul de a nu fi supus unor decizii individuale cu caracter automat, precum si de a va adresa
instantei de judecatd competente. Dacad aveti nemulfumiri legate de modul in care prelucram datele
dumneavoastrd cu caracter personal, vd puteti adresa Ministerului Sanititii la adresa de e-mail
presa@ms.ro sau institutiei sanitare care v-a furnizat serviciul medical.
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