ROMANIA
JUDETUL CALARASI o
CONSILIUL JUDETEAN CALARASI

HOTARARE
pentru modificarea si completarea Hotaréarii nr. 100/2018 privind aprobarea
modificarii si completarii structurii organizatorice si aprobarea Organigramei,
a Statului de functii si Regulamentului de Organizare si Functionare
ale Spitalului Judetean de Urgenta “Dr. POMPEI SAMARIAN*“ Calarasi

Consiliul Judetean Céldrasi, intrunit in sedinta ordinara din 31.10.2018,
Avand in vedere:

- raportul Compartimentului Sanatate al Directiei Management si Resurse Umane,
inregistrat sub nr. 18406 din 24.10.2018;

- raportul Comisiei pentru Administratie Publicd Locald, Juridica si de Disciplind,
Apararea Ordinii Publice, Respectarea Drepturilor si a Libertatilor Cetatenilor si ale
Minoritatilor Nationale;

- adresa conducerii Spitalului Judetean de Urgenta “Dr. POMPEI SAMARIAN®
Calarasi, nr. 19135 din 19.10.2018, inregistratd la Consiliul Judetean Céldrasi sub nr.
18291 din 22.10.2018;

- Hotérarea Consiliului Judetean Céldrasi nr. 100 din 13.06.2018 privind aprobarea
modificarii si completarii structurii organizatorice si aprobarea Organigramei, a Statului de
functii si Regulamentului de Organizare si Functionare ale Spitalului Judetean de Urgenta
“Dr. POMPEI SAMARIAN* Calarasi, cu modificarile si completarile ulterioare;

- prevederile art. 1 pct. b) st art 3 — 7 din Legea drepturilor pacientului nr. 46/2003,
cu modificarile si completarile ulterioare;

- prevederile art. 2 din Normele de aplicare a Legii drepturilor pacientului nr.
46/2003, aprobate prin Ordinul ministrului sanatatii nr. 1410/2016;

- prevederile Anexei nr. I, Capitolul I, lit. a.1) nr. crt. 1 si 35 si Anexa nr. VIII,
Capitolul II, pct. B.I, lit. b), nr. crt. 2 din Legea — cadru nr. 153/2017 privind salarizarea
personalului platit din fonduri publici, cu modificarile si completarile ulterioare;

- prevederile art. 15 lit. b) si ¢) din Normele Metodologice de aplicare a Ordonantei
de urgentd a Guvernului nr. 162/2008 privind transferul ansamblului de atributii si
competente exercitate de Ministerul Sanatadtii catre autoritdtile administratiei publice
locale, aprobate prin Hotararea Guvernului nr. 56/2009, cu modificarile ulterioare;

- prevederile art. 6 din Ordinul ministrului sanatatii nr. 1224/2010 privind aprobarea
normativelor de personal pentru asistenta medical spitaliceasca, precum si pentru
modificarea si completarea Ordinului ministrului sanatatii publice nr. 1778/2006 privind
aprobarea normativelor de personal;

- prevederile art. 91 alin. (1) lit. a), d), f), alin. (2) lit. ¢) si alin. (5) lit. a) pct. 3 din
Legea administratiei publice locale nr. 215/2001, republicatd, cu modificarile si
completarile ulterioare;

In temeiul art. 97 alin. (1) din Legea administratiei publice locale nr. 215/2001,
republicata, cu modificarile i completarile ulterioare,

HOTARASTE:
Art. 1. — Se aproba modificarea si completarea Organigramei si a Statului de functii

ale Spitalului Judetean de Urgenta “Dr. POMPEI = SAMARIAN® Caldrasi prin
transformarea si mutarea unor posturi vacante, astfel:



a) postul vacant de asistent medical (PL), din cadrul Cabinetului de Oncologie, va fi
transformat intr-un post vacant de asistent medical, gradul principal (PL), nr. crt. 659 din
Statul de functii;

b) postul vacant de medic specialist, specialitatea medicind de laborator din cadrul
Laboratorului de Analize Laborator, va fi transformat Intr-un post vacant de medic primar,
specialitatea medicina de laborator, nr. crt. 572 din Statul de functii;

¢) doud posturi vacante de asistent medical, gradul debutant (PL), din cadrul
Compartimentului Diabet, Nutritie si Boli Metabolice, vor fi transformate in doud posturi
vacante de asistent medical, gradul principal (PL), nr. crt. 111 si 112 din Statul de functii;

d) postul vacant de medic specialist, specialitatea chirurgie generald, din cadrul
Compartimentului de Prevenire a Infectiilor Asociate Asistentei Medicale, nr. crt. 633 din
Statul de functii, va fi transformat intr-un post vacant de medic primar, specialitatea
chirurgie generala si mutat in cadrul Sectiei de Chirurgie Generala, nr. crt. 10 din Statul de
functii;

e) postul vacant de farmacist, din cadrul Compartimentului de Prevenire a
Infectiilor Asociate Asistentei Medicale, nr. crt. 636 din Statul de functii, va fi transformat
intr-un post vacant de medic primar, specialitatea ortopedie si traumatologie si mutat in
cadrul Sectiei de Ortopedie si Traumatologie, nr. crt. 75 din Statul de functii;

f) postul vacant de asistent medical (PL), din cadrul Compartimentului de Prevenire
a Infectiilor Asociate Asistentei Medicale, nr. crt. 637 din Statul de functii, va fi
transformat Intr-un post vacant de medic primar, specialitatea obstetrica ginecologie si
mutat in cadrul Sectiei de Obstetrica Ginecologie, nr. crt. 212 din Statul de functii;

g) postul vacant de medic specialist, specialitatea psihiatrie din cadrul Sectiei de
Psihiatrie, va fi transformat Intr-un post vacant de medic primar, specialitatea psihiatrie, nr.
crt. 291din Statul de functii;

h) postul vacant de sofer, din cadrul Compartimentului Muncitori (Intretinere —
Reparatii) al Serviciului Administrativ Tehnic, nr. crt. 762 din Statul de functii, va fi
transformat intr-un post vacant de referent de specialitate, gradul I si mutat in cadrul
Serviciului Administrativ Tehnic, nr. crt. 711 din Statul de functii.

Art. 2. — Se aprobd modificarea si completarea Regulamentului de Organizare si
Functionare ale Spitalului Judetean de Urgenta “Dr. POMPEI SAMARIAN® Calarasi,
conform Anexei care face parte integranta din prezenta hotarare.

Art. 3. — La data intrarii in vigoare a prezentei hotdrari, Anexele nr. 1 si nr. 2 la
Hotararea Consiliului Judetean Calarasi nr. 100/2018, cu modificarile si completarile
ulterioare, se modifica si completeaza potrivit dispozitiilor articolului nr. 1, iar Anexa nr. 3
la Hotararea Consiliului Judetean Calarasi nr. 100/2018, cu modificarile si completarile
ulterioare, se Tnlocuieste cu Anexa la prezenta hotarare.

Art. 4. — Spitalul Judetean de Urgenta “Dr. POMPEI SAMARIAN* Calarasi va duce
la indeplinire prezenta hotarare.

Secretarul Judetului, prin Directia Juridica si Administratie Publicad, va comunica
prezenta celor interesati.

PRESEDINTE, 5
ec. Vasile ILIUTA CONTRASEMNEAZA,
SECRETARUL JUDETULUI,
Emil MUSAT
Nr. 231

Adoptata la Calarasi
Astazi 31.10.2018

intocmit, redactat, A
Consilier, Florica VILCU



ANEXA
LA HOTARAREA CONSILIULUI JUDETEAN CALARASI
NR. 231 DIN 31.10.2018

REGULAMENTUL DE ORGANIZARE SI FUNCTIONARE
AL SPITALULUI JUDETEAN DE URGENTA ,,.Dr. POMPEI SAMARIAN” CALARASI

CUPRINS:
ORGANIZAREA SPITALULUI JUDETEAN DE URGENTA ,,Dr. POMPEI SAMARIAN” CALARASI
CAPITOLUL I: DISPOZITII GENERALE
CAPITOLUL II: CONDUCEREA SPITALULUI - Structura si atributii
CAPITOLUL III: STRUCTURA ORGANIZATORICA
CAPITOLUL IV: ATRIBUTIILE COMPARTIMENTELOR DE MUNCA

CAPITOLUL V: DEFINIREA MANEVRELOR CARE IMPLICA SOLUTII DE CONTINUITATE A
MATERIALELOR UTILIZATE SI A CONDITIILOR DE STERILIZARE

CAPITOLUL VI: DESFASURAREA ACTIVITATII DE EDUCATIE MEDICALA CONTINUA SI A
ACTIVITATII DE iNVATAMANT iN CADRUL SPITALULUI JUDETEAN DE URGENTA ,, Dr. POMPEI
SAMARIAN” CARALASI

CAPITOLUL VII: DISPOZITII FINALE

ORGANIZAREA SPITALULUI JUDETEAN DE URGENTA ,, Dr. POMPEI SAMARIAN” CALARASI
CAPITOLUL 1. DISPOZITII GENERALE

Art.1. (1) Spitalul Judetean de Urgenta ,,Dr. Pompei Samarian”Cildrasi este unitate sanitard cu paturi,
cu personalitate juridica care asigura asistentd medicald completd de specialitate, preventiva, curativa, de recuperare si
paleativa a bolnavilor internati, cuprinzand si ambulatoriul de pe teritoriul arondat.

(2) Unitatea functioneaza in baza Legii nr. 95/2006 privind reforma In domeniul sanatatii, republicata cu
modificarile si completarile ulterioare, participand la asigurarea starii de sdndtate a populatiei.

(3) Potrivit Ordonantei de urgentd a Guvernului nr. 162/2008 privind transferul ansamblului de atributii si
competente exercitate de Ministerul Sanatatii cétre autorititile administratiei publice locale, cu modificdrile si
completdrile ulterioare, managementul asistentei medicale al Spitalului Judetean de Urgentd ,,Dr. Pompei
Samarian”Calarasi, a fost preluat de catre Consiliul Judetean Calarasi.

(4) Din punct de vedere al regimului juridic al proprietatii, imobilul in care functioneaza Spitalul Judetean de
Urgenta Calarasi apartine domeniului public al judetului Célarasi.

(5) In baza Hotararii Consiliului Judetean Calirasi, spitalul este administratorul terenurilor si cladirilor in
care isi desfasoara activitatea.

(6) Potrivit criteriilor pentru clasificarea pe categorii a unitdtilor si subunitatilor sanitare, elaborate de
Ministerul Sanatatii, prin Ordinul Ministrului Sanatatii Publice nr. 834/2011 - Anexa 2, Spitalul Judetean de Urgentd
Cailarasi este unitate de categoria I, Incadrandu-se totodata si in categoria I, conform numarului de paturi aprobate prin
Ordinul Ministrului Sanatatii Publice nr. 742/2010.

(7) Spitalul Judetean de Urgenta ,, Dr. Pompei Samarian” Célarasi este clasificat in functie de competenta,
conform Ordinului Ministerului Sanatatii, nr. 338/07.03.2013, in categoria a III-a cu plan de conformare.

Art.2. (1) Spitalul raspunde, potrivit legii, pentru calitatea actului medical, pentru respectarea conditiilor de
cazare, igiena, alimentatie si de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, precum si pentru acoperirea
prejudiciilor cauzate pacientilor.

(2) Pentru prejudicii cauzate pacientilor din culpa medicala, rdspunderea este individuala.



b)

)
d)

(3) Problemele de etica si deontologie medicald sunt de competenta, dupa caz, a Colegiului Medicilor din
Romania, a Colegiului Farmacistilor din Romania, Ordinul Biochimistilor, Biologilor si Chimistilor sau a Ordinului
Asistentilor Medicali din Romania.

Responsabilitati/Obligatii ale spitalului:
Sa respecte drepturile pacientilor asa cum sunt reglementate de legislatie;
Sa posede autorizatie sanitara de functionare;

Sa obtina acreditare In urma procedurii de evaluare de catre ANMCS;

vvvvvv

sectii si compartimente;

Are obligatia sa nu refuze acordarea asistentei medicale in caz de urgentd, ori de céte ori se solicitd aceste servicii,
oricarei persoane care se prezinta la spital, daca starea persoanei este critica;,

Se obliga sa informeze asiguratii despre serviciile medicale oferite si despre modul in care sunt furnizate;

Conform Ordinului comun emis de MS si CNAS nr. 1123/849/2016 pentru aprobarea datelor, informatiilor si
procedurilor operationale necesare utilizarii si functionarii dosarului electronic de sanatate (DES) al pacientului, spitalul
are obligatia de a colecta si inregistra informatiile medicale ale pacientului in DES, in vederea interconectarii acestora
in sistemul informatic integrat national;

Art.3. (1) Cu privire la apirarea sanatatii populatiei si prevenirea imbolnavirilor, Spitalul Judetean
de Urgenta ,, Dr. Pompei Samarian” Cilirasi, are urmétoarele atributii:
executa impreund cu unitatile sanitare din judet, sarcinile ce-i revin din programele de sanatate;

supravegheaza starea de sandtate a populatiei si analizeaza calitatea asistentei medicale, ludnd masurile corespunzatoare
pentru continua imbunétatire a acesteia;

stabileste masurile necesare pentru prevenirea si combaterea bolilor cu pondere importantd si a celor transmisibile si
raspunde, ca organ de specialitate, pentru realizarea acestora;

asigurd controlul starii de sanatate a unor grupe de populatie, supuse unui risc crescut de Imbolnévire;
efectueaza examene de specialitate pentru controlul aplicarii normelor de igiena;
organizeaza actiuni de educatie sanitara si de informare permanenta privind problemele medico-sanitare importante din
teritoriu.
(2) Cu privire la asistenta medicala a populatiei, Spitalul Judetean de Urgenti ,, Dr. Pompei
Samarian” Calarasi, are urmatoarele atributii:
acorda asistentd medicald de urgenta in caz de boala sau accident;
asigura asistentd de medicind generala si de specialitate bolnavilor in ambulatoriu;
stabileste in conditiile prevazute de lege, incapacitatea temporara de munca;

organizeaza si efectueazd examene de specialitate si investigatii de laborator pentru incadrarea in munca si controlul
medical periodic al personalului muncitor, potrivit metodologiei stabilite de Ministerul Sanatatii.

(3) Cu privire la asistenta medicald a bolnavilor internati, Spitalul Judetean de Urgenti ,,Dr. Pompei
Samarian” Cildrasi, are urmatoarele atributii:

efectueaza, in cel mai scurt timp, investigatiile pentru stabilirea diagnosticului si aplicd tratamentul medical complet,
curativ, preventiv si de recuperare, individualizat si diferentiat in raport cu starea bolnavului, natura si stadiul evolutiv al
bolii;

transmite diagnosticul si indicatiile terapeutice si de recuperare pentru bolnavii externati consemnénd in biletul de iesire
prescriptiile medicale de care acestia necesita si de care tin cont medicii de familie in vederea continuarii ingrijirilor;
efectueazd investigatiile necesare expertizarii capacitatii de munca si a altor expertize, potrivit legii;

efectueaza studii si cercetari medicale in legatura cu aplicarea unor metode de investigatii si tratament, cu respectarea
prevederilor legale;
asigura indeplinirea sarcinilor ce-i revin din programele de formare si specializare a personalului sanitar.

Art. 4. Relatiile de muncd din cadrul unitatii, sunt reglementate de Codul Muncii, aprobat prin Legea nr.
53/2003 cu modificarile si completarile ulterioare.

Art. 5. Regulamentul de Organizare si Functionare precum si Regulamentul Intern al Spitalului Judetean
de Urgenta ,, Dr. Pompei Samarian” Calarasi sunt elaborate de catre conducerea spitalului.

Art. 6. (1) Spitalul Judetean de Urgentd ,, Dr. Pompei Samarian” Calarasi este institutie publicd si
functioneaza pe principiul autonomiei financiare.

(2) Veniturile proprii ale spitalului provin din sumele incasate pentru serviciile medicale furnizate pe baza de
contracte incheiate cu C.J.A.S. Céldrasi, alte prestatii pe baza de contract, precum si din alte surse, conform legii.

Art. 7. Spitalul Judetean de Urgenta ,, Dr. Pompei Samarian”Calarasi primeste sume de la bugetul de stat
sau de la bugetele locale, sume care vor fi utilizate numai pentru destinatiile pentru care au fost alocate, dupa cum
urmeaza :

a) de la bugetul de stat prin bugetul Ministerului SaAnatatii;

b) de la bugetul propriu al judetului.
Art. 8. Spitalul Judetean de Urgenta ,, Dr. Pompei Samarian” Calarasi poate primi sume de la bugetul de stat
si din veniturile proprii ale Ministerului Sanatatii, care se alocd prin transfer catre autoritatile administratiei publice
locale, pentru:



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

b) dotarea cu aparaturd medicald, In conditiile in care autor itatile administratiei publice locale participa la
achizitionarea acestora cu fonduri in cuantum de minimum 10% din valoarea acestora;

c) reparatii capitale la spitale, in conditiile in care autorititile administratiei publice locale participa cu fonduri in
cuantum de minimum 5% din valoarea acestora;

d) finantarea obiectivelor de modernizare, transformare si extindere a constructiilor existente, precum si expertizarea,
proiectarea si consolidarea cladirilor, In conditiile in care autoritatile administratiei publice locale participa la
achizitionarea acestora cu fonduri in cuantum de minimum 10% din valoarea acestora.

Art. 9. Spitalul Judetean de Urgenta ,,Dr. Pompei Samarian” Célarasi poate realiza venituri suplimentare
din:
donatii §i sponsorizari;
legate;
asocieri investitionale In domenii medicale sau de cercetare medicald, farmaceutica;
inchirierea temporard, fard pierderea totald a folosintei, a unor spatii medicale, dotari cu echipament sau aparaturad
medicala catre alti furnizori de servicii medicale;
contracte privind furnizarea de servicii medicale incheiate cu Casele de asigurari private sau agenti economici;

editarea si difuzarea unor publicatii cu caracter medical.

Art. 10. Spitalul Judetean de Urgentd ,,Dr. Pompei Samarian” Calarasi incheie contracte cu Directia de
Sanatate Publicd Calarasi pentru :

a) implementarea programelor nationale de sanatate publica;

b) asigurarea drepturilor salariale ale personalului care isi desfdgoard activitatea in cadrul cabinetelor medicale
cuprinse in structura organizatoricd aprobatd in conditiile legii: cabinete de medicina sportiva, planning familial,
HIV/SIDA, distrofici, TBC, LSM;

c) asigurarea drepturilor salariale ale personalului care desfasoard activitatea de cercetare stiintifica in conditiile
legii;

d) asigurarea cheltuielilor de natura bunurilor si serviciilor necesare cabinetelor medicale de medicina sportiva,
cabinete TBC, cabinete LSM, cuprinse in structura organizatorica a spitalului, aprobate in conditiile legii;

e) asigurarea cheltuielilor prevazute pentru UPU cu sumele aferente cheltuielilor de personal, cheltuielilor cu
medicamentele, reactivi §i materiale sanitare, cheltuielilor ocazionate de investigatiile paraclinice pentru cazurile
rezolvate 1n aceste structuri, fara a fi necesara internarea lor in unitatea sanitara din care face parte respectiva UPU:

- Pentru UPU care au 1n structurd si SMURD se aloca si sume pentru urmatoarele cheltuieli:
* cheltuieli de personal propriu unitatii de primire a urgentelor care participa la interventii SMURD;
* cheltuieli cu medicamente i materiale sanitare pentru echipajele de terapie intensiva mobild si de prim ajutor

calificat;

* cheltuieli de transmisii date pentru echipajele de terapie intensiva mobild si de prim ajutor calificat;

¢ cheltuieli de intretinere si verificare a echipamentelor medicale pentru echipajele de terapie intensivd mobila si de
prim ajutor calificat;

¢ cheltuieli de asigurare a mijloacelor de interventie necesare echipajelor de terapie intensiva mobila si de prim ajutor
calificat;

echeltuieli de functionare si Intretinere a mijloacelor de interventie a echipajelor de prim ajutor calificat care
functioneaza in sistemul SMURD, 1in structura serviciilor publice voluntare pentru situatii de urgentd, cu exceptia
cheltuielilor de personal paramedical care deserveste aceste echipaje. Aceste cheltuieli pot fi cofinantate si din bugetul
local, in baza unor protocoale de colaborare incheiate intre spitalul in structura caruia se afla respectiva UPU care
coordoneaza activitatea medicala din cadrul SMURD, consiliul judetean implicat si Inspectoratul pentru Situatii de
Urgenta Calarasi;

¢ cheltuieli cu medicamente §i materiale sanitare, precum si cheltuieli de Intretinere si verificare a echipamentelor
medicale pentru autospecialele de interventie la accidente colective si calamitati, acolo unde este cazul;

* cheltuieli de functionare si intretinere ale autospecialei/ autospecialelor utilizate in cadrul structurii de coordonare
si interventie medicala regionala a SMURD, daca astfel de autospeciala sau autospeciale exista in dotare.

f) asigurarea drepturilor salariale pentru rezidenti in toata perioada rezidentiatului, anii I-VIL

Art. 11. (1) Spitalul Judetean de Urgenta ,,.Dr. Pompei Samarian” Célarasi incheie contract cu Institutul de
Medicina Legala, pentru asigurarea drepturilor salariale ale personalului care 1si desfasoara activitatea in cadrul
Serviciului de Medicind Legala Calarasi, precum si a cheltuiclilor de natura bunurilor si serviciilor, necesare pentru
functionarea acestui serviciu.

(2) Sumele necesare se asigura din fonduri de la bugetul de stat, prin bugetul Ministerului Sanatatii.

Art. 12. Decontarea contravalorii serviciilor medicale se face conform contractului de furnizare de servicii
medicale, pe baza de documente justificative, In functie de realizarea acestora, cu respectarea prevederilor Contractului
Cadru privind conditiile acordarii asistentei medicale in cadrul sistemului asigurarilor sociale de sanatate.

Art. 13. Salarizarea personalului de conducere din Spitalul Judetean de Urgentd ,, Dr. Pompei
Samarian”Calarasi, precum si a celorlalte categorii de personal, se stabileste conform legii.

CAPITOLUL IT

CONDUCEREA SPITALULUI - Structura si Atributii

Art. 14. (1) Conducerea Spitalului Judetean de Urgenta” Dr. Pompei Samarian” Calaragi este asiguratd de
Manager, persoana fizica, desemnata in conditiile legii.



monOw»

() In cadrul Spitalului Judetean de Urgentd ,, Dr. Pompei Samarian” Caldrasi, functioneazdi un Consiliu de
Administratie.

Art. 15. Conducerea executivd a Spitalului Judetean de Urgentd Dr. Pompei Samarian” Caldrasi este
asiguratd de Managerul spitalului si Comitetul Director .

Art. 16. Ocuparea functiilor din cadrul Comitetului Director, se face prin concurs, organizat de catre
Managerul unitatii, in conditiile legii.

Art. 17. Managerul conduce activitatea Comitetului Director.

Art. 18. In cadrul Spitalului Judetean de Urgenta ,, Dr. Pompei Samarian” Calarasi, functioneazi, conform
legii:

Consiliul de Administratie.

Comitetul Director

Consiliul etic;

Consiliul medical,

alte comisii, constituite prin dispozitii interne.

Art. 19. In conformitate cu prevederile Ordinului M.S. nr. 1384/2010 cu modificdrile si completarile
ulterioare privind aprobarea modelului de contract de management al spitalului public si cu prevederile Legii nr.
95/2006, cu modificarile si completarile ulterioare, Managerul are, in principal, urmatoarele atributii:

(1) Obligatiile managerului in domeniul politicii de personal si al structurii organizatorice:

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

2. aproba organizarea concursurilor pentru posturile vacante, numeste si elibereaza din functie
personalul 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 in
subordine;

5. organizeaza concurs pentru ocuparea functiilor specifice Comitetului Director;

6. numeste si revoca, 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 perioada de maximum 3 ani, In cuprinsul caruia sunt prevazuti indicatorii de
performanta asumati;

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

9. inceteazd contractele de administrare incheiate, Tnainte 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 muncad suspendat, programul de lucru al
acestuia In situatia in care desfasoara activitate medicala in unitatea sanitara respectiva, 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 performanta
asumati;

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 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
prezinta nici un candidat in termenul legal;

14. repeta 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. 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 activitati specifice, cum ar fi: comisia medicamentului, nucleul de calitate, comisia de analiza a
decesului etc., al caror mod de organizare si functionare este prevazut in regulamentul de organizare si functionare a
spitalului;

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

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

19. negociaza contractul colectiv de munca la nivel de spital, cu exceptia spitalelor din subordinea
ministerelor §i institutiilor cu retea sanitara proprie, cérora li se aplica reglementarile specifice in domeniu;

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

catre personalul din subordine, in conformitate cu prevederile legale in vigoare;



22. propune, ca urmare a analizei n cadrul Comitetului Director, structura organizatorica, reorganizarea,
schimbarea sediului §i a denumirii unitatii, in vederea aprobarii de catre Ministerul Sanatatii, ministerele si institutiile
cu retea sanitara proprie sau, dupa 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 corespunzatoare structurii organizatorice aprobate in conditiile legii,
poate incheia contracte de prestari servicii pentru asigurarea acestora;

24. dispune masurile necesare pentru ca, sumele decontate de casele de asigurari de sanatate din Fondul
national unic de asigurari sociale de sanatate pentru serviciile medicale furnizate, precum si din sumele asigurate din
bugetul Ministerului Sanatatii cu aceasta destinatie astfel incat sa nu se produca prejudicii bunei desfasurari a activitatii
spitalului;

25. analizeaza modul de indeplinire a obligatiilor membrilor Comitetului Director, ai Consiliului
medical si Consiliului etic si dispune masurile necesare in vederea Imbunatatirii activitatii spitalului;

26. raspunde de organizarea si desfasurarea activitatii de educatie medicala continua (E.M.C.) pentru
medici, asistenti medicali si alt personal, in conditiile legii;

27. raspunde de organizarea si desfagurarea activitatii de audit public intern, conform legii.

(2) Obligatiile Managerului in domeniul managementului serviciilor medicale:

1. elaboreazd, 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. aproba formarea si utilizarea fondului de dezvoltare al spitalului, pe baza propunerilor Comitetului
Director, cu respectarea prevederilor legale;

3. aproba Planul anual de servicii medicale, elaborat de Comitetul Director, la propunerea Consiliului
medical;

4. aproba masurile propuse de Comitetul Director pentru dezvoltarea activitatii spitalului, in
concordantd cu nevoile de servicii medicale ale populatiei;

5. elaboreaza si pune la dispozitie Consiliului de administratie rapoarte privind activitatea spitalului;
aplica strategiile si politica de dezvoltare in domeniul sanitar ale Ministerului Sanatatii, adecvate la necesarul de servicii
medicale pentru populatia deservitd; in cazul ministerelor si institutiilor cu retea sanitard proprie, aplicd strategiile
specifice de dezvoltare in domeniul medical;

6. indruma si coordoneaza activitatea de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale;

7. dispune masurile necesare in vederea realizarii indicatorilor de performanta a activitatii asumati prin
prezentul contract;

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

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

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

11. raspunde de implementarea protocoalelor de practicd medicala la nivelul spitalului, pe baza
recomandarilor Consiliului medical;

12. urméreste realizarea activitatilor de control al calitatii serviciilor medicale oferite de spital,
coordonatd de directorul medical, cu sprijinul Consiliului medical si al celui stiintific;

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

14. raspunde, impreuna cu Comitetul director, de asigurarea conditiilor de investigatii medicale,
tratament, cazare, igiena, alimentatie si de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, conform normelor
aprobate prin Ordin al Ministrului Sanatatii;

15. negociaza si incheie contractul de furnizare de servicii medicale cu Casa Judeteana de Asigurari de
Sanatate, in conditiile stabilite in contractul-cadru privind conditiile acordarii asistentei medicale in cadrul sistemului de
asigurdri sociale de sanatate;

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

17. poate incheia contracte cu directiile de sanatate publica judetene sau a municipiului Bucuresti, dupa
caz, in vederea deruldrii programelor nationale de sanatate §i desfagurdrii unor activitati specifice, in conformitate cu
structura organizatorica a acestora;

18. poate incheia contract cu institutul de medicina legald din centrul medical universitar la care este
arondat pentru asigurarea drepturilor salariale ale personalului care isi desfasoara activitatea in cabinetele de medicina
legald din structura acestora, precum si a cheltuielilor de natura bunurilor si serviciilor necesare pentru functionarea
acestor cabinete;

19. raspunde de respectarea prevederilor legale in vigoare cu privire la drepturile pacientului si dispune
masurile necesare atunci cand se constata incalcarea acestora;

20. raspunde de asigurarea asistentei medicale In caz de razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte
sociale si alte situatii de criza si este obligat sa participe cu toate resursele la inlaturarea efectelor acestora;

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



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

(3) Obligatiile Managerului in domeniul managementului economico-financiar:

1. raspunde de organizarea activitatii spitalului pe baza bugetului de venituri si cheltuieli propriu,
elaborat de catre Comitetul Director pe baza propunerilor fundamentate ale conducatorilor sectiilor i 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 realizarii veniturilor si de fundamentarea cheltuielilor 1n raport cu actiunile si
obiectivele din anul bugetar pe titluri, articole si alineate, conform clasificatiei bugetare;

3. raspunde de repartizarea bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului pe sectiile si 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 metodologiei aprobate prin ordin al
ministrului sanatatii;

5. raspunde de raportarea lunara si trimestriald a executiei bugetului de venituri si cheltuieli unitatilor
deconcentrate cu personalitate juridica ale Ministerului Sénatétii si, respectiv, ministerului sau institutiei cu retea
sanitard proprie, in functie de subordonare, precum si de publicarea acesteia pe site-ul Ministerului Sanatatii, pentru
unititile subordonate, pe cel al autoritatii de sanatate publicd, ori pe site-urile ministerelor si institutiilor sanitare cu
retele sanitare proprii;

6. raspunde de raportarea lunara si trimestriald a executiei bugetului de venituri §i cheltuieli consiliului
local si/sau judetean, dupa caz, daca beneficiaza de finantare din bugetele locale;

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

8. aproba lista investitiilor si a lucrarilor de reparatii curente si capitale care urmeaza sa se realizeze ntr-
un exercitiu financiar, in conditiile legii, la propunerea Comitetului Director;

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

10. identifica, 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 in domeniu.

(4) Obligatiile Managerului in domeniul managementului administrativ:

1. aprobd si raspunde de respectarea regulamentului de organizare si functionare, dupd avizarea
prealabila de catre Directia de sanatate publicd judeteand/a municipiului Calarasi, Directia medicald sau structura
similara acesteia din ministerele si institutiile cu retea sanitara proprie, ori Ministerul Sanatatii, dupa caz;

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

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

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

5. incheie contracte de colaborare cu institutiile de invatamant superior medical, respectiv unitatile de
invatamant medical, in conformitate cu metodologia elaboratd de Ministerul Sanatétii, in vederea asigurarii conditiilor
corespunzatoare pentru desfasurarea activitatilor de invatamant;

6. incheie, in numele spitalului, contracte de cercetare cu finantatorul cercetarii, pentru desfasurarea
activitatii de cercetare stiintifica medicala, in conformitate cu prevederile legale;

7. raspunde de respectarea prevederilor legale 1n vigoare referitoare la pastrarea secretului profesional,
pastrarea confidentialitatii datelor pacientilor internati, informatiilor si documentelor referitoare la activitatea spitalului;

8. raspunde de obtinerea §i mentinerea valabilitatii autorizatiei de functionare, potrivit normelor
aprobate prin Ordin al Ministrului Sanatatii;

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

10. transmite Directiei de sanatate publicd judetene/a municipiului Calarasi, Directiei medicale sau
structurii similare din ministerele si institutiile cu retea sanitara proprie sau Ministerului Sanatatii, dupa caz, informari
trimestriale si anuale cu privire la patrimoniul dat in administrare, realizarea indicatorilor activitatii medicale, precum si
la executia bugetului de venituri si cheltuieli;

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

12. raspunde de inregistrarea, stocarea, prelucrarea si transmiterea informatiilor 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, sesizarilor si
reclamatiilor referitoare la activitatea spitalului;

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

16. propune spre aprobare Directiei de sanatate publicd judetene, Directiei medicale ori structurii
medicale similare din ministerele si institutiile cu retea sanitard proprie sau Ministerului Sanatatii, dupa caz, un
inlocuitor de drept pentru perioadele de absentd motivata din spital, in conditiile legii;



17. informeaza Ministerul Sanatatii sau, dupa caz, ministerele sau institutiile cu retea sanitara proprie cu
privire la starea de incapacitate temporard de munca, in termen de maximum 24 de ore de la aparitia acesteia;

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

19. respectd masurile dispuse de catre conducatorul ministerelor si institutiilor cu retea sanitara proprie
sau primarul unitatii administrativ-teritoriale, presedintele Consiliului Judetean, dupé caz, in situatia in care se constata
disfunctionalitati 1n activitatea spitalului public;

20. raspunde de depunerea solicitarii pentru obtinerea acreditarii spitalului, in conditiile legii, in termen
de maximum un an de la aprobarea procedurilor, standardelor si metodologiei de acreditare;

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

22. respecta Strategia nationala de rationalizare a spitalelor, aprobatd prin hotéarare a Guvernului;

23. elaboreaza, impreund cu Comitetul Director, planul de actiune pentru situatii speciale i coordoneaza
asistenta medicald in caz de razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de crizd, conform
dispozitiilor legale 1n vigoare;

24. raspunde de respectarea §i aplicarea corectd de cétre spital a prevederilor actelor normative care
reglementeaza activitatea acestuia;

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

26. avizeaza numirea, in conditiile legii, a sefilor de sectie, sefilor de laborator si a sefilor de serviciu
medical din cadrul sectiilor, laboratoarelor si serviciilor medicale clinice §i o supune aprobarii Ministerului Sanatatii
sau, dupa caz, a autoritatilor administratiei publice locale.

(5) Obligatiile Managerului in domeniul incompatibilitatilor si al conflictului de interese:

1. depune o declaratie de interese, precum si o declaratie cu privire la incompatibilitatile prevazute de
lege si de prezentul contract, in termen de 15 zile de la numirea in functie, la Consiliul Judetean Calarasi;

2. actualizeaza declaratia prevazuta la pct. 1, ori de cate ori intervin modificari fata de situatia initiala, in
termen de maximum 30 de zile de la data aparitiei modificarii, precum i a Incetarii functiilor sau activitatilor;

3. raspunde de afisarea declaratiilor prevazute de lege, pe site-ul spitalului;

4. depune declaratia de avere, in conditiile prevazute la pct. 1 si 2.

in cazul in care Spitalul Judetean de Urgenta Cilirasi are desemnat manager interimar, atributiile
acestuia, conform Ordinului M.S. nr. 1374/2016 sunt:

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

2. stabileste si aproba numarul de personal, pe categorii §i locuri de munca, in functie de normativul de personal in
vigoare si pe baza propunerilor sefilor de sectii si de servicii;

3. aproba organizarea concursurilor pentru posturile vacante, numeste si elibereaza 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. organizeaza 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 perioadd de maximum 3 ani, in cuprinsul caruia sunt prevazuti indicatorii de performanta 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 constatd incalcari ale
legislatiei in vigoare savarsite de acesta/acestia;

10. stabileste, de comun acord cu personalul de specialitate medico-sanitar care ocupa functii de conducere specifice
comitetului director §i are contractul individual de munca suspendat, programul de lucru al acestuia in situatia in care
desfasoara activitate medicald In unitatea sanitara respectiva, 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 duratd de 3 ani, in cuprinsul caruia sunt prevazuti 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, 1n 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. cu acordul consiliului de administratie, deleagd 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. repeta 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 activitati specifice, cum ar fi: comisia medicamentului, nucleul de calitate, comisia de analizd a decesului etc., al
caror mod de organizare si functionare este prevazut in regulamentul de organizare si functionare a spitalului;



18. realizeaza evaluarea performantelor profesionale ale personalului aflat in directd subordonare, potrivit structurii
organizatorice, i, dupa caz, solutioneazd contestatiile formulate cu privire la rezultatele evaluarii performantelor
profesionale efectuate de alte persoane, in conformitate cu prevederile legale;

19. aproba planul de formare si perfectionare a personalului si raspunde de organizarea §i desfasurarea activitatii de
educatie medicala continud (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 subordinea ministerelor si
institutiilor cu retea sanitara proprie, cérora li se aplica reglementarile specifice in domeniu;

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

22. propune, ca urmare a analizei in cadrul comitetului director, structura organizatorica, reorganizarea, schimbarea
sediului §i a denumirii unitatii, in vederea aprobarii de catre Ministerul Sanatatii, ministerele si institutiile cu retea
sanitara 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 corespunzatoare structurii organizatorice aprobate in conditiile legii, poate incheia
contracte de prestari servicii pentru asigurarea acestora;

24. analizeaza modul de Indeplinire a obligatiilor membrilor comitetului director, ai consiliului medical si consiliului
etic si dispune masurile 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 deservitd, planul de dezvoltare a
spitalului pe perioada mandatului, ca urmare a propunerilor consiliului medical, si il supune aprobarii consiliului de
administratie al spitalului;

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

28. aproba planul anual de servicii medicale, elaborat de comitetul director, la propunerea consiliului medical;

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

30. elaboreazd si pune la dispozitie consiliului de administratie rapoarte privind activitatea spitalului; aplica
strategiile si politica de dezvoltare in domeniul sanitar ale Ministerului Sanatétii, adecvate la necesarul de servicii
medicale pentru populatia deservitd; in cazul ministerelor si institutiilor cu retea sanitard proprie, aplicd strategiile
specifice de dezvoltare in domeniul medical;

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

32. desemneaza, prin act administrativ, coordonatorii programelor sau subprogramelor nationale de sanatate derulate
la nivelul spitalului;

33. raspunde de implementarea si raportarea indicatorilor programelor sau subprogramelor nationale de sanatate
derulate la nivelul spitalului, in conformitate cu prevederile legale elaborate de Ministerul Sanatatii;

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

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

36. urmareste realizarea activitatilor de control al calitétii serviciilor medicale oferite de spital, coordonata de
directorul medical, cu sprijinul consiliului medical si al celui stiintific;

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

38. raspunde, Impreund cu comitetul director, in conditiile legii, de asigurarea conditiilor de investigatii medicale si
de calitatea actului medical, de respectarea conditiilor de tratament, cazare, igiena, alimentatie si de prevenire a
infectiilor nosocomiale, conform normelor aprobate prin ordin al ministrului sanatatii;

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 sistemului de asigurari sociale de
sanatate;

40. poate Incheia contracte de furnizare de servicii medicale cu casele de asigurari de sandtate private;

41. incheie contracte cu directiile de sanatate publica judetene sau a municipiului Bucuresti, dupad caz, in vederea
deruldrii programelor nationale de sanatate si desfasurdrii unor activitdti specifice, In conformitate cu structura
organizatorica a acestora;

42. incheie contract cu institutul de medicind legald din centrul medical universitar la care este arondat pentru
asigurarea drepturilor salariale ale personalului care isi desfasoara activitatea in serviciile de medicina 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 cand se constata incalcarea acestora;

44. raspunde de asigurarea acordarii primului ajutor si asistentei medicale de urgentd oricarei persoane care se
prezinta la spital, dacd starea sdnatatii persoanei este critica, 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 activitatii spitalului pe baza bugetului de venituri si cheltuieli propriu, elaborat de catre
comitetul director pe baza propunerilor fundamentate ale conducatorilor sectiilor §i 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;



46. raspunde 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 si de cuprinderea sumelor repartizate in contractele de administrare incheiate
in conditiile legii;

48. raspunde de monitorizarea lunard 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 sanatatii;

49. raspunde de raportarea lunard si trimestriala a executiei bugetului de venituri §i cheltuieli catre Ministerul
Sanatatii si, respectiv, catre ministerul sau institutia cu retea sanitara proprie, in functie de subordonare;

50. raspunde de raportarea lunara si trimestriala a executiei bugetului de venituri si cheltuieli cétre consiliul local
si/sau judetean, dupa caz, pentru spitalele aflate in subordinea autoritatilor administratiei publice locale;

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

52. aproba lista investitiilor si a lucrarilor de reparatii curente si capitale care urmeaza sa se realizeze intr-un exercitiu
financiar, 1n conditiile legii, la propunerea comitetului director;

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

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

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

56. avizeaza regulamentul de organizare si functionare in vederea aprobadrii potrivit prevederilor legale aplicabile si
raspunde de respectarea prevederilor acestuia;

57. reprezinta spitalul in relatiile cu terte persoane fizice sau juridice;

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

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

60. incheie contracte de colaborare cu institutiile de invatamant superior medical, respectiv unitatile de invatdmant
medical, in conformitate cu metodologia elaboratd de Ministerul Sanatatii, In vederea asigurdrii conditiilor
corespunzatoare pentru desfasurarea activitatilor de invatamant;

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

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

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

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

65. transmite directiei de sanatate publica judetene/a municipiului Bucuresti, directiei medicale sau structurii similare
din ministerele si institutiile cu retea sanitard proprie sau Ministerului Sanatatii, dupa caz, informari cu privire la
patrimoniul dat in administrare, realizarea indicatorilor activitatii medicale, precum si la executia bugetului de venituri
si cheltuieli;

66. raspunde de organizarea arhivei spitalului si de asigurarea securitatii documentelor prevazute de lege, In format
scris si electronic;

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

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

69. raspunde de organizarea unui sistem de inregistrare si rezolvare a sugestiilor, sesizarilor si reclamatiilor
referitoare la activitatea spitalului;

70. propune spre aprobare directiei medicale ori structurii medicale similare din ministerele si institutiile cu retea
sanitard proprie sau Ministerului Sanatatii, dupa caz, un inlocuitor pentru perioadele de absenta motivata din spital, in
conditiile legii;

71. informeaza Ministerul Sanatatii sau, dupa caz, ministerele sau institutiile cu retea sanitard proprie cu privire la
starea de incapacitate temporara de munca, in termen de maximum 24 de ore de la aparitia acesteia;

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

73. respectd masurile dispuse de catre conducatorul ministerelor si institutiilor cu retea sanitara proprie sau primarul
unitatii administrativ-teritoriale, respectiv primarul general al municipiului Bucuresti ori presedintele consiliului
judetean, dupa caz, in situatia In care se constatd disfunctionalitati in activitatea spitalului public;

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

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

76. elaboreaza, impreuna cu comitetul director, planul de actiune pentru situatii speciale, coordoneaza si raspunde de
asistenta medicala in caz de razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de criza si este obligat sa
participe cu toate resursele la inlaturarea efectelor acestora, conform dispozitiilor legale in vigoare;

77. raspunde de respectarea si aplicarea corecta de catre spital a prevederilor actelor normative care reglementeaza
activitatea acestuia;



78. asigura si raspunde de organizarea activitatilor de invatdmant si cercetare astfel incét sa consolideze calitatea
actului medical, cu respectarea drepturilor pacientilor, a eticii si deontologiei medicale;

79. avizeaza numirea, in conditiile 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 aprobarii Ministerului Sanatatii sau, dupa caz, a
autoritatilor administratiei publice locale;

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

a) depune, 1n conditiile legii, declaratie de avere, declaratie de interese, precum si o declaratie cu privire la
incompatibilitati, in termen de 15 zile de la numirea in functie, la Ministerul Sanatatii sau, dupa caz, la ministerele si
institutiile cu retea sanitara proprie;

b) actualizeaza declaratiile prevazute la lit. a) ori de cate ori intervin modificari fatd de situatia initiala, in termen de
maximum 30 de zile de la data aparitiei modificarii, precum si a incetarii functiilor sau activitatilor;

¢) raspunde de afisarea declaratiilor prevazute de lege pe site-ul spitalului.

in conformitate cu prevederile Ordinului M.S. nr. 1101/2016 privind aprobarea Normelor de
supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale in unititile sanitare, managerul are
urmaitoarele atributii:

a) raspunde de organizarea serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, in
conformitate cu prevederile prezentului ordin;

b) participd la definitivarea propunerilor de activititi §i achizitii cuprinse in planul anual al unitatii pentru
supravegherea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale;

¢) raspunde de asigurarea bugetara si achizitia de bunuri si servicii aferente activitatilor cuprinse in planul anual
aprobat pentru supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale;

d) raspunde de infiintarea si functionarea registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistentei medicale al
unitatii;

e) raspunde de organizarea activitatii de screening al pacientilor in sectii de terapie intensiva si in 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;

f) rdspunde de organizarea anuald a unui studiu de prevalentd de moment a infectiilor nosocomiale si a consumului de
antibiotice din spital;

g) raspunde de afisarea pe site-ul propriu al unitatii a informatiilor statistice (rata trimestriald si anuald de incidenta,
rata de prevalentd, incidenta trimestriala si anuald defalcatd pe tipuri de infectii si pe sectii) privind infectiile asociate
asistentei medicale, a rezultatelor testelor de evaluare a eficientei curateniei i dezinfectiei, a consumului de antibiotice,
cu defalcarea consumului antibioticelor de rezerva;

h) raspunde de organizarea inregistrarii cazurilor de expunere accidentald la produse biologice in registrele infiintate
pe fiecare sectie/compartiment si de aplicarea masurilor de vaccinare a personalului medico-sanitar;

1) raspunde de aplicarea sanctiunilor administrative propuse de seful serviciului/compartimentului de prevenire a
infectiilor asociate asistentei medicale al unitatii;

j) controleaza si raspunde pentru organizarea serviciului/ compartimentului de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale al unitatii sau, dupa caz, pentru contractarea responsabilului cu prevenirea infectiilor asociate
asistentei medicale, 1n directa subordine si coordonare;

k) analizeazd si decide solutii de rezolvare, dupd caz, alocare de fonduri ca urmare a sesizarilor
serviciului/compartimentului specializat, in situatii de risc sau focar de infectie asociate asistentei medicale;

1) verificd si aproba evidenta informatiilor transmise esaloanelor ierarhice, conform legii sau la solicitare legala,
aferente activitatii de supraveghere, depistare, diagnostic, investigare epidemiologica, si masurile de limitare a focarului
de infectie asociata asistentei medicale din unitate;

m) solicitd, la propunerea sefului serviciului/coordonatorului compartimentului de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale/medicului responsabil sau din proprie initiativd, expertize si investigatii externe, consiliere
profesionald de specialitate si interventie in focare;

n) angajeaza unitatea pentru contractarea unor servicii i prestatii de specialitate;

0) reprezintd unitatea in litigii juridice legate de raspunderea institutiei in ceea ce priveste infectiile asociate asistentei

Atributiile managerului conform Ordinului M.S. nr. 1226/2012 privind gestionarea deseurilor rezultate din activitati
medicale si a Metodologiei de culegere a datelor pentru baza nationala de date privind deseurile rezultate din activitati
medicale.

Art. 20. (1) La nivelul Spitalului Judetean de Urgentd ,, Dr. Pompei Samarian”Calérasi, functioneaza
Consiliul de Administratie numit prin hotararea Consiliului Judetean Calarasi, care are rolul de a dezbate principalele
probleme de strategie si de organizare si functionare a spitalului si de a face recomandéari Managerului spitalului, in
urma dezbaterilor.
(2) Consiliul de Administratie, este format din:
- 2 reprezentanti ai Directiei de Sandtate Publica Calarasi;
- 2 reprezentanti ai Consiliului Judetean Calarasi, ;
- 1 reprezentant numit de Presedintele Consiliului Judetean;
- 1 reprezentant al CMR filiala Calarasi cu statut de invitat
- 1 reprezentant al OAMGMAMR filiala Calarasi cu statut de invitat
(3)Atributiile principale ale Consiliului de Administratie sunt urmatoarele:



a) avizeaza bugetul de venituri si cheltuieli al spitalului, precum si situatiile financiare trimestriale si anuale;

b) organizeaza concurs pentru ocuparea functiei de manager in baza regulamentului aprobat prin ordin al ministrului
sanatatii, al ministrului de resort sau, dupa caz, prin act administrativ al primarului unitatii administrativ-teritoriale, al
primarului general al municipiului Bucuresti sau al presedintelui consiliului judetean, dupa caz;

¢) aproba masurile pentru dezvoltarea activitatii spitalului in concordantd cu nevoile de servicii medicale ale
populatiei;

d) avizeaza programul anual al achizitiilor publice intocmit in conditiile legii;

e) analizeazd modul de indeplinire a obligatiilor de catre membrii comitetului director si activitatea managerului si
dispune masuri pentru imbunatatirea activitatii;

f) propune revocarea din functie a managerului si a celorlalti membri ai comitetului director in cazul in care constata
existenta situatiilor prevazute la art. 178 alin. (1) si la art. 184 alin. (1) din Legea nr. 95/2006 cu modificarile si
completarile ulterioare.

(4) Consiliul de administratie se intruneste lunar sau ori de cate ori este nevoie, la solicitarea majoritatii membrilor
sai, a presedintelui sau a managerului si ia decizii cu majoritatea simpla din numarul total al membrilor.

Art. 21. (1) In conformitate cu Legea nr. 95/2006, cu modificarile si completarile ulterioare, privind reforma
in domeniul sanatdtii, precum si ale Ordinului Ministerului Sanatatii Publice nr. 921/2006, privind atributiile
Comitetului Director interimar, Comitetul Director functioneaza in urmatoarea componenta:

- Manager;

- Director medical;

- Director financiar — contabil;

- Director de ingrijiri medicale.

In conformitate cu prevederile Ordinului M.S. nr. 1101/ 2016, medicul coordonator al compartimentului de
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale este membru in Comitetul director al unitatii sanitare, direct
subordonat managerului unitatii.

(2) Membrii Comitetului Director sunt numiti prin decizie de catre Manager si In urma concursului organizat
in conditiile legii.
Art. 22. Atributiile Comitetului Director, conform legislatiei in vigoare, sunt urmatoarele:

1. elaboreaza planul de dezvoltare al spitalului pe perioada mandatului, in baza propunerilor scrise ale
Consiliului medical;

2. elaboreaza, pe baza propunerilor Consiliului medical, planul anual de furnizare de servicii medicale al
spitalului;

3. propune managerului, in vederea aprobarii :

a) numarul de personal, pe categorii si locuri de muncd, in functie de reglementarile in vigoare;
b) organizarea concursurilor pentru posturile vacante, in urma consultarii cu sindicatele, conform legii;

4. elaboreaza regulamentul de organizare si functionare, regulamentul intern §i organigrama spitalului, in
urma consultarii cu sindicatele, conform legii;

5. propune spre aprobare managerului si urmareste implementarea de masuri organizatorice privind
imbunatatirea calitatii actului medical, a conditiilor de cazare, igiena si alimentatie, precum si de masuri de prevenire a
infectiilor asociate asistentei medicale, conform normelor aprobate prin Ordin al Ministrului Sanatatii Publice;

6. elaboreaza proiectul bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului, pe baza centralizarii de catre
compartimentul economico-financiar a propunerilor fundamentate ale conducatorilor sectiilor si compartimentelor din
structura spitalului pe care 1l supune aprobarii managerului;

7. urmdreste realizarea indicatorilor privind executia bugetului de venituri si cheltuieli pe sectii si
compartimente, asigurand sprijin sefilor de sectii si compartimente pentru incadrarea in bugetul alocat;

8. analizeaza propunerea Consiliului medical privind utilizarea fondului de dezvoltare, pe care il supune spre
aprobare managerului;

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

10. analizeaza, la propunerea Consiliului medical, masurile pentru dezvoltarea si imbunatatirea activitatii
spitalului, in concordantd cu nevoile de servicii medicale ale populatiei, dezvoltarea tehnologiilor medicale, ghidurilor
si protocoalelor de practica medicala;

11. elaboreaza planul de actiune pentru situatii speciale si asistentd medicald in caz de razboi, dezastre,
atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de crizd;

12. la propunerea Consiliului medical, intocmeste, fundamenteaza si prezintd spre aprobare managerului
planul anual de achizitii publice, lista investitiilor si a lucrarilor de reparatii curente si capitale care urmeaza sa se
realizeze Intr-un exercitiu financiar, in conditiile legii, si raspunde de realizarea acestora;

13. 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;

14. intocmeste informari lunare, trimestriale §i anuale cu privire la executia bugetului de venituri si
cheltuieli, pe care le analizeaza cu Consiliul medical si le prezintd Autoritatii de sanatate publica judetene;

15. negociaza, prin manager, directorul medical si directorul financiar-contabil, contractele de furnizare de
servicii medicale cu Casa de Asigurari de Sanatate;

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



17. face propuneri privind structura organizatoricd, reorganizarea, restructurarea, schimbarea sediului si a
denumirii spitalului;

18. negociaza cu seful de sectie/laborator §i propune spre aprobare managerului indicatorii specifici de
performantd a managementului sectiei/laboratorului/serviciului, care vor fi prevazuti ca anexa la contractul de
administrare al sectiei/laboratorului;

19. raspunde in fata managerului pentru Indeplinirea atributiilor ce 1i revin;

20. analizeaza activitatea membrilor sdi pe baza rapoartelor de evaluare si claboreaza raportul anual de
activitate al spitalului.

in conformitate cu prevederile Ordinului M.S. nr. 1101/2016 privind aprobarea Normelor de
supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale in unititile sanitare, Comitetul
Director are urmatoarele atributii:

a) organizeaza Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si elaboreaza regulamentul de
functionare al acestuia;

b) se asigura de organizarea si functionarea serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei
medicale si/sau realizarea contractelor de furnizare de prestari servicii specifice;

c¢) aproba planul anual de activitate pentru supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei
medicale;

d) asigura conditiile de implementare a prevederilor planului anual de activitate pentru supravegherea, prevenirea si
limitarea infectiilor asociate asistentei medicale;

e) efectueaza analiza anuald a indeplinirii obiectivelor planului de activitate;

f) verifica si aproba alocarea bugetului aferent deruldrii activitatilor din planul anual de activitate pentru
supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale;

g) se asigura de imbunatatirea continua a conditiilor de desfasurare a activitatilor de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale si a dotarii tehnico-materiale necesare evitarii sau diminuarii riscurilor;

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

1) delibereaza si decide, la propunerea Colegiului Medicilor din Romania, in urma sesizarii pacientilor sau in urma
situatii care au dus la lezarea drepturilor ori au prejudiciat starea de sanatate a asistatilor prin infectii asociate asistentei
medicale;

j) asigurd dotarea necesara organizarii §i functiondrii 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;

k) asigura conditiile de ingrijire la pacientii cu infectii/colonizari cu germeni multiplurezistenti.

Art. 23. Atributiile generale ale directorului medical/financiar-contabil/de ingrijiri sunt conform
O.M.S.Par. 1628/2007:
1. participa la elaborarea planului de dezvoltare a spitalului pe perioada mandatului, In baza propunerilor consiliului
medical;
2. participd la elaborarea, pe baza propunerilor consiliului medical, a planului anual de furnizare de servicii medicale al
spitalului;
3. propune managerului, In domeniul sau de responsabilitate, in vederea aprobarii:
a) numarul de personal, pe categorii si locuri de munca, in functie de reglementarile in vigoare;
b) organizarea concursurilor pentru ocuparea posturilor vacante, in urma consultarii cu sindicatele, conform legii;
4.participa la elaborarea regulamentului de organizare §i functionare, regulamentului intern §i organigramei spitalului, in
urma consultarii cu sindicatele, conform legii;
S.propune spre aprobare managerului si urmareste implementarea de masuri organizatorice privind imbunatatirea
calitatii serviciilor medicale si de ingrijire, a conditiilor de cazare, igiend si alimentatie, precum si de masuri de
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, conform normelor aprobate prin ordin al ministrului sanatatii
publice;
6.participa la elaborarea proiectului bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului, pe baza centralizarii de catre
compartimentul economico-financiar a propunerilor fundamentate ale conducatorilor sectiilor si compartimentelor din
structura spitalului;
7.urmareste, in domeniul sdu de responsabilitate, realizarea indicatorilor privind executia bugetului de venituri si
cheltuieli pe sectii si compartimente, asigurand sprijin sefilor de sectii si compartimente pentru incadrarea in bugetul
alocat;
8.analizeaza, in domeniul sdu de responsabilitate, propunerea consiliului medical privind utilizarea fondului de
dezvoltare, pe care il supune spre aprobare managerului;
9.asigura, in domeniul sdu de responsabilitate, monitorizarea §i raportarea indicatorilor specifici activitatii medicale,
activitatii de ingrijire, financiari, economici, precum s§i a altor date privind activitatea de supraveghere, prevenire si
control, pe care le prezintd managerului;
10.analizeaza, la propunerea consiliului medical, masurile pentru dezvoltarea si imbunatatirea activitatii spitalului, n
concordantd cu nevoile de servicii medicale si de ingrijiri ale populatiei, dezvoltarea tehnologiilor medicale, ghidurilor
si protocoalelor de practica medicale;
I1.participa la elaborarea planului de actiune pentru situatii speciale si asistenta medicald in caz de razboi, dezastre,
atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de crizd, in conformitate cu prevederile legale in vigoare;



12.1a propunerea consiliului medical, in domeniul sdu de responsabilitate, intocmeste, fundamenteaza si prezinta spre
aprobare managerului planul anual de achizitii publice, lista investitiilor si a lucrarilor de reparatii curente si capitale
care urmeaza sa se realizeze intr-un exercitiu financiar, in conditiile legii, si raspunde de realizarea acestora;
13.analizeaza trimestrial sau ori de céte ori este nevoie, in domeniul sdu de responsabilitate, modul de indeplinire a
obligatiilor asumate prin contracte i propune managerului masuri de imbunatatire a activitatii spitalului,
14.intocmeste, pentru domeniul sdu de responsabilitate, informari lunare, trimestriale si anuale cu privire la executia
bugetului de venituri si cheltuieli, pe care le analizeaza cu consiliul medical si le prezinta managerului spitalului;
15.participa la negocierea contractelor de furnizare de servicii medicale cu casele de asigurari de sénatate, in conditiile
legii;
16.participa lunar sau ori de cate ori este nevoie la sedintele comitetului director;
17.face propuneri privind structura organizatorica, reorganizarea, restructurarea si schimbarea sediului si a denumirii
spitalului;
18. participa la negocierea si stabilirea indicatorilor specifici de performantd ai managementului sectiei/laboratorului/
serviciului, care vor fi prevazuti ca anexa la contractul de administrare al sectiei/laboratorului/serviciului;
19. participd, anual, la programe de perfectionare profesionald organizate de Scoala Nationala de Sanatate Publica si
Management Sanitar;
20.raspunde 1n fata managerului spitalului public pentru indeplinirea atributiilor care ii revin;
21. participa la elaborarea raportului anual de activitate al spitalului.

Art. 24. Atributiile specifice ale directorului medical conform O.M.S.Par. 1628/2007 sunt:
1. in calitate de presedinte al consiliului medical coordoneaza si raspunde de elaborarea la termen a propunerilor privind
planul de dezvoltare a spitalului, planul anual de servicii medicale, planul anual de achizitii publice cu privire la
achizitia de aparatura si echipamente medicale, medicamente §i materiale sanitare, bugetul de venituri si cheltuieli;
2. monitorizeaza calitatea serviciilor medicale acordate la nivelul spitalului, inclusiv prin evaluarea satisfactiei
pacientilor, si elaboreaza, impreuna cu sefii de sectii, propuneri de imbunatatire a activitatii medicale;
3. aproba protocoale de practica medicala la nivelul spitalului §i monitorizeaza procesul de implementare a
protocoalelor si ghidurilor de practica medicala la nivelul intregului spital;
4. raspunde de coordonarea si corelarea activitatilor medicale desfasurate la nivelul sectiilor pentru asigurarea
tratamentului adecvat pentru pacientii internati;
5. coordoneaza implementarea programelor de sdnatate la nivelul spitalului;
6.intocmeste planul de formare si perfectionare a personalului medical, la propunerea sefilor de sectii, laboratoare si
servicii;
7. avizeaza utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitdti de cercetare medicald, in conditiile legii;
8. asigura respectarea normelor de etica profesionald si deontologie medicald la nivelul spitalului, colaborand cu
Colegiul Medicilor din Romania;
9. raspunde de acreditarea personalului medical al spitalului i de acreditarea activitatilor medicale desfasurate in spital,
in conformitate cu legislatia in vigoare;
10. analizeaza si ia decizii 1n situatia existentei unor cazuri medicale deosebite (de exemplu, cazuri foarte complicate
care necesitd o durata de spitalizare mult prelungita, morti subite etc.);
11. participa, alaturi de manager, la organizarea asistentei medicale in caz de dezastre, epidemii si in alte situatii
speciale, in conformitate cu prevederile legale in vigoare;
12. stabileste coordonatele principale privind consumul de medicamente si materiale sanitare la nivelul spitalului, in
vederea unei utilizari judicioase a fondurilor spitalului, prevenirii polipragmaziei si a rezistentei la medicamente;
13. supervizeaza respectarea prevederilor in vigoare referitoare la documentatia medicald a pacientilor tratati, asigurarea
confidentialitatii datelor medicale, constituirea arhivei spitalului;
14. raspunde de utilizarea in activitatea curenta, la toate componentele activitatilor medicale de preventie, diagnostic,
tratament si recuperare a procedurilor si tehnicilor prevazute in protocoalele unitatii, a standardelor de sterilizare si
sterilitate, asepsie si antisepsie, respectiv a normelor privind cazarea, alimentatia si conditiile de igiend oferite pe
perioada ingrijirilor acordate;
15. coordoneaza activitatea de informatica in scopul inregistrarii corecte a datelor in documentele medicale, gestionarii
si utilizarii eficiente a acestor date;
16. ia masurile necesare, potrivit dispozitiilor legale si contractului colectiv de munca aplicabil, pentru asigurarea
conditiilor corespunzatoare de munca, prevenirea accidentelor si imbolnavirilor profesionale.
17. utilizarea in activitatea curentd, la toate componentele activitatilor medicale de preventie, diagnostic, tratament si
recuperare, a procedurilor si tehnicilor prevazute in protocoalele unitatii, a standardelor de sterilizare si sterilitate,
asepsie §i antisepsie, respectiv a normelor privind cazarea, alimentatia si conditiile de igiena oferite pe perioada
ingrijirilor acordate;
18. pentru spitalele care nu indeplinesc conditiile legale de a avea director de ingrijiri, functia acestuia este preluatd de
directorul adjunct medical, care va avea aceleasi responsabilitati ca acesta.
19. coordoneaza activitatea medicald din cadrul ambulatoriului integrat spitalului, conform Ordinului nr. 39/2008;

in conformitate cu prevederile Ordinului M.S. nr. 1101/2016 privind aprobarea Normelor de supraveghere, prevenire
si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale in unitatile sanitare, Directorul Medical are urmatoarele atributii:

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

b) pentru spitalele care nu indeplinesc conditiile legale de a avea director de ingrijiri, functia acestuia este preluatd de
directorul medical, care va avea si responsabilitatile acestuia;



¢) raspunde de raportarea la timp a infectiilor asociate asistentei medicale §i 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 asistentei medicale;

f) controleaza si raspunde pentru derularea activitatilor proprii ale serviciului/compartimentului de prevenire a
infectiilor asociate asistentei medicale;

g) controleaza 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) organizeazd §i controleaza evaluarea imunizérii personalului impotriva HBV si efectuarea vaccindrilor
recomandate personalului din unitatea medicald respectiva (gripal, HBV, altele);
i) controleazd si raspunde de organizarea registrelor de expunere accidentald la produse biologice pe
sectii/compartimente si aplicarea corectd a masurilor.
Art. 25. Atributiile specifice Directorului financiar-contabil conform O.M.S.P. nr. 1628/2007, sunt
urmatoarele:
1. asigura si raspunde de buna organizare si desfagurare a activitatii financiare a unitatii, in conformitate cu dispozitiile
legale;
2. organizeaza contabilitatea 1n cadrul unitdtii, in confomitate cu dispozitiile legale, si asigura efectuarea corecta si la
timp a Inregistrarilor;
3. asigura intocmirea la timp si In conformitate cu dispozitiile legale a balantelor de verificare si a bilanturilor anuale si
trimestriale;
4. propune defalcarea pe trimestre a indicatorilor financiari aprobati in bugetul de venituri si cheltuieli;
5. asigura executarea bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului, urmarind realizarea indicatorilor financiari aprobati
si respectarea disciplinei contractuale si financiare;
6. participa la negocierea contractului de furnizare de servicii medicale cu casele de asigurari de sanatate;
7. angajeaza unitatea prin semnaturd alaturi de manager in toate operatiunile patrimoniale, avand obligatia, in conditiile
legii, de a refuza pe acelea care contravin dispozitiilor legale;
8. analizeaza, din punct de vedere financiar, planul de actiune pentru situatii speciale prevazute de lege, precum si
pentru situatii de criza;
9. participa la organizarea sistemului informational al unitatii, urmarind folosirea cat mai eficientd a datelor
contabilitatii;
10. evalueaza, prin bilantul contabil, eficienta indicatorilor specifici;
11. asigura indeplinirea, in conformitate cu dispozitiile legale, a obligatiilor unitatii catre bugetul statului, trezorerie si
terti;
12. asigura plata integrala si la timp a drepturilor banesti cuvenite personalului Incadrat in spital;
13. asigura intocmirea, circuitul si pastrarea documentelor justificative care stau la baza inregistrarilor in contabilitate;
14. organizeaza 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;
15. ia masuri pentru prevenirea pagubelor si urmareste recuperarea lor;
16. asigurd aplicarea dispozitiilor legale privitoare la gestionarea valorilor materiale si ia masuri pentru tinerea la zi si
corecta a evidentelor gestionarii;
17. raspunde de indeplinirea atributiilor ce revin biroului financiar-contabilitate cu privire la exercitarea controlului
financiar preventiv si al asigurdrii integritatii patrimoniului;
18. indeplineste formele de scadere din evidentd a bunurilor de orice fel, in cazurile si conditiile prevazute de
dispozitiile legale;
19. impreund cu directorul/biroul administrativ intocmeste si prezinta studii privind optimizarea masurilor de buna
gospodarire a resurselor materiale si banesti, de prevenire a formarii de stocuri peste necesar, in scopul administrarii cu
eficientd maxima a patrimoniului unitatii si a sumelor Incasate in baza contractului de furnizare servicii medicale;
20. organizeaza si ia masuri de realizare a perfectiondrii pregétirii profesionale a cadrelor financiar-contabile din
subordine;
21. organizeaza la termenele stabilite si cu respectarea dispozitiilor legale inventarierea mijloacelor materiale in unitate.
22. exercita controlul ierarhic operativ curent asupra activitatilor supuse acestui control;
23. participa la elaborarea B.V.C. si raspunde de intocmirea acestuia si inaintarea catre A.S.P. pentru avizare, in termen
de 10 zile de la semnarea contractului cu C.J.A.S. Calarasi;
24. propune, in urma analizei necesarului de dotéri cu aparaturd medicala cu medicii sefi de sectie — lista de dotéri si
investitii ce urmeaza a se realiza;
25. raspunde de modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin contracte si ia masuri de imbunatatire a activitatii
spitalului;
26. raspunde de realizarea de venituri proprii din diverse activitatii, altele decat cele din contractele incheiate cu
C.J.A.S. Calarasi.
27. planificarea bugetara in conformitate cu planul de activitate aprobat;
28. derularea achizitiilor si platilor in conformitate cu legislatia;
29. evaluarea prin bilantul contabil al eficientei indicatorilor specifici.



30. indeplineste atributiile prevazute de legislatia In vigoare privind prevenirea si controlul infectiilor nosocomiale la
nivelul spitalului (Ordinul M.S.P. nr. 916/2006 privind aprobarea Normelor de supraveghere, prevenire si control al
infectiilor nosocomiale in unitéatile sanitare).
in conformitate cu prevederile Ordinului M.S. nr. 1101/2016 privind aprobarea Normelor de supraveghere,
prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale in unitatile sanitare, Directorul Financiar-Contabil are
urmatoarele atributii:
a) raspunde de planificarea bugetara in conformitate cu planul de activitate aprobat;

b) raspunde de asigurarea intocmai si la timp a necesarului de materiale si consumabile necesare implementarii

procedurilor si protocoalelor de limitare a infectiilor asociate asistentei medicale.
Art. 26. Atributiile specifice Directorului de ingrijiri, conform O.M.S.P nr. 1628/2007 sunt urmatoarele:

1. controleaza, prin sondaj, indeplinirea atributiilor prevazute in fisa postului de catre asistentii medicali sefi, asistentii
medicali si personalul auxiliar;

2. organizeaza ntalniri de lucru cu asistentii medicali sefi de sectie/compartimente;

3. monitorizeaza calitatea serviciilor de ingrijire acordate, inclusiv prin evaluarea satisfactiei pacientilor si ia masuri
pentru imbunatatirea acesteia;

4. monitorizeaza procesul de implementare a ghidurilor si protocoalelor de practica elaborate de Ordinul Asistentilor
Medicali si Moaselor din Romania si aprobate de Ministerul Sanatatii Publice;

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

6. analizeaza cererile si avizeaza participarea personalului din subordine la programele de educatie medicala continua
organizate 1n afara institutiei,

7. colaboreaza cu Ordinul Asistentilor Medicali si Moaselor din Romania, cu institutiile de invataimant si cu alte
institutii acreditate la realizarea programelor de perfectionare pentru asistentii medicali;

8. controleaza modul de desfasurare a pregatirii practice a viitorilor asistenti medicali;

9. controleazd modul cum se asigurda bolnavilor internati un regim rational de odihnd, de servire a mesei, de igiena
personald, de primire a vizitelor si pastrarea legaturii acestora cu familia;

10. analizeaza criteriile de majorare a salariilor, de acordare a salariilor de merit si a premiilor pentru asistentii medicali
si personalul auxiliar, in functie de criteriile stabilite de comisia mixta patronat-sindicat;

11. participa la activitatile organizatiilor profesionale si/sau sindicale ale asistentilor medicali si moaselor, la solicitarea
acestora;

12. analizeaza si participa la solutionarea sanctiunilor propuse pentru personalul din subordine;
13. ia masuri pentru buna functionare a serviciului social, dietetica si a biroului de internari;

14. asigurda masurile necesare pentru cunoasterea de citre intregul personal din subordine a regulilor de etica
profesionala;

15. ia masuri pentru cunoasterea si respectarea comportamentului igienic si ale regulilor de tehnicad asepticd de catre
personalul din subordine;

16. aprobad programul de activitate lunar al asistentilor medicali, personalului auxiliar si programarea concediilor de
odihna;

17. ia masuri pentru respectarea de catre vizitatori a normelor de igiena (portul echipamentului, evitarea aglomerarii in
saloane);

18. asigura masurile necesare pentru cunoasterea de citre personalul din subordine a reglementarilor legale privind
normele generale de sanatate si securitate in muncd, regulamentul de organizare si functionare al spitalului,
regulamentul de ordine interioara, normele privind prevenirea si combaterea infectiilor nosocomiale si normelor privind
gestionarea deseurilor provenite din activitatile medicale;

19. asigura masurile necesare pentru cunoasterea de catre asistentii medicali si moase a legislatiei privind exercitarea
profesiilor de asistent medical si moasa.

in conformitate cu prevederile Ordinului M.S. nr. 1101/2016 privind aprobarea Normelor de supraveghere,
prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale in unititile sanitare, Directorul de Ingrijiri are
urmatoarele atributii:

a) prelucreaza procedurile si protocoalele de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale elaborate de
serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale cu asistentele sefe de sectie si raspunde
de aplicarea acestora;

b) raspunde de implementarea si respectarea precautiunilor standard si specifice la nivelul unitatii sanitare;
¢) raspunde 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;



N

e =N I NGV

f) propune directorului economic/financiar-contabil planificarea aproviziondrii cu materiale necesare prevenirii
infectiilor asociate asistentei medicale, elaborata de sectiile spitalului, cu aprobarea sefului serviciului/coordonatorului
compartimentului 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 bucétaria dietetica, lactariu, biberonerie etc.;
h) supravegheaza si controleaza calitatea prestatiilor efectuate la spalatorie;

i) constatd si raporteaza serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si
managerului spitalului deficiente de igiend (alimentare cu apd, instalatii sanitare, incalzire) si ia masuri pentru
remedierea acestora;

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

k) 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/coordonatorul
compartimentului de prevenire a infectiilor asociate ingrijirilor medicale;

1) instruieste personalul din subordine privind autodeclararea imbolnavirilor si urmareste realizarea acestei proceduri;
m) semnaleaza medicului sef de sectie cazurile de boli transmisibile pe care le observa 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 spitalului;

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

p) instruieste asistentele-sefe asupra echipamentului de protectie si comportamentului igienic, precum si 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 asigura de implementarea acestora;

r) raspunde de Intocmirea si completarea registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistentei medicale pe sectii si
pe unitatea sanitard;

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

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

Art. 27. (1) iIn cadrul spitalului functioneazi Consiliul medical format din medicii sefi de sectie, laboratoare,
compartimente, farmacie §i directorul de ingrijiri, condus de directorul medical in calitate de presedinte.
(2)Componenta Consiliului medical este stabilitd prin dispozitia Managerului.
(3) Principalele atributii ale consiliului medical sunt urmatoarele:
imbunatatirea standardelor clinice si a modelelor de practica in scopul acordarii de servicii medicale de calitate in
scopul cresterii gradului de satisfactie a pacientilor;
monitorizarea si evaluarea activitatii medicale desfasurate in spital in scopul cresterii performantelor profesionale si
utilizarii eficiente a resurselor alocate;
elaborarea proiectului de plan de achizitii al spitalului in limita bugetului estimat;
intarirea disciplinei economico-financiare.
evalueaza necesarul de servicii medicale al populatiei deservite de spital si face propuneri pentru elaborarea:
planului de dezvoltare a spitalului, pe perioada mandatului;
planului anual de furnizare de servicii medicale al spitalului;

planului anual de achizitii publice, cu privire la achizitia de aparaturd si echipamente medicale, medicamente si
materiale sanitare;
6. face propuneri comitetului director in vederea elaborarii bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului;
7. participa la elaborarea regulamentului de organizare si functionare §i a regulamentului intern ale spitalului;
8. desfasoara activitate de evaluare si monitorizare a calitatii i eficientei activitatilor medicale desfasurate in spital,
inclusiv:
evaluarea satisfactiei pacientilor care beneficiaza de servicii in cadrul spitalului sau in ambulatoriul acestuia;

monitorizarea principalilor indicatori de performanta in activitatea medicala;

prevenirea si controlul infectiilor nozocomiale.
Aceste activitati sunt desfagurate in colaborare cu nucleul de calitate, nucleul DRG si cu compartimentul de
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale de la nivelul spitalului;
9. stabileste reguli privind activitatea profesionald, protocoalele de practica medicald la nivelul spitalului si
raspunde de aplicarea si respectarea acestora;
10.elaboreaza planul anual de imbunatatire a calitatii serviciilor medicale furnizate de spital, pe care il supune spre
aprobare directorului general;
11. inainteazad directorului general propuneri cu caracter organizatoric pentru Imbundtatirea activitatilor medicale
desfasurate la nivelul spitalului;
12. evalueaza necesarul de personal medical al fiecdrei sectii/laborator si face propuneri comitetului director pentru
elaborarea strategiei de personal a spitalului;



13 evalueaza necesarul liniilor de garda si face propuneri directorului general cu privire la structura §i numarul
acestora la nivelul spitalului, dupa caz;

14. participa la stabilirea fiselor posturilor personalului medical angajat;

15. inainteaza directorului general propuneri pentru elaborarea planului de formare si perfectionare continua a
personalului medico-sanitar;

16. face propuneri si monitorizeaza desfasurarea activitatilor de educatie si cercetare medicald desfagurate la nivelul
spitalului, in colaborare cu institutiile acreditate;

17 reprezinta spitalul in relatiile cu organizatii profesionale din tard si din strdinatate si faciliteaza accesul
personalului medical la informatii medicale de ultima ora;

18. asigura respectarea normelor de etica profesionala si deontologie medicala la nivelul spitalului, colaborand cu
Colegiul Medicilor din Romania;

19. raspunde de acreditarea personalului medical al spitalului si de acreditarea activitatilor medicale desfasurate in
spital, in conformitate cu legislatia in vigoare;

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

21. participa, alaturi de directorul general, la organizarea asistentei medicale n caz de dezastre, epidemii si in alte
situatii speciale;

22. stabileste coordonatele principale privind consumul medicamentelor la nivelul spitalului, in vederea unei utilizari
judicioase a fondurilor spitalului, prevenirii polipragmaziei si a rezistentei la medicamente;

23. supervizeaza respectarea prevederilor in vigoare, referitoare la documentatia medicald a pacientilor tratati,
asigurarea confidentialitatii datelor medicale, constituirea arhivei spitalului;

24. avizeaza utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitati de cercetare medicala, in conditiile legii;
25. analizeaza si solutioneaza sugestiile, sesizarile si reclamatiile pacientilor tratati in spital, referitoare la activitatea
medicala a spitalului;
26. elaboreaza raportul anual de activitate medicala a spitalului, in conformitate cu legislatia in vigoare.
27. iImbunatatirea standardelor clinice si a modelelor de practica in scopul cresterii gradului de satisfactie a
pacientilor;

Art. 28. (1) Conform Legii nr. 95/2006 cu modificarile si completarile ulterioare precum si ale Ordinului M.S. nr.
1502/2016 pentru pentru aprobarea componentei si a atributiilor Consiliului etic care functioneaza in cadrul spitalelor
publice, la nivelul Spitalului Judetean de Urgenta ,, Dr. Pompei Samarian” Calarasi, fiinteaza Consiliul etic.

(2) Consiliul etic este format din:
a) 4 reprezentanti alesi ai corpului medical al spitalului;
b) 2 reprezentanti alesi ai asistentilor medicali din spital;
¢) un reprezentant ales al asociatiilor de pacienti.
Consilierul juridic va asigura suportul legislativ pentru activitatea Consiliului etic al spitalului.
Secretarul Consiliului etic este un angajat cu studii superioare, desemnat prin decizia managerului.
Art.29. Atributiile Consiliului etic sunt urmatoarele:

a) promoveaza valorile etice medicale si organizationale in randul personalului medico-sanitar, auxiliar si
administrativ al spitalului;

b) identificd si analizeaza vulnerabilitatile etice si propune managerului adoptarea si implementarea masurilor de
preventie a acestora la nivelul spitalului;

¢) primeste din partea managerului spitalului sesizarile adresate direct Consiliului etic si alte sesizdri transmise
spitalului care contin spete ce cad in atributiile Consiliului;

d) analizeaza, cu scopul de a determina existenta unui incident de etica sau a unei vulnerabilitati etice, spetele ce
privesc:

(1) cazurile de incélcare a principiilor morale sau deontologice in relatia pacient - cadru medico-sanitar si auxiliar
din cadrul spitalului, prevazute in legislatia specifica;

(i) incélcarea drepturilor pacientilor de catre personalul medico-sanitar si auxiliar, prevazute in legislatia specifica;
(ii1) abuzuri savarsite de catre pacienti sau personalul medical asupra personalului medico-sanitar si auxiliar,
prevazute in legislatia specifica;
(iv) nerespectarea demnitatii umane;
€) emite avize etice, ca urmare a analizei situatiilor definite de lit. d);
f) sesizeaza organele abilitate ale statului ori de cate ori considera cad 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 considerad cd aspectele unei spete pot face obiectul unei situatii de
malpraxis;
h) asigurd informarea managerului si a Compartimentului de integritate din cadrul Ministerului Sanatatii privind
continutul avizului etic. Managerul poarta raspunderea punerii in aplicare a solutiilor stabilite de avizul etic;
1) 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 si anual de secretarul Consiliului etic;
1) analizeaza rezultatele implementarii mecanismului de feedback al pacientului;
m) analizeaza 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 drepturilor pacientilor si
oferd un aviz consultativ comisiei de eticd din cadrul spitalului, pentru fiecare studiu clinic desfasurat in cadrul
spitalului;
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o) ofera, la cerere, consiliere de eticd pacientilor, apartinatorilor, personalului medico-sanitar si auxiliar.

Art 30. Comitetul de securitate si sidnitate in muncd functioneazd in conformitate cu legislatia in
vigoare(Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii , cu modificarile si completarile ulterioare;O.M.S.P. nr.
921/2006 privind stabilirea atributiilor Comitetului Director din cadrul spitalului public ; Legea nr. 319/2006 cu
modificdrile si completarile ulterioare, a securitdtii si sanatitii In munca. H.G. nr. 1425/2006 cu modificarile si
completdrile ulterioare pentru aprobarea Normelor metodologice de aplicare a prevederilor Legii securitatii i sanatatii
in munca nr. 319/2006 ; H.G.nr. 355/2007 cu modificdrile si completarile ulterioare privind supravegherea sanatatii
lucratorilor).

Desemnarea nominald a membrilor Comitetului de securitate si sanatate in munca s-a propus si stabilit de catre
Comitetul Director al spitalului, iar numirea membrilor Comitetului de securitate si sanatate in munca s-a stabilit prin
decizie internd a Managerului.

Comitetului de securitate si sanatate in munca are urmatoarea componenta:
Presedinte -Manager

Membrii: - Director ingrijiri

Sef serviciu R.U.N.O.S.

Medic de medicina muncii

Serviciu SSM PSI Protectia muncii

Reprezentant sindicat

Secretar-cadru tehnic PSI

Art. 31. (1) La nivelul spitalului, s-a constituit Comitetul de securitate si sanitate in munca cu scopul de a
asigura implicarea salariatilor la elaborarea si aplicarea deciziilor in domeniul protectiei muncii, avind componenta
stabilita prin decizia conducerii unitatii.

Art. 32. (2) Atributiile Comitetului de securitate si sanatate in munca stabilite si aprobate in conformitate
cu legislatia specifica:
aproba programul anual de securitate si sanatate in munca ;

urmareste aplicarea acestui program, inclusiv alocarea mijloacelor necesare prevederilor lui §i eficienta acestora din
punct de vedere al imbunatatirii conditiilor de munca;

urmareste modul in care se aplica si se respectd reglementarile legale privind securitatea i sdndtatea In munca;
analizeaza factorii de risc de accidentare si imbolnavire profesionala, existenti la locurile de munca;

analizeaza propunerile salariatilor privind prevenirea accidentelor de munca si a imbolnavirilor profesionale, precum si
pentru imbunatatirea conditiilor de munca;

efectueaza cercetari proprii asupra accidentelor de munca si imbolnavirilor profesionale;
efectueaza inspectii proprii privind aplicarea si respectarea normelor de securitate si sandtate in munca;
informeaza inspectoratele de protectie a muncii despre starea protectiei muncii in propria unitate;

realizeaza cadrul de participare a salariatilor la luarea unor hotarari care vizeazd schimbari ale procesului de productie
( organizatorice, tehnologice, privind materiile prime utilizate, etc..), cu implicatii in domeniul protectiei muncii;

. dezbate raportul, scris, prezentat Comitetului de securitate si sandtate in munca de catre conducatorul unitatii cel putin o

data pe an, cu privire la situatia securitatii §i sanatatii in munca, actiunile care au fost intreprinse si eficienta acestora in
anul incheiat precum si programul de protectie a muncii pentru anul urmator; un exemplar din acest raport trebuie
prezentat inspectoratului teritorial de protectie a muncii dupa aprobare;

verifica aplicarea normativului-cadru de acordare si utilizare a echipamentului individual de protectie, tindnd seama de
factorii de risc identificati;

verifica reintegrarea sau mentinerea in munca a salariatilor care au suferit accidente de munca ce au avut ca efect
diminuarea capacitatii de munca;

asigura implicarea salariatilor la elaborarea si aplicarea deciziilor in domeniul protectiei muncii;

comitetul de securitate si sanatate in muncad coordoneaza masurile de securitate si sanatate Tn muncad si in cazul
activitatilor care se desfasoara temporar, cu o durata mai mare de 3 luni;

asigura angajatilor instructajul si protectia angajatilor sai in ceea ce priveste securitatea si sanatate in munca/P.S.1. si
medicina muncii

asigura instructajul privind prevenirea, depistarea, dispensarizarea bolilor profesionale si a bolilor legate de profesie,
precum si mentinerea sanatatii si a capacitdtii de munca a lucratorilor conform H.G.R. nr. 355/2007 modificarile si
completarile ulterioare privind supravegherea sanatatii lucratorilor

propune/implementeaza masurile necesare ce vizeaza in primul rand asigurarea sanatatii si securitdtii in munca a
lucratorilor, precum si ameliorarea conditiilor de munc;

cerceteaza accidentele de munca si consemneaza intr-un proces-verbal care sa prevada cauzele, imprejurdrile, normele
de protectie a muncii care nu au fost respectate, persoanele raspunzatoare de aceste nerespectari, sanctiunile aplicate,
masurile ce trebuie luate pentru prevenirea altor accidente si Inregistrarea accidentului,

evalueaza/implementeaza organizarea locurilor de munca in asa fel incat sa garanteze securitatea si sanatatea salariatilor
in conformitate cu circuitele functionale ale spitalului

organizeaza controlul permanent al starii materialelor, utilajelor si substantelor folosite in procesul muncii in scopul
asigurarii sanatatii i securitatii salariatilor.
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asigura conditiile de acordare a primului ajutor in caz de accidente de muncd, pentru crearea conditiilor de
preintampinare a incendiilor, precum si pentru evacuarea salariatilor in situatii speciale si in caz de pericol iminent.

propune Mananagerului/Comitetului director , sa solicite organismelor competente, contra cost, analize si expertize
asupra unor produse, substante sau preparate considerate a fi periculoase, pentru a cunoaste compozitia acestora si
efectele pe care le-ar putea produce asupra organismului uman.

urmareste sa se asigure echipamentul de protectie obligatoriu de catre angajator, potrivit H.G. nr. 1.048/2006 privind
cerintele minime de securitate si sanatate pentru utilizarea de catre lucratori a echipamentelor individuale de protectie la
locul de munca.

evalueaza si monitotizeaza sanatatea lucratorilor prin examinarea medicald gratuitd si completa a salariatilor, la cererea
acestora, potrivit Hotararii nr. 355/2007 modificarile si completérile ulterioare privind supravegherea sanatatii
lucratorilor care stabileste cerintele minime pentru supravegherea sanatétii lucratorilor fata de riscurile pentru

securitate §i sandtate, pentru prevenirea imbolnavirii lucratorilor cu boli profesionale cauzate de agenti nocivi chimici,
fizici, fizico-chimici sau biologici, caracteristici locului de munca, precum s§i a suprasolicitarii diferitelor organe sau
sisteme ale organismului in procesul de munca.

asigura cadrul organizatoric pentru instruirea si testarea salariatilor, cu privire la normele si instructiunile de protectia
muncii prin Comitetul de securitate si sanatate in munca si lucratori desemnati cu atributii

face instructajul si protectia angajatilor in ceea ce priveste securitatea si sanatate in munca/P.S.1. si medicina muncii -
solicita investigatii si examene medicale de specialitate pentru locurile de munca si activitatile cu expunere la factori de
risc profesional pe langa anamneza medicald profesionald si neprofesionald , examenul clinic general si examenele
medicale clinice si paraclinice - ia masurile necesare pentru protejarea securitatii i sanatatii salariatilor,

inclusiv pentru activitatile de prevenire a riscurilor profesionale, de informare §i pregétire, precum si pentru punerea in
aplicare a organizarii protectiei muncii si mijloacelor necesare acesteia.

evalueaza riscul pe categorii de locuri de munca si activitati prestate.

asigura instructajul/ implementarea/respectarea/ aplicarea precautiunilor universale prevazute in Ordinul M.S. nr.
1101/2016 privind aprobarea Normelor de supraveghere, prevenire si control al infectiilor asociate asistentei medicale
in unitatile sanitare.

asigura respectarea principiilor O.U.G. nr. 195/2005 cu modificarile si completarile ulterioare privind protectia
mediului, prin prevenirea si controlul integrat al poludrii prin utilizarea celor mai bune tehnici disponibile pentru
activitatile cu impact semnificativ asupra mediului.

(3) Comitetul de securitate si sanatate in munca coordoneaza masurile de securitate i sandtate In munca si in
cazul activitatilor care se desfasoara temporar, cu o durata mai mare de 3 luni.

Avand in vedere vacantarea posturilor specifice SSM PSI din cadrul Spitalului Judetean de Urgenta” Dr.
Pompei Samarian” Calarasi precum si prevederile legale, incepand cu data de 1.05.2017 s-a incheiat Contract de
prestari servicii SSM-PSL

Art. 33. (1) In vederea monitorizirii permanente a calititii serviciilor medicale furnizate asiguratilor, la nivelul
Spitalului Judetean de Urgenta ,, Dr. Pompei Samarian” Calarasi, functioneazd Unitatea de control intern — Nucleu
de calitate.

Nucleul de calitate functioneaza in conformitate cu Legea nr. 95/2006 cu modificarile si completarile ulterioare
privind reforma in domeniul sanatatii; O.M.S.P. nr. 921/2006 privind stabilirea atributiilor Comitetului Director din
cadrul spitalului public; Componenta si atributiile Nucleului de calitate au fost stabilite si aprobate in sedinta
Comitetului director si au fost stabilite prin decizie interna a Managerului.

(2) Componenta Nucleului de calitate, este aprobata prin dispozitia Managerului.
(3) Nucleul de calitate functioneaza, conform Metodologiei de lucru elaboratd prin Ordinul comun nr.
559/874/4017/2001 al C.N.A.S., Ministerului Sanatatii si Colegiul medicilor, avand ca scop:

- monitorizarea permanenta a calitatii serviciilor medicale stabilite prin ordinul sus mentionat;
- respectarea criteriilor de calitate a serviciilor medicale furnizate asiguratilor;

- elaborarea propunerilor de imbunatatire;

- raportarea trimestriala a indicatorilor de calitate;

- organizarea de anchete de evaluare a satisfactiei asiguratilor.
(4) Nucleul de calitate se supune controlului extern, realizat de o comisie formatd din reprezentanti ai
C.J.A.S. Cilarasi, ai Directiei de Sanatate Publica Calarasi si ai Colegiului Medicilor Calarasi.
Art. 34. Nucleul de calitate are urmatoarele obiective:

-Evaluarea activitatii din punct de vedere al calitatii servicilor medicale si de ingrijiri

-Eficientizarea activitatii , urmarind imbunatatirea continua a calitatii

-Modificarea comportamentului personalului institutului , prin cresterea atentiei acordate pacientului

-Evaluarea satisfactiei pacientului

-Identifica si defineste indicatorii de calitate

-Stabileste intervalul de timp pentru care se calculeaza si se raporteaza indicatorii de calitate

-Proiectarea sistemului informational

- Pregatirea personalului implicat

-Implementarea mecanismului managerial de evaluare a calitatii serviciilor medicale

-Analiza indicatorilor comparativ cu nivelele medii in vederea identificarii si solutionarii problemelor
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Elaborarea raportului asupra calitdtii serviciilor medicale furnizate ce va fi prezentat Consiliului
medical/Comitetului director spre informare si propune masurile corective ce trebuiesc luate in cazul neconformitatilor
-Activitatile nucleului de calitate determina si coordoneaza politica generala a calitatii;

Nucleul de calitate se va intruni ori de cate ori este nevoie dar nu mai putin o data pe trimestru.
Propunerile/masurile consemnate in procesele verbale ale sedintelor Nucleului de calitate vor fi inaintate spre
analizd/aprobare Consiliului medical/Comitetului director

Art. 35. Atributiile Nucleului de calitate sunt:
l.implementarea de masuri organizatorice privind imbunatatirea calitatii actului medical, a conditiilor de cazare, igiena
si alimentatie,
2.desfasoara activitate de evaluare si monitorizare a calitatii i eficientei activitatilor medicale desfagurate in spital,
3.analizeaza sugestiile pacientilor tratati in spital, referitoare la activitatea medicala a spitalului
4.analiza cazuisticii abordate
5.analiza ratei de utilizare a paturilor la nivel de sectii si pe intreg spitalul
6.analiza ratei de morbiditate
7.analiza duratei medii de spitalizare
8.analiza numarului de urgente din totalul pacientilor prezentati
9.analiza corectitudinii completarii documentelor medicale justificative cerute de lege si existenta lor
10.evaluarea gradului de satisfactie al pacientilor
11.analiza numarului de infectii nozocomiale si frecventa infectiilor nozocomiale si evalueaza factorii de risc
12.Nucleul de calitate se ocupa cu implementarea si dezvoltarea mecanismului de monitorizare a calitatii ingrijirilor
medicale in raport cu indicatorii activitatii clinice si financiari.
13.identifica, clasifica si determina indicatorii de calitate;
14.dezvolta sistemele care asigura furnizarea serviciilor in sensul satisfacerii cerintelor pacientilor;
15.asigura calitatea cu scopul ca serviciile sa indeplineasca sau sa depaseasca asteptarile pacientilor;
16.desfasoara activitatile prevazute in planul calitatii aprobat de catre Comitetul Director si se incadreaza in cheltuielile
aprobate pentru implementarea sistemului de management al calitatii;
17.coordoneaza activitatile de analiza a neconformitatilor constatate si propune Managerului/ Comitetului Director,
actiunile corective;

Art. 36. (1) Comisia de analizi, Diagnostic Related Group-D.R.G., din cadrul Spitalului Judetean de
Urgentd ,, Dr. Pompei Samarian”Calarasi functioneaza in conformitate cu Legea nr. 95/2006 cu modificérile si
completdrile ulterioare privind reforma in domeniul sanatatii; O.M.S.P. nr. 921/2006 privind stabilirea atributiilor
Comitetului Director din cadrul spitalului public ; Ordinul Casei Nationale a Asigurarilor de Sanatate nr. 840 /2018
privind aprobarea regulilor de confirmare din punctul de vedere al datelor clinice si medicale la nivel de pacient pentru
cazurile spitalizate in regim de spitalizare continud si de zi, precum si a metodologiei de evaluare a cazurilor
neconfirmate din punctul de vedere al datelor clinice si medicale pentru care se solicita reconfirmarea si a Contractului-
cadru privind conditiile acordarii asistentei medicale in cadrul sistemului de asigurari sociale de sanatate. Componenta
si atributiile Comisiei de analiza D.R.G. au fost stabilite si aprobate in sedinta Comitetului director. Componenta
nominala a comisiei a fost propusa de fiecare sef de sectie in scris si s-a stabilit prin decizie interna a managerului

(2) Comisia de analiza Diagnostic Related Group-D.R.G., este formata din:

Presedinte- Director medical

Vicepresedinte — medic primar chirurg

Membrii :

— medic primar medicina interna

— medic primar ortopedie - traumatologie

— medic primar obstetrica ginecologie

-medic primar pediatrie

- sef serviciu statistica-informatica medicala

Secretar : referent de specialitate statistica medicala
(3) Comisia D.R.G. se intruneste ori de cate ori este nevoie, in functie de specificul cazurilor, dar nu mai putin de o data
pe trimestru.

(4) Propunerile consemnate in procesele verbale ale sedintelor Comisiei D.R.G., sunt inaintate spre analiza Consiliului
medical.

Art. 37. Atributiile Comisiei de analiza, Diagnostic Related Group-D.R.G., sunt urmatoarele :
analiza corectitudinii codificarii in sistem D.R.G.;
colaborare cu persoanele/firma implicata in auditarea pentru sistemul D.R.G.;
implementarea masurilor i corecturilor sugerate de auditorul D.R.G.;
prelucrarea si sistematizarea problemelor ivite la nivel de sectii §i compartimente si transmiterea lor spre rezolvare
auditorului D.R.G.;
instruirea permanentd a personalului medical implicat in codificarea in sistem D.R.G.;
corectarea si completarea datelor necompletate din foile de observatie pentru obtinerea unui procentaj maxim pentru
cazul respectiv in sistem D.R.G.;
implementarea sistematizarea, prelucrarea si evaluarea masurilor pentru cresterea numarului cazurilor care beneficiaza
de spitalizare de o zi, in conformitate cu Ordinul C.N.A.S. nr. 412/2016 privind aprobarea regulilor de confirmare din
punctul de vedere al datelor clinice si medicale la nivel de pacient pentru cazurile spitalizate In regim de spitalizare
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continua §i de zi, precum si a metodologiei de evaluare a cazurilor neconfirmate din punctul de vedere al datelor clinice
si medicale pentru care se solicitd reconfirmarea

imbunatatirea calitatii codificarii in sistem D.R.G. la nivel de sectii;
urmarirea concordantei intre indicele de concordanta a diagnosticului la internare, cu diagnosticul la externare;

evaluarea indicelui de complexitate a cazurilor si a procentului pacientilor cu interventii chirurgicale din totalul
pacientilor externati din sectiile cu profil chirurgical;

verifica modul de stabilire pentru fiecare boala in parte si pentru fiecare manopera, prin sonda;.

Art. 38. (1) Avand in vedere necesitatea optimizarii consumului de medicamente, precum si folosirea
judicioasa a fondurilor banesti destinate medicamentelor, la nivelul spitalului functioneazd Comisia medicamentului
(comisia privind supravegherea controlului legalitatii consumului de medicamente).

(2) Comisia medicamentului functioneaza in conformitate Legea nr. 95/2006 cu modificarile si completarile
ulterioare privind reforma in domeniul sanatatii ,Legea nr.266/2008 a farmaciei (r2) cu modificarile si completarile
ulterioare, O.M.S.nr.962/2009 cu modificarile si completarile ulterioare pentru aprobarea Normelor privind infiintarea ,
organizarea §i functionarea farmaciilor si drogheriilor ; O.M.S.P. nr. 921/2006 privind stabilirea atributiilor Comitetului
Director din cadrul spitalului public, Componenta si atributiile Comisiei medicamentului au fost stabilite si aprobate in
sedinta Comitetului director, membri fiind desemnati de catre fiecare sef de sectie.

(3) Componenta Comisiei medicamentului, este aprobata prin decizie a managerului.

(4) Atributiile Comisiei medicamentului sunt stabilite prin decizie de catre manager, respectiv:
stabileste coordonatele principale privind consumul de medicamente §i materiale sanitare la nivelul spitalului , in
vederea utilizarii judicioase a fondurilor spitalului, prevenirii polipragmaziei si a rezistentei la medicamente;
stabileste prioritatile in ceea ce privete politica de achizitii de medicamente/materiale sanitare.

necesarul si prioritatile se vor stabili in baza propunerilor facute de Comisia- medicamentului, avizata in aceasta
privinta , propuneri ce vor fi inaintate spre aprobare catre Consiliul medical.
stabilirea unei liste de medicamente de baza obligatorii, care sd fie In permanentd accesibile In farmacia spitalului,
specifice fiecarei sectii, determinata pe rationalitatea incidentei cazuisticii generale pentru rationalizarea si
eficientizarea utilizarii lor in practica medicala.
stabilirea unei liste de medicamente care se achizitioneaza doar in mod facultativ, pentru cazuri bine selectionate si
documentate medical.
analiza referatelor de necesitate trimise de Manager/Director medical, In vederea aprobarii si avizarii lor de cétre
medicii specialisti pe profilul de actiune al medicamentului solicitat.
verificarea continua a stocului de medicamente/materiale sanitare de baza, pentru a preveni disfunctiile in asistenta
medicala;
verificarea ritmicd a cheltuielilor pentru medicamente/materiale sanitare si analiza lor in functie de raportarea lunara a
situatiei financiare;
elaborarea de ghiduri terapeutice pe profiluri de specialitate medicala bazate pe bibliografie nationala si internationald
si pe conditiile locale/cand se va impune;
comisia poate solicita rapoarte periodice de la sefii de sectie privind administrarea de medicamente in functie de
incidenta diferitelor afectiuni §i consumul de materiale sanitare;
comisia poate dispune intreruperea administrarii de medicamente cu regim special in cazul cand acel tratament se
considera inutil.
referatele de urgentd pentru medicamente/materiale sanitare , se vor centraliza lunar de catre compartimentul de achizitii
publice si vor fi inaintate comisiei medicamentului pentru analizarea oportunitatii introducerii lor in necesaul estimativ;
Comisia medicamentului poate analiza oricdnd necesarul si oportunitatea achizitiei de medicamente/materiale sanitare,
urmand a face propuneri consiliului medical vizand eficienta utilizarii fondurilor publice.
inainteazd Consiliului medical propuneri pentru intocmirea/introducerea in planul anual de achizitii publice de
medicamente si materiale sanitare a necesarului fundamentat in urma evaluarii si analizei cazuisticii.
Cvorumul de lucru al Comisiei medicamentului este de jumatate plus unu din numarul total al membrilor, iar deciziile
se iau cu jumatatea simpla a celor prezenti

Art. 39. (1) Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, din Spitalul Judetean de
Urgentd ,, Dr. Pompei Samarian”Célarasi functioneaza in conformitate cu actele normative in vigoare(Legea nr.
95/2006 cu modificarile si completarile ulterioare privind reforma In domeniul sanatatii, ale Ordinului Ministrului
Sanatatii Publice nr. 921/2006 privind stabilirea atributiilor Comitetului director din cadrul spitalului public, ale
Ordinului Ministrului Sanatatii nr. 1101/2016 privind aprobarea Normelor de supraveghere, prevenire si limitare a
infectiilor asociate asistentei medicale in unitatile sanitareile sanitare; ale Ordinului Ministrului Sanatatii nr. 961/2016
cu modificdrile si completdrile ulterioare pentru aprobarea Normelor tehnice privind curatarea, dezinfectia si
sterilizarea 1n unitatile sanitare publice si private, tehnicii de lucru si interpretare pentru testele de evaluare a eficientei
procedurii de curatenie si dezinfectie, procedurilor recomandate pentru dezinfectia mainilor, in functie de nivelul de
risc, metodelor de aplicare a dezinfectantelor chimice in functie de suportul care urmeaza sa fie tratat si a metodelor de
evaluare a derularii si eficientei procesului de sterilizare).

(2 Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale este format din:

-coordonatorul compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale,

- medicul responsabil de politica de utilizare a antibioticelor,



- directorul medical,
- directorul de ingrijiri,
- farmacistul, microbiologul/medicul de laborator ,
- toti sefii de sectie
Comitetul este condus de coordonatorul compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si
are obligatia de a se intalni trimestrial sau la nevoie pentru analiza situatiei si elaborarea de propuneri citre Comitetul
director.

Art .40. Comisia de analiza a deceselor intraspitalicesti functioneaza in conformitate cu legislatia in
vigoare(Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii , cu modificarile si completarile ulterioare;O.M.S.P. nr.
921/2006 privind stabilirea atributiilor Comitetului Director din cadrul spitalului public ; Legea nr.104/2003 cu
modificarile si completarile ulterioare privind manipularea cadavrelor umane si prelevarea organelor si tesuturilor de la
cadavre in vederea transplantului; H.G. nr. 451/.2004 cu modificdrile ulterioare pentru aprobarea normelor
metodologice de aplicare a Legii nr.104/2003). Componenta si atributiile Comisiei de analiza a deceselor
intraspitalicesti au fost stabilite prin decizie a managerului si aprobate in sedinta Comitetului director.

(2)Numirea membrilor Comisia de analiza a deceselor intraspitalicesti s-a facut prin decizie internd a Managerului.
Comisia de analiza a deceselor intraspitalicesti are urmatoarea componentd nominala:

Presedinte — Medic sef laborator anatomie patologica primar anatomo-patolog

Membri - medic primar — Sectia medicala

— medic primar sectia obstetricd ginecologie

— medic primar ATI

— sef sectie chirurgie

—sectia neurologie
Secretar — As. med. laborator anatomie patologica
(3)Comisia de analiza a deceselor intraspitalicesti se va intruni ori de cate ori este nevoie dar nu mai putin o data pe
trimestru.

(4)Procesele verbale ale sedintelor Comisiei de analiza a deceselor intraspitalicesti vor fi Inaintate spre analiza
Managerului/Directorului medical/Consiliului medical

Art. 41. Atributiile Comisiei de analiza a deceselor intraspitalicesti sunt :
1.Analizeaza datele medicale obtinute din foaia de observatie, investigatiile paraclinice, diagnosticul anatomo-patologic
necroptic (macroscopic si histopatologic)
2.Evidentiaza gradul de concordantd diagnosticd intre diagnosticul de internare, diagnosticul de externare si final
(anatomo- patologic) avand ca scop cresterea gradului de concordanta diagnostica
3. Realizeaza o statistica a deceselor din spital pe sectii si al numarului de necropsii in raport cu numarul de internari
din spital, evidentiind totodata patologia cea mai frecventa a deceselor
4.Dezbaterea cazurilor, aduce in atentie cele mai noi si corespunzatoare tratamente medicale care se aplica pacientilor
din spital reprezentand o modalitate de crestere a nivelului stiintific al echipei medicale.

5. Aduce la cunostinta membrilor comisiei reglementarile legislative nou aparute in vederea optimizarii activitatii
medicale.

Art. 42. Comisia de disciplind functioneaza in conformitate cu prevederile legislatiei in vigoare(Legea nr.
95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii , cu modificarile si completarile ulterioare; O.M.S.P. nr. 921/2006 privind
stabilirea atributiilor Comitetului Director din cadrul spitalului public ; Legea nr. 53/2003 cu modificarile si
completarile ulterioare).Componenta si atributiile Comisiei de disciplind au fost stabilite si aprobate in sedinta
Comitetului director .

(2) Numirea membrilor Comisiei de disciplina se stabileste prin decizie interna a Managerului.
Comisia de disciplina are urméatoarea componenta nominala:

Presedinte:- Director medical

Membri —medic primar ortopedie traumatologie

- medic specialist obstetrica ginecologie

-sef serviciu R.U.N.O.S

- director financiar contabil

- consilier juridic.

- reprezentant sindicat

Secretar: economist serviciul RUNOS

Art. 43. Atributiile Comisiei de disciplina sunt :

1.Principalele atributii ale Comisiei de disciplina sunt cercetarea disciplinara prealabila a abaterilor in disciplina muncii
savarsite de salariatii spitalului, nerespectarea oricaror altor obligatii de serviciu prevazute in actele normative generale
sau interne in vigoare si propunerea de sanctiuni disciplinare
2.In vederea desfasurarii cercetarii disciplinare prealabile, salariatul va fi convocat in scris cu cel putin 3 zile lucratoare
inainte de Comisia de disciplina, precizandu-se obiectul, data, ora si locul intrevederii.
3.Neprezentarea salariatului la convocarea facuta in conditiile prevazute, fara un motiv obiectiv da dreptul Comisiei de
disciplina sa propuna sanctionarea, fard efectuarea cercetdrii disciplinare prealabile, intocmindu-se in acest sens
procesverbal in care se va consemna si neprezentarea salariatului.
4.1n cursul cercetarii disciplinare prealabile salariatul are dreptul sa formuleze si sa sustini toate apardrile in favoarea sa
si sa ofere Comisiei de disciplina imputernicite sa realizeze cercetarea toate probele si motivatiile pe care le considera
necesare, precum si dreptul sa fie asistat, la cererea sa, de catre un reprezentant al sindicatului al carui membru este.



5.Analizarea fiecarui caz se va consemna intr-un proces-verbal care va cuprinde toate aspectele, atat cele sesizate, cat si
masurile propuse a fi luate de catre managerul spitalului.

6.Comisia de disciplina, dupa efectuarea cercetarii disciplinare, inainteaza procesul verbal al cercetarii disciplinare
prealabile, in care se regasesc concluziile cercetarii, impreuna cu toate actele care stau la baza acestuia si propune
Managerului sanctiunea disciplinara.

7. Procesul-verbal va fi intocmit numai dupa ce comisia de disciplina a efectuat o cercetare a cazului, cu ascultarea
partilor implicate, inclusiv, dacd este cazul, a unor terte persoane care pot aduce lamuriri suplimentare asupra cazului.
Ascultarea partilor trebuie consemnata in scris §i semnata de cétre acestea.

8.Procesul-verbal va fi Tnaintat Managerului, in vederea luarii masurilor ce se impun in conformitate cu legislatia in
vigoare.

9.Managerul dispune aplicarea sanctiunii disciplinare printr-o decizie emisd in forma scrisa, in termen de 30 de zile
calendaristice de la data luarii la cunostinta despre savarsirea abaterii disciplinare, dar nu mai tarziu de 6 luni de la data
savarsirii faptei.

10. Comisia are obligatia de a-si desfasura activitatea cu respectarea urmatoarei proceduri:

a)convoaca in scris pe salariatul cercetat, cu cel putin 3 zile lucratoare inainte.

b)convocarea va cuprinde cel putin obiectul, data si locul intrevederii;

¢) in cadrul cercetarii se vor stabili faptele si urmarile acestora, imprejurarile in care au fost savarsite, precum si orice
date concludente pe baza carora sa se poata stabili existenta sau inexistenta vinovatiei;

11. Ascultarea si verificarea apararilor salariatului cercetat sunt obligatorii.

a) neprezentarea salariatului la convocarea facuta in conditiile prevazute la lit.a) fara un motiv obiectiv da dreptul
angajatorului sa dispuna santionarea, fara efectuarea cercetarii disciplinare prealabile;

b) activitatea de cercetare a abaterii disciplinare impune stabilirea urmatoarelor aspecte:

- imprejurarile in care fapta a fost savarsita;

- gradul de vinovatie al salariatului;

- consecintele abaterii disciplinare;

- comportarea generala in serviciu a salariatului;

- eventualele sanctiuni disciplinare suferite anterior de acesta;

c¢) Salariatul are dreptul de a cunoaste toate actele si faptele cercetarii si sd solicite In aparare probele pe care le
considera necesare;

d) Comisia propune aplicarea sau neaplicarea unei sanctiuni disciplinare dupa finalizarea cercetarii,

e) lucrarile comisiei de disciplina se consemneaza intr-un registru de procese verbale;

f) la stabilirea sanctiunii se va tine seama de cauzele si gravitatea faptei, de imprejurarile in care fapta a fost comisa, de
gradul de vinovatie a salariatului, de eventualele sanctiuni disciplinare suferite anterior de acesta;

g) In baza propunerii comisiei de disciplini angajatorul va emite decizia de sanctionare;

(2) In activitatea sa comisia de disciplina va respecta prevederile art.263-267 din Codul Muncii.

Art.44. Comitetul pentru situatii de urgenta functioneazd in conformitate cu prevederile legislative(Legea
nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii , cu modificarile si completarile ulterioare CAPITOLUL VI Asistenta
de urgentd 1n caz de accidente colective, calamitati si dezastre in faza prespitaliceascd; O.M.S.P. nr. 921/2006 privind
stabilirea atributiilor Comitetului Director din cadrul spitalului public ; O.U.G. nr. 21 /2004 cu modificarile si
completarile ulterioare privind Sistemul National de Management al Situatiilor de Urgenta; Hotararea Guvernului
Romaniei nr.1491/2004 cu modificarile si completdrile ulterioare pentru aprobarea Regulamentului cadru privind
structura organizatorica, atributiile, functionarea si dotarea comitetelor si centrelor operative pentru situatii de urgenta).

(1)Componenta si atributiile pentru situatii de urgenta au fost stabilite si aprobate in sedinta Comitetului
director.

(2)Asistenta de urgentd in cazul accidentelor colective, calamitatilor §i dezastrelor va fi coordonatd de
inspectoratele judetene pentru situatii de urgenta, sau direct de Inspectoratul General pentru Situatii de Urgenta conform
planurilor nationale aprobate.

(3)Pentru situatii de accidente colective, calamitdti sau dezastre, cu urmari deosebit de grave, se vor intocmi
planuri de actiune comune si cu celelalte institutii cu atributii In domeniu, care vor fi puse in aplicare la solicitarea
Inspectoratului General pentru Situatii de Urgenta.

(4)In situatii de accidente colective, calamititi sau dezastre, cu urmari deosebit de grave, acordarea asistentei la
nivel spitalicesc se va face si in unitatile spitalicesti apartinind ministerelor si institutiilor cu retea sanitard proprie
Inspectorul general al Inspectoratului General pentru Situatii de Urgenta poate dispune echipajelor Serviciilor mobile de
urgenta, reanimare si descarcerare dintr-un judet participarea la interventie la un accident colectiv sau o zona calamitata
din alt judet. La nevoie, el poate dispune, cu acordul presedintelui Comitetului pentru Situatii de Urgenta al Ministerului
Sanatatii, participarea la interventii, in alt judet, a unor echipaje ale serviciilor publice sau private de ambulanta.

(5)In cazul epidemiilor si/sau pandemiilor, coordonarea activitatii de interventie se face de citre comitetele
judetene pentru situatii de urgentd sau de Comitetul pentru Situatii de Urgenta al Ministerului Sanatatii Publice, dupa
caz, potrivit legii.

(6)Managerii generali si directorii medicali ai serviciilor de ambulanta judetene, medicii-sefi ai Serviciilor
mobile de urgentd, reanimare §i descarcerare, precum §i medicii-sefi ai unitatilor de primire a urgentelor vor urma
cursuri in managementul dezastrelor organizate de Ministerul Sanatatii Publice si/sau de Ministerul Administratiei si
Internelor.

(7)Desemnarea nominald a membrilor Comitetului pentru situatii de urgenta s-a stabilit de catre Comitetul
Director al spitalului, iar numirea membrilor Comitetului pentru situatii de urgenta s-a facut prin decizie internd a
Managerului.

(8)Comitetul de pentru situatii de urgenta are urméatoarea componenta nominala:
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Presedinte — Manager
Membri: Director medical
Medic sef UPU
Dir. Ingrijiri
Dir. Financiar contabil
Medic specialist epidemiolog
Secretar- As. Sefa U.P.U
Art. 45. Atributiile Comitetul pentru situatii de urgenta sunt:
elaboreaza planul de actiune pentru situatii speciale si asistenta medicald in caz de razboi, dezastre, atacuri teroriste,
conflicte sociale si alte situatii de criza

tine legatuta operationala cu Comitetul ministerial /Inspectoratul Judetean pentru Situatii de Urgenta/Inspectoratul
General pentru Situatii de Urgenta in situatii de urgenta in vederea gestionarii acestora conform competentei;

organizeaza si functioneaza pentru prevenirea si gestionarea situatiilor de urgenta, asigurarea si coordonarea resurselor
umane, materiale, financiare si de alta natura necesare restabilirii starii de normalitate.

asigura managementul situatiilor de urgenta pe nivelul domeniului de competenta, dispunand de infrastructura si de
resursele necesare din punct de vedere al serviciilor medical

identifica, inregistreaza si evalueaza tipurile de risc si factorii determinanti ai acestora, instiintarea factorilor interesati,
avertizarea populatiei, limitarea, inlaturarea sau contracararea factorilor de risc, precum si a efectelor negative si a
impactului produs de evenimentele exceptionale respective;
actioneaza, in timp oportun, impreuna cu structurile specializate in scopul prevenirii agravarii situatiei de urgenta,
limitarii sau inlaturarii, dupa caz, a consecintelor acesteia

Art. 46. Principiile managementului situatiilor de urgenta sunt:
a) previziunea si prevenirea;
b) prioritatea protectiei si salvarii vietii oamenilor;
¢) respectarea drepturilor si libertatilor fundamentale ale omului;
d) asumarea responsabilitatii gestionarii situatiilor de urgenta de catre autoritatile administratiei publice;
¢) cooperarea la nivel national, regional si international cu organisme si organizatii similare;
f) transparenta activitatilor desfasurate pentru gestionarea situatiilor de urgenta, astfel incat acestea sa nu conduca la
agravarea efectelor produse;
g) continuitatea si gradualitatea activitatilor de gestionare a situatiilor de urgenta de la nivelul autoritatilor administratiei
publice locale pana la nivelul autoritatilor administratiei publice centrale, in functie de amploarea si de intensitatea
acestora;
h) operativitatea, conlucrarea activa si subordonarea ierarhica a componentelor Sistemului National.

Art. 47. Pe durata situatiilor de urgenta sau a starilor potential generatoare de situatii de urgenta se intreprind,
in conditiile legii, dupa caz, actiuni si masuri pentru:
avertizarea populatiei, institutiilor si agentilor economici din zonele de pericol;
punerea in aplicare a masurilor de prevenire si de protectie specifice tipurilor de risc
interventia operativa in functie de situatie, pentru limitarea si inlaturarea efectelor negative;
acorda asistenta medicala de urgenta;

informeaza prin centrul operational judetean, respectiv al municipiului Bucuresti, privind starile potential generatoare
de situatii de urgenta si iminenta amenintarii acestora;

evalueaza situatiile de urgenta produse, stabilesc masuri si actiuni specifice pentru gestionarea acestora si urmaresc
indeplinirea lor;

informeaza comitetul judetean si consiliul local asupra activitatii desfasurate;

indeplinesc orice alte atributii si sarcini stabilite de lege sau de organismele si organele abilitate.

Art. 48. Comisia de trasfuzie si hemovigilenta functioneaza in conformitate cu legislatia in vigoare(Legea
nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii , cu modificarile si completarile ulterioare; O.M.S.P. nr. 921/2006
privind stabilirea atributiilor Comitetului Director din cadrul spitalului public ; O.MS.P. nr. 1228/2006 pentru aprobarea
Normelor privind organizarea sistemului de hemovigilentd, de asigurare a trasabilitdtii, precum si a Regulamentului
privind sistemul de Inregistrare si raportare in cazul aparitiei de incidente si reactii adverse severe legate de colecta si
administrarea de sange si de componente sanguine umane completat de O.M.S.P. nr. 1167/2007 privind completarea
Ordinului ministrului sanatatii publice nr. 1.228/2006 pentru aprobarea Normelor privind organizarea sistemului de
hemovigilentd, de asigurare a trasabilitatii, precum si a regulamentului privind sistemul de inregistrare si raportare in
cazul aparitiei de incidente §i reactii adverse severe legate de colecta si administrarea de sdnge si de componente
sanguine umane si O.M.S.P. nr. 17/2008 privind modificarea si completarea Ordinului ministrului sdnatatii publice nr.
1.228/2006 pentru aprobarea Normelor privind organizarea sistemului de hemovigilenta, de asigurare a trasabilitatii,
precum si a Regulamentului privind sistemul de inregistrare si raportare in cazul aparitiei de incidente si reactii adverse
severe legate de colecta si administrarea de sdnge si de componente sanguine umane). Conform legii se infiinteaza
comisiile de transfuzie si hemovigilentd la nivelul fiecarui spital utilizator de sange si de componente sanguine.
(2) Comisia de transfuzie si hemovigilenta este compusa din:
- Director medical
- Reprezentant Centrul de Transfuzie Sanguina al Judetului Calarasi
-Medic coordonator UTS
-Asistenta sefa Sectia A.T.L.



-Director financiar contabil

-Secretar —As. Med.— Sectia ATI — UTS

Membrii comisiei se intrunesc de doua ori pe an pentru evaluarea sistemului de hemovigilentd sau ori de cate ori este
necesar.

(3) Comisia functioneaza pe baza regulamentului de ordine interioard,R.O.F. implementeaza regulile si procedurile de
hemovigilenta si urmareste respectarea lor.

Art 49. Comisia asigurd hemovigilenta astfel:

a. verificd daca dosarul medical/foaia de observatie al/a bolnavului cuprinde documentele mentionate in anexa nr.
1 si, dupa caz, in anexa nr. 2 - partea A si In anexa nr. 3 - partea A din norme;

b. este sesizatd 1n legiturd cu orice problema privitoare la circuitul de transmitere a informatiilor pentru
ameliorarea eficacitatii hemovigilentei;

C. verifica conditiile de preluare, de stocare si distributiec a depozitelor de sange din unitatea de transfuzie
sanguina a spitalului;

d. intocmeste rapoarte bianuale de evaluare a hemovigilentei, pe care le transmite coordonatorului judetean de
hemovigilenta;

e. transmite coordonatorului judetean de hemovigilentd rapoartele, conform anexei nr. 2 - partea A si anexei nr. 3
- partea A din norme;

f. participa la efectuarea anchetelor epidemiologice si a studiilor privind factorii implicati in producerea reactiilor
sau incidentelor adverse severe (donator, unitate de sdnge sau produs sanguin primitor);

g. transmite coordonatorului judetean de hemovigilenta rapoarte, conform anexei nr. 2 - partea C si anexei nr. 3 -
partea B din norme.

Anexa nr.].INREGISTRAREA DATELOR REFERITOARE LA TRASABILITATE
1. datele de identificare a furnizorului de sénge sau de componente sanguine;

2. datele de identificare a componentei sanguine livrate;

3. datele de identificare a primitorului transfuzat;

4. in cazul unitatilor netransfuzate, confirmarea destinatiei ulterioare a acestora;
5. data transfuzarii sau destinatiei (anul/luna/ziua);

6. numarul de lot al componentei sanguine, dacd informatia este considerata a fi relevanta.
Anexa nr.2 RAPORTAREA REACTIILOR ADVERSE SEVERE

Formularul de raportare rapida in cazul unei suspiciuni de reactii adverse severe
- Institutia raportoare:

- Coordonatele institutiei care face raportarea:

- Nr. de identificare a raportului:

- Data raportarii (anul/luna/ziua):

- Data transfuzarii (anul/luna/ziua):

- Varsta si sexul primitorului:

- Data producerii reactiei adverse severe (anul/luna/ziua):

- Reactia adversa severa se presupune a fi urmarea administrarii de:

* sange total;

* concentrat eritrocitar;

* concentrat trombocitar;

* plasma;

» alte componente (specificati);

- Tipul reactiei/reactiilor adverse severe:

* hemolizd imunologicd prin incompatibilitate in sistemul ABO;

* hemolizd imunologica datorata altor allo-anticorpi;

* hemoliza non-imunologici;

» infectie bacteriand posttransfuzionala;

* soc anafilactic/hipersensibilitate;

* insuficientd pulmonara acuta de cauza transfuzional3;

» infectie virala posttransfuzionala (HBV);

« infectie virald posttransfuzionala (HCV);

» infectie virald posttransfuzionala (HIV-1/2);

« infectie virald posttransfuzionala de alt tip (specificati);

» infectie parazitard posttransfuzionala (malaria);

« infectie parazitara posttransfuzionald de alt tip (specificati);

* purpura posttransfuzionala;

* boala grefei-contra-gazda;

» alte reactii adverse severe (specificati)

- Niveluri de imputabilitate: NA, 0-3.

Anexa nr.3.RAPORTAREA INCIDENTELOR ADVERSE SEVERE
Formularul de raportare rapida a incidentelor adverse severe

CAPITOLUL III

STRUCTURA ORGANIZATORICA



Art. 49. In baza Legii nr. 95/2006 cu modificirile si completirile ulterioare si a a Avizului Ministerului
Sanatatii — Directia Management si Structuri Sanitare nr. XI/A/15107/SP/3572 din 17.04.2018,  Spitalul Judetean de
Urgenta “ Dr. Pompei Samarian” Célarasi cu sediul in str. Eroilor Revolutiei 22 Decembrie 1989, Nr.2-4 este organizat
si functioneaza, dupa cum urmeaza:
Sectia medicina interna: 68 paturi
din care:
- comp. Nefrologie: 8 paturi
Sectia chirurgie generald: 75 paturi
din care :
- comp. chirurgie si ort. Infantila-10 paturi
- comp. Urologie-3 paturi
- comp. ORL- 2 paturi
- comp. oftalmologie -2 paturi
Sectia ortopedie si traumatologie - 27 paturi
Comp.diabet zaharat, nutritie si boli metabolice-15 paturi
din care:
- pentru copii - 2 paturi
- terapie acuta-3 paturi
Comp. recuperare medicind fizica si balneologie-10 paturi
Comp. reumatologie -10 paturi
Comp. chirurgie plastica, microchirurgie reparatorie-15 paturi
Sectia obstetrica-ginecologie- 45 paturi
Sectia neonatologie -27 paturi
din care :
- comp. terapie intensiva -5 paturi
- comp. prematuri -5 paturi
Sectia pediatrie -65 paturi
din care :
- comp. recuperare pediatrica-10 paturi
- terapie acuta-5 paturi
Sectia boli infectioase - 25 paturi
din care :
- HIV / SIDA-2 paturi
Comp. dermatovenerologie -10 paturi
din care :
- alergologie -5 paturi
Sectia ATI-25 paturi
din care :
- comp. toxicologie-4 paturi
Sectia neurologie -32 paturi
Sectia oncologie medicala -30 paturi
Sectia cardiologie -40 paturi din care:
- comp. terapie intensiva coronarieni-6 paturi
Sectia geriatrie §i gerontologie-25 paturi
Sectia psihiatrie- 25 paturi
Statie de hemodializa -2 aparate
Comp. Dializa peritoneala -2 paturi
Unitatea de Primire Urgente (UPU)
cabinet medicind dentard de urgenta
TOTAL 571paturi
Spitalizare de zi 12 paturi
Insotitori 25 paturi
Farmacie
Sterilizare
Bloc operator
UTS
Laborator de analize medicale
Laboratorul de radiologie si imagistica medicala
Serviciul de anatomie patologica
- histopatologie
- citologie
- prosectura
Centru de sandtate mintald (CSM)
Serviciul de medicina legala
Compartiment de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale
Compartiment de evaluare si statistica medicala



Cabinet oncologie medicala
Cabinet diabet zaharat, nutritie si boli metabolice
Cabinet boli infectioase si antirabic
Cabinet planificare familiala
AMBULATORIUL INTEGRAT cu cabinete de specialitate:
-medicind interna
-cardiologie
- ORL
-oftalmologie
- chirurgie generala
- obstetrica ginecologie
- neurologie
- geriatrie gerontologie
- nefrologie
-chirurgie plastica si microchirurgie reconstructiva
- ortopedie si traumatologie
- chuirurgie si ortopedie infantila
-pediatrie
-dermatovenerologie
-medicina muncii
-psihiatrie adulti
-psihiatrie copii
-pneumologie
-cabinet psihologie
-compartiment explorari functionale
-laborator radiologie si imagisticad medicala
-laborator recuperare, medicina fizica si balneologie ( baza de tratament)
Aparat functional
Laboratoarele unice deservesc si paturile si ambulatoriul integrat
CAPITOLUL 1V
ATRIBUTIILE COMPARTIMENTELOR DE MUNCA
Art. 50. In acordarea asistentei medicale, personalul medico-sanitar este obligat si respecte normele de etici si
deontologie medicala, sa actioneze in totalitate in interesul bolnavului, sd militeze pentru apararea demnitatii profesiei,
sa Ingrijeasca toti bolnavii cu acelasi interes si fara conditionarea de orice avantaje materiale sau servicii personale.
Art.51. Profesii
Profesia de Medic
Profesia de medic se exercita in conformitate cu Titlul XII din Legea nr.95/2006 cu modificarile si completarile
ulterioare si are ca principal scop asigurarea starii de sanatate prin prevenirea imbolnavirilor, promovarea, mentinerea si
In vederea realizarii acestui scop, pe tot timpul exercitirii profesiei, medicul trebuie si dovedeasci
disponibilitate, corectitudine, devotament, loialitate si respect fata de fiinta umana.

Deciziile si hotararile cu caracter medical vor fi luate avandu-se in vedere interesul si drepturile pacientului,
principiile medicale general acceptate, nediscriminarea intre pacienti, respectarea demnitatii umane, principiile eticii si
deontologiei medicale, grija fatd de sanatatea pacientului i sdndtatea publica.

in scopul asigurarii 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 hotararilor cu caracter
medical.

Avand in vedere natura profesiei de medic si obligatiile fundamentale ale medicului fatd de pacientul séau,
medicul nu este functionar public.

In legaturd cu exercitarea profesiei si in limita competentelor profesionale, medicului nu ii 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 fatd de fiinta umana si de loialitatea fatd de pacientul sdu, precum si
dreptul medicului de a prescrie §i recomanda tot ceea ce este necesar din punct de vedere medical pacientului.

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

Responsabilitatea medicald inceteaza in situatia in care pacientul nu respectd prescriptia sau recomandarea
medicala.
Profesia de medic, indiferent de forma de exercitare, salariatd si/sau independentd, se exercitd numai de catre
medicii membri ai Colegiului Medicilor din Romania.
Exercitarea profesiei de medic se face, dupa obtinerea calitatii de membru al Colegiului Medicilor din Romaénia, pe
baza certificatului de membru al Colegiului Medicilor.
Medicii au 1n principal urmatoarele atributii:
a a) s respecte §i s aplice, in orice imprejurare normele de deontologie medicala;

b b) sa nu aduca prejudicii reputatiei corpului medical sau altor membrii, respectand statutul de corp profesional
al Colegiului Medical,



a c¢) sa acorde cu promptitudine si neconditionat ingrijiri medicale de urgentd ca o indatorire fundamentala
profesionala si civica;

b d) sa actioneze pe toatd durata exercitarii profesiei in vederea cresterii gradului de pregatire profesionala;

C e) sa aplice parafa, cuprinzand numele, prenumele, gradul, secialitatea si codul pe toate actele medicale pe care
le semneaza;

d f) sa respecte drepturile pacientului;

e g) sd efectueze un numar de ore de educatie medicald continud si informare in domeniul stiintelor medicale

pentru acumularea numarului de credite stabilite in acest sens de catre Colegiul Medicilor.
Profesia de Asistent medical generalist/ moagsa/ asistent medical
Asistentii medicali/ moasa/ 151 desfasoara activitatea in conformitate cu Legea nr. 278/2015 pentru modificarea
si completarea OUG nr.144/2008 privind 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 si 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 unei forme de
invatamant de specialitate recunoscuta de lege.

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

Activitatile exercitate cu titlul profesional de asistent medical generalist ca urmare a Insusirii competentelor de
baza in cursul formarii profesionale de nivel postliceal sau universitar sunt:

a) stabilirea nevoilor de Ingrijiri generale de sanatate si furnizarea serviciilor de ingrijiri generale de sanatate de
naturd preventiva, curativa si de recuperare in baza competentei insusite de a stabili in mod independent necesarul de
ingrijiri de sanatate, de a planifica, de a organiza si de a efectua aceste servicii;

b) protejarea si ameliorarea sanatatii prin administrarea tratamentului conform prescriptiilor medicului;

c) elaborarea de programe si desfasurarea de activitati de educatie pentru sanatate in baza competentei de a oferi
persoanelor, familiilor si grupurilor de persoane informatii care sa le permitd un stil de viatd sanitos si sa se
autoingrijeasca;

d) acordarea primului ajutor in baza competentei de a initia in mod independent masuri imediate pentru mentinerea
in viata si aplicarea in situatii de criza sau de catastrofa a acestor masuri;

e) facilitarea actiunilor pentru protejarea sanattii in grupuri considerate cu risc, precum §i organizarea si furnizarea
de servicii de ingrijiri de sdnatate comunitard pe baza competentelor de a colabora eficient cu alti factori din sectorul
sanitar si de a oferi In mod independent consiliere, indicatii si sprijin persoanelor care necesita ingrijire si persoanelor
apropiate;

f) desfasurarea activitatilor de cercetare in domeniul ingrijirilor generale de sanatate de catre asistentii medicali
generalisti licentiati;

) participarea asistentilor medicali generalisti abilitati ca formatori, la pregatirea teoretica si practica a asistentilor
medicali generalisti in cadrul programelor de educatie continud in baza competentei de a asigura o comunicare
profesionald exhaustiva si de a coopera cu membrii altor profesii din domeniul sanatatii;

h) raportarea activitatilor specifice desfasurate si analiza independenta a calitétii Ingrijirilor de sanatate acordate
pentru Imbunatatirea practicii profesionale de asistentul medical generalist;

1) desfasurarea de activitati de formare si pregatire teoretica si practica in institutii de invatdmant pentru pregatirea
viitorilor asistenti medicali generalisti, precum si de activitati de pregétire a personalului sanitar auxiliar.”

Activitatea de asistent medical se exercita prin asumarea responsabilitatii privind planificarea, organizarea evaluarea
si furnizarea serviciilor in calitate de salariat;
Activitatea desfasurata de asistentii medicali din altd specialitate se exercitd cu responsabilitate n ceea ce priveste
totalitatea actelor si tehnicilor care fac obiectul specialitatii furnizate in calitate de salariat;
In exercitarea profesiei asistentii medicali nu sunt functionari publici;
In vederea cresterii gradului de pregatire profesionala asistentii medicali au obligatia de a efectua cursuri de pregatire
si alte forme de educatie continua creditate;
Profesia de moasa presupune dreptul de acces si exercitare a urmatoarelor activitati, In conformitate cu prevederile
legale 1n vigoare:
a) asigurarea unei bune informari si consilierea in materie de planificare familiala;
b) diagnosticarea sarcinii, apoi supravegherea sarcinii normale, efectuarea examindrilor necesare pentru
supravegherea evolutiei sarcinii normale;
c) prescrierea sau consilierea privind examindrile necesare celei mai timpurii diagnosticari posibile a sarcinilor cu
riscuri;
d) stabilirea unui program de pregatire a viitorilor parinti si consilierea lor in materie de igiend si alimentatie,
asigurarea pregatirii complete pentru nastere;
e) ingrijirea §i asistarea mamei in timpul travaliului si monitorizarea starii fetusului in utero prin mijloace clinice si
tehnice adecvate;
f) asistarea nasterii normale inclusiv, la nevoie, efectuarea epiziotomiei si in cazuri de urgenta practicarea nasterii in
prezentatie pelviana;
g) recunoasterea, la mama sau la copil, a semnelor de anuntare a unor anomalii care necesita interventia unui medic
si, dupa caz, asistarea acestuia; luarea masurilor de urgenta care se impun in absenta medicului, in special extragerea
manuald a placentei, urmata eventual de examinarea manuald a uterului;



h) examinarea si ingrijirea nou-nascutului; luarea tuturor initiativelor care se impun in caz de nevoie si practicarea,
dupa caz, a resuscitarii imediate;

i) Ingrijirca mamei, monitorizarea progreselor mamei In perioada postnatald si acordarea tuturor sfaturilor utile
privind cresterea nou-nascutului in cele mai bune conditii;

j) acordarea ingrijirilor prescrise de medic;

k) elaborarea rapoartelor scrise necesare;

1) desfasurarea de catre moasele licentiate de activitati de educatie in institutii de invatdmant pentru pregitirea
viitoarelor moase, activitdti de cercetare si in cadrul programelor de educatie continua.

Profesia de Biolog, biochimist, chimist

Exercitatrea profesiei de biochimist, biolog, si chimist se face in conformitate cu prevederile Legii nr.460/2003 cu
modificarile si completarile ulterioare.

Continutul si caracteristicile activitatii biochimistului, biologului i chimistului sunt:
a)efectueaza investigatii de laborator conform pregatirii si specializarii;
b)participa la programe de control privind starea de sanatate a populatiei;
c)participa la formarea teoretica si practicp a viitorilor specialisti,
d)practica de laborator in programele de pregatire;
e)participa, Impreund cu medicii si alte categorii de personal, la cercetarea in domeniul medical,
f)participd, Impreuna cu alte categorii de personal, la protejarea mediului ambiant;
g)colaboreaza cu medicul si recunoaste rolul coordonator al acestuia, precum si cu ceilalti 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 dovadd de responsabilitate profesionald §i morald, actionand intotdeauna in interesul
pacientului i al comunitatii.

Biochimistul, biologul si chimistul din sistemul sanitar sunt obligati sa respecte secretul profesional.

Biochimistii, biologii si chimistii din sistemul sanitar au obligatia profesionald de a se pregati prin programe de
pregatire continud elaborate de MSP si Ordinul biochimistilor, biologilor si chimistilor.

Profesia de Psiholog

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

Psihologul cu drept de libera practica 1si desfasoara activitatea pe baza principiului independentei profesionale,
care 1i confera dreptul de initiativd si decizie in exercitarea actului profesional, cu asumarea deplind a raspunderii
pentru calitatea acestuia.

Confidentialitatea actului psihologic este protejata prin lege si este o obligatie a oricarui psiholog.

Psihologul cu drept de liberd practicd desfasoara urmatoarele tipuri de activitati:
a)studiul comportamentului uman si al proceselor mentale;
b)investigarea si recomandarea cdilor 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 s 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 considerd necesare;

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)sé se conformeze si sa respecte Codul deontologic al profesiei de psiholog;
c¢)sa exercite dreptul de libera practica in limitele stabilite prin tipul de atestat obtinut;
d)sa se preocupe de perfectionarea calificarii profesionale;
e)sa isi asume intreaga responsabilitate profesionala fatd de pacient, manifestdnd constiinciozitate si probitate
profesionald;
f)sa serveasca interesele pacientului in acord cu interesul public si cu exigentele profesionale;

Profesia de Asistent social

Exercitarea profesiei de asistent social este reglementata de Legea nr. 466/2004 cu modificarile ulterioare.

Asistentul social respectd valorile si principiile etice referitoare la furnizarea serviciilor de calitate, justitia
sociald, demnitatea si unicitatea persoanei, autonomia persoanei, dezvoltarea relatiilor umane si dezvoltarea
profesionald permanentd, In vederea cresterii calitatii interventiei sociale.

Asistentul social este obligat sa pastreze confidentialitatea in legatura cu situatiile, documentele si informatiile pe
care le detin in scop profesional, cu respectarea legislatiei in vigoare si a metodologiilor adoptate de catre Colegiu.
Asistentul social respectd si promoveazd demnitatea individului, unicitatea si valoarea fiecarei persoane precum si
pricipiile etice ale profesiei.
Asistentul social sprijina persoanele asistate in eforturile lor de a-si identifica si clarifica scopurile, in vederea alegerii
celei mai bune optiuni.

Asistentul social 1si desfasoara activitatea numai in aria de competentd profesionala determinata de calificarea si

experienta profesionala.
Profesia de Farmacist
Exercitarea profesiei de farmacist se face In conformitate cu Legea nr.95/2006 cu modificarile si completarile
ulterioare privind exercitarea profesiei de farmacist.

Exercitarea profesiei de farmacist se realizeaza prin urmatoarele activitati:

a) prepararea formelor farmaceutice ale medicamentelor;



b) fabricarea si controlul medicamentelor;

¢) controlul medicamentelor Intr-un laborator pentru controlul medicamentelor;

d) depozitarea, conservarea si distribuirea medicamentelor en gros;

e) prepararea, controlul, depozitarea si distributia medicamentelor in farmacii deschise publicului;
f) prepararea, controlul, depozitarea si eliberarea medicamentelor din farmaciile de spital;

g) acordarea de informatii si consultantd privind medicamentele.

Farmacistul in conformitate cu pregatirea sa universitara, este competent sa exercite activitati profesionale, precum:
a) colaborare cu medicul pentru stabilirea si urmarirea terapiei pacientului;
b)farmacovigilenta;
c)fabricarea, controlul, depozitarea, conservarea si distributia produselor din plante, suplimentelor nutritive, produselor
igieno-cosmetice, dispozitivelor medicale, medicamentelor de uz veterinar, substantelor farmaceutice active si auxiliare;
d)analize in laborator de biochimie, toxicologie si igiena a mediului si alimentelor;
e)marketing si management farmaceutic;
f)activitati didactice sau administratie sanitara.

Profesia de dietetician

Este o profesie liberala, se face in conformitate cu Legea 256/2015 privind exercitarea profesiei de dietetician, precum
si infiintarea, organizarea si functionarea Colegiului Dieteticienilor din Romania

Profesia de dietetician are ca principal scop asigurarea unei nutritii echilibrate a individului si colectivitatilor umane,
in vederea asigurdrii unei stari bune de sdnatate, prin prevenirea starilor patologice influentate nutritional si prin
promovarea, mentinerea si recuperarea sanatatii prin mijloace dietetice.

Profesia de dietetician se exercitd pe bazd de libertate profesionald in probleme specifice de nutritie si dietetica a
pacientilor/beneficiarilor de servicii de nutritie si dietetica, fara ingradiri administrative privind prescrierea de masuri
dietetice si de nutritie. Principiul independentei profesionale confera dieteticianului dreptul de initiativa si decizie in
exercitarea actului profesional, cu asumarea raspunderii pentru calitatea acestuia, in limitele respectarii de catre
pacienti/beneficiari de servicii de nutritie si dietetica a indicatiilor dietetice primite.

Responsabilitati comune tuturor categoriilor de personal

in afara resposabilititilor stabilite prin fisa postului si a prezentului regulament, specifice fiecdrei 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 1n 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.
c) respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de muncé 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;
e) cunoaste si respectd normele de sanatate , securitate si igiend 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) cunoaste si respectd Regulamentul Intern precum si Regulamentul de Organizare si Functionare al spitalului;
g) cunoaste si aplicd normele interne si procedurile de lucru privitoare la postul sau;
h) utilizeaza echipamentul individual de protectie din dotare si poarta ecusonul la vedere;
1) 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;
) sesizeaza seful ierarhic asupra oricaror probleme aparute pe parcursul derularii activitatii;
k) utilizeaza corect dotarile postului fara sa-si puna in pericol propria existentd sau pe cea a celorlalti angajati, aduce la
cunostinta sefului ierarhic orice defectiune si intrerupere a activitatii pana la remedierea acesteia;
1) cunoaste si participa la indeplinirea politicii si a obiectivelor calitatii din unitate;
m) isi desfdsoara intreaga activitate conform Manualului Sistemului de Management al Calitatii si a procedurilor si
instructiunilor aplicabile;
n) respectd prevederile OMS nr. 1101/2016 privind activitatea de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor
asociate asistentei medicale;
0) respecta prevederile OMS nr. 1226/2012, pentru aprobarea Normelor tehnice privind gestionarea deseurilor rezultate
din activitati medicale si a Metodologiei de culegere a datelor pentru baza nationald de date privind deseurile rezultate
din activitati medicale
p) respecta prevederile Ordinului nr. 961/2016 pentru aprobareca Normelor tehnice privind curatarea, dezinfectia si
sterilizarea in unitatile sanitare publice si private, tehnicii de lucru si interpretare pentru testele de evaluare a eficientei
procedurii de curatenie si dezinfectie, procedurilor recomandate pentru dezinfectia mainilor, in functie de nivelul de
risc, metodelor de aplicare a dezinfectantelor chimice 1n functie de suportul care urmeaza sa fie tratat si a metodelor de
evaluare a derularii si eficientei procesului de sterilizare
r) respecta circuitele functionale in ceea ce priveste echipamentul de protectie.

Art.52. Alte obligatii ale personalului din Spitalul Judetean de Urgenta ,, Dr. Pompei
Samarian”Calarasi:
1. obligativitatea pastrarii de catre personalul medical a confidentialitatii fatd de terti (altii decat familia si
reprezentantii legali) asupra tuturor informatiilor decurse din serviciile medicale acordate asiguratilor;



2. obligativitatea acordarii serviciilor medicale In mod nediscriminatoriu asiguratilor;

3. obligativitatea respectarii dreptului la libera alegere a furnizorului de servicii medicale 1n situatiile de trimitere
in consulturi interdisciplinare;

4. obligativitatea completarii prescriptiilor medicale conexe actului medical atunci cand este cazul pentru
afectiuni acute, subacute, cronice (initiale);

5. obligatiile personalului spitalului de a respecta clauzele contractuale cu Casa de Asigurari de Sanatate, in caz
contrar urmand a se aplica sanctiunile disciplinare prevazute de Codul Muncii.

6. obligatia neutilizarii materialelor si a instrumentelor a caror conditie de sterilizare nu este sigura

Art. 53. ACTIVITATEA MEDICALA iN SECTIILE CU PATURI

Sectiile cu paturi sunt conduse de un medic care indeplineste functia de medic-sef de sectie, fiind
ajutat de un asistent medical sef din cadrul personalului mediu. Aceste functii se ocupa prin concurs sau
examen, in conditiile legii, organizat conform normelor aprobate prin ordin al ministrului sanatatii publice.

Sefii de sectie au ca atributii indrumarea si realizarea activitatii de acordare a ingrijirilor medicale
in cadrul sectiei respective si raspund de calitatea actului medical, precum si atributiile asumate prin
contractul de administrare.

La numirea in functie, sefii de sectie, de laborator sau de serviciu incheie cu managerul spitalului un contract
de administrare cu o durata de 3 ani, In cuprinsul céruia sunt prevazuti indicatori specifici de performanta. Contractul de
administrare poate fi prelungit si poate inceta inainte de termen, in principal, in cazul neindeplinirii indicatorilor
specifici de performanta.

Continutul contractului si metodologia de Incheiere a acestuia sunt stabilite prin ordin al ministrului
sanatatii publice. Daca seful de sectie selectat prin concurs se afld in stare de incompatibilitate sau conflict
de interese, acesta este obligat sa le inlature in termen de maximum 30 de zile sub sanctiunea rezilierii
unilaterale a contractului de administrare.

I. Asistenta medicala in sectiile cu paturi
(1)Conditiile acordarii asistentei medicale vor reprezenta criterii de autorizare si acreditare a spitalului. Serviciile
medicale spitalicesti se acorda asiguratilor pe baza:

- deciziei de internare de urgenta apartinand medicului de garda, conform procedurii UPU;

- biletului de internare eliberat de medicul de specialitate din ambulatoriu direct sau pe baza recomandarii de internare
cuprinsa in biletul de trimitere al unui medic de familie, insotit de actul de identitate si de adeverinta din care sa rezulte
calitatea de asigurat a pacientului conform procedurii de internare ,prin Biroul Internari.

(2) Aceste servicii constau din:

- consultatii

- investigatii

- tratament medical sau chirurgical

- ingrijire, medicamente si materiale sanitare, cazare si masa, recomandari la externare.

(3) Asiguratii suporta contravaloarea:

-serviciilor hoteliere cu grad inalt de confort (coplata);

- serviciilor medicale efectuate la cerere;

- serviciilor medicale de Tnalta performanta efectuate la cerere sau cuprinse in reglementarile legale in vigoare conform
normelor;

(5) Pacientii cu patologie de urgenta care nu apartin specificului unitatii vor primi obligatoriu primele ingrijiri medicale,
fiind apoi dirijati la alte spitale de specialitate in conditii de siguranta.

(6) Repartizarea bolnavilor in sectii pe saloane se face pentru pacientii cronici de catre medicul sef de sectie si de
asistenta sefa, iar pentru pacientii internati de urgenta, de catre medicul de garda in functie de paturile libere, gravitatea
si specificul afectiunii conform procedurii de internare UPU.

(7) In cazul urgentelor, foaia de observatie va fi obligatoriu completati in U.P.U., inainte de trimiterea pacientului in
sectie, de catre medicul de garda care a consultat pacientul si a decis §i avizat internarea.

(8) In cazul pacientilor cronici, foaia de observatie va fi completati cel mai tarziu pana la sfarsitul programului de lucru
zilnic (in care nu se include si contravizita). In foaia de observatie se va mentiona obligatoriu planul terapeutic si
tratamentul necesar incepand din prima zi de internare.

(9) Este cu desavarsire interzis sa se prescrie medicatie sau sd se initieze orice tratament (cu exceptia cazurilor de
maxima urgentd) fara a se completa anterior in totalitate foaia de observatie.

(10) La eliberarea certificatelor de concediu medical se va tine seama de Instructiunile privind acordarea concediilor
medicale si eliberarea certificatelor de concediu medical publicate in OUG nr.158/2005 cu modificarile si completarile
ulterioare.

I1. Atributiile in sectiile cu paturi:

1. Repartizarea bolnavilor in salon in cel mai scurt timp, in conditiile aplicérii corespunzatoare a masurilor referitoare la
prevenirea si combaterea infectiilor intraspitalicesti.

2. Asigurarea incd din ziua internarii a examinarii medicale clinice complete si a realizarii investigatiilor strict necesare
bolnavului internat de urgentd sau cu programare;

3. Efectuarea in cel mai scurt timp a investigatiilor suplimentare ce se dovedesc necesare stabilirii diagnosticului.
Pacientii cronici se vor interna dupd efectuarea anterioara in ambulator a tuturor investigatiilor specifice patologiei pe
care C.N.A.S. le asigura prin contracte cu ambulatorul integrat;

4. Declararea cazurilor de boli contagioase, a bolilor profesionale, conform regulamentului in vigoare

5. Definirea manevrelor care implica solutii ale continuitatii materialelor utilizate si a conditiilor de sterilizare pentru
fiecare sectie in parte;
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6. Asigurarea tratamentului medical complet (curativ, preventiv si de recuperare) individualizat si diferentiat, in raport
cu starea bolnavului, cu forma si stadiul evolutiv al bolii, prin aplicarea diferitelor procedee si tehnici medicale si
chirurgicale, prin folosirea instrumentarului, a aparaturii medicale, a mijloacelor specifice de transport si prin
administrarea alimentatiei dietetice corespunzatoare patologiei;
9. Asigurarea conform cu protocolalele aprobate a medicatiei necesare pentru realizarea tratamentului indicat de
medicul curant si a administrarii corecte a acesteia, fiind interzisad pastrarea medicamentelor la patul bolnavului
10. Medicatia va fi acordata integral de spital in functie de disponibilul existent la acel moment in farmacii si va fi
scrisd in foile de observatie de medicul curant sau medicul rezident (sub stricta supraveghere a medicului curant);
11. Asigurarea de catre un cadru medical sau auxiliar a insotirii pacientului, chiar daca e perfect valid, in cazul in care
trebuie supus la explorari/investigatii realizate in alte sectii;
12.Asumarea manipularii alimentelor de personal auxiliar special desemnat care nu va mai efectua si alte manevre de
ingrijiri;
13.Asigurarea conditiilor necesare recuperarii medicale precoce;
14.Asigurarea alimentatiei bolnavului in concordanta cu diagnosticul si stadiul evolutiv al bolii;
15.Desfasurarea unei activitdti care sa asigure bolnavilor internati un regim rational de odihna si de servire a mesei, de
igiena permanenta, de primire a vizitelor si de pastrare a legaturii acestora cu familia;
15.Transmiterea concluziilor diagnostice si a indicatiilor terapeutice pentru bolnavii externati unitatilor sanitare
ambulatorii sau medicului de familie;
16.Urmarirea ridicarii continue a calitatii ingrijirilor medicale;
17.Asigurarea nivelului tehnic si profesional al personalului medico-sanitar propriu si a instruirii personalului medico-
sanitar aflat pentru studii sau pentru instruire practica;
18.Activitatea in sectie este coordonata si indrumatd de un medic sef de sectie si de un asistent medical sef ale caror
atributii §i responsabilitati sunt evidentiate dinstinct in fisa postului.

II a. Atributiile medicului sef de sectie:
a) in domeniul organizarii §i structurii unitatii si a personalului:
organizeaza, controleaza si raspunde pentru derularea activitatilor proprii sectiei, conform planului anual de
supraveghere si control al infectiilor nosocomiale din unitatea sanitara;
raspunde de activitatile desfasurate de personalul propriu al sectiei.

organizeaza, planifica si coordoneaza intreaga activitate in sectia pe care o conduce, materializatd in indicatorii de
performanta ai sectiei;

solicita conducerii SCUP necesarul anual de medicamente si materiale sanitare al sectiei, pe baza planului dezbatut si
aprobat in Consiliul medical, investitiile si lucrarile de reparatii curente si capitale necesare pentru desfasurarea
activitatii In sectia respectiva in limita BVC al sectiei;

asigura cu ajutorul departamentelor administrative conditiile si resursele necesare desfasurarii activitatii sectiei;
organizeaza la inceputul programului, raportul de garda, cu care ocazie, se analizeazd evenimentele din sectie din
ultimele 24 ore, stabilindu-se masurile necesare;

supervizeaza conduita terapeuticd, avizeaza tratamentul, prescrierea investigatiilor paraclinice, a indicatiilor operatorii
si programului operator pentru pacientii internati in cadrul sectiei;

examineaza pacientii din sectie, periodic si ori de cate ori este nevoie si avizeaza externarea;

organizeaza, controleaza si indruma direct activitatea personalului din sectia cu paturi si din cabinetele de specialitate de
profil din ambulator;

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

raspunde juridic de programarea si desfasurarea lunard a garzilor pe sectie;

intocmeste graficul lunar de activitate, pentru toate locurile de munca si il supune aprobarii conducerii;

graficele de garda lunare intocmite, vor fi aprobate de catre medicul sef al sectiei si deasemenea vor fi verificate si
aprobate de Directorul Medical, inainte de a fi inaintate spre aprobare catre Manager.

orice schimb de garda se redacteaza in dublu exemplar, se avizeaza negativ sau pozitiv, de seful de sectie si se aproba

sau nu de Directorul Medical in maxim 48 de ore de la solicitarea schimbului de garda si va fi inaintat catre Manager
indiferent de rezolutiile pozitive sau negative care le poarta.

elaboreaza fisa postului pentru personalul aflat in subordine, pe care o supune aprobarii managerului spitalului;
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 reglementarile 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
aprobadrii 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;
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selecteaza personalul necesar sectiei pe baza deprinderilor necesare pentru fiecare loc de munca;
organizeaza §i participa la confruntarea anatomo-clinicd a cazurilor deosebite;

organizeaza activitatea de educatie sanitard, controleaza si raspunde de respectarea regimului de odihna, servirea mesei
si primirea vizitelor de catre bolnavi;

aproba zilele libere si concediile legale de odihna conform planificarii;

. informeaza periodic si de cate ori este nevoie conducerea spitalului asupra activitatii sectiei;

26.
27.
28.
29.
30.

coordoneaza si controleazd modul in care pacientii internati sunt informati asupra serviciilor medicale;
stabileste nevoile de pregitire profesionala si integreaza in cadrul colectivului noii angajati;

instruieste personalul medical din subordine;

sustine programele de perfectionare continua a personalului sectiei;

asigura conditii pentru dezvoltarea capacitatii profesionale a personalului sectiei ;

. concepe §i sustine modalitati de motivare a personalului din subordine;
32.
33.
34.

propune recompense si sanctiuni personalului angajat al sectiei pe care o conduce;

propune masuri de imbunatatire a conditiilor de munca, a prevenirii accidentelor si a imbolnéavirilor profesionale;
controleazd efectuarea investigatiilor prescrise; asigurd i urmadreste stabilirea diagnosticului, aplicarea corectd a
indicatiilor terapeutice si hotaraste impreuna cu medicul curant momentul externarii bolnavilor;

organizeaza si raspunde de acordarea asistentei de urgenta la primire 1n sectie i pe timpul spitalizarii;

organizeaza activitatea de contravizita si garda in sectie, conform reglementarilor in vigoare;

colaboreaza cu medicii sefi ai altor sectii $i laboratoare in vederea stabilirii diagnosticului si aplicarii tratamentului
corespunzator la pacientii internati in sectie;

organizeaza consulturile medicale de specialitate si dupa caz a altor activitati (evaluari specializate);

introduce 1n practica cele mai eficiente metode de diagnostic si tratament;

asigurd pastrarea, prescrierea si evidenta substantelor stupefiante in sectie, daca e cazul;

organizeaza si raspunde de activitatea de recuperare medicald (terapia cu agenti fizici, ergoterapie, etc.) a pacientilor
internati, acolo unde este cazul;

asigura intretinerea aparaturii, instrumentarului si Intregului inventar al sectiei §i sesizeaza orice problema tehnica
departamentului respectiv;

coordoneaza, controleaza si raspunde de evidenta distinctd a pacientilor internati in urma unor accidente de munca
aparute 1n cursul exercitarii profesiei, a imbolnavirilor profesionale, a daunelor, prejudiciilor aduse sanatatii de alte
persoane, pentru care contravaloarea serviciilor medicale furnizate nu se suportd de cétre Casa de Asigurari de Sénétate,
ci de angajator sau de persoanele vinovate;

organizeaza si controleazad modul de aplicarea a masurilor de igiena si antiepidemice in vederea prevenirii infectiilor
nosocomiale; se va preocupa de raportarea corecta a infectiilor nosocomiale, participand trimestrial la analizele
specifice la nivelul spitalului;

controleaza, semneaza si raspunde de completarea foilor de observatie clinica a bolnavilor in primele 24 ore de la
internare §i de inscrierea zilnica a evolutiei si a tratamentului aplicat;

controleaza eliberarea, conform normelor legale, a documentelor medicale intocmite in sectie;

controleaza modul de pastrare in sectie, pe timpul spitalizarii, a documentelor de spitalizare (foaia de observatie, fisa de
anestezie, foaia de temperatura, buletine de analiza, biletul de trimitere etc.) a pacientilor internati;

controleaza si asigurd prescrierea si justa utilizare a medicamentelor si evitarea polipragmaziei, respectand indicatiile
Comisiei medicamentului din spital;

controleaza calitatea alimentelor pe sectie;

controleazad permanent tinuta corecta si comportamentul personalului din sectie;

. are obligatia de a analiza periodic decesele survenite in sectie si de a prezenta un raport Comisiei de analiza a decesului;

indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului in limita mandatului propriu;

propune protocoale specifice de practicd medicald, care urmeaza sa fie implementate la nivelul sectiei/laboratorului sau
serviciului medical, cu aprobarea consiliului medical,

urmareste incheierea contractelor de asigurare de malpraxis de catre personalul medical din subordine;

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

asigura respectarea prevederilor legale 1n vigoare referitoare la pastrarea secretului  profesional, pastrarea
confidentialitatii datelor pacientilor internati, informatiilor si documentelor referitoare la activitatea
sectiei/laboratorului sau serviciului medical;

coordoneaza activitatile de control al calitatii serviciilor acordate de personalul medicosanitar din cadrul
sectiei/laboratorului sau serviciului medical;

raspunde de asigurarea conditiilor adecvate de cazare, igiend, alimentatie i de prevenire a infectiilor associate asistensei
medicale 1n cadrul sectiei/laboratorului sau serviciului medical, in conformitate cu normele stabilite de Ministerul
Sanatatii Publice;
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asigurd monitorizarea §i raportarea indicatorilor specifici activitatii medicale, financiar-economici, precum si a altor
date privind activitatea de supraveghere,

prevenire si control din cadrul sectiei/laboratorului sau serviciului medical, in conformitate cu reglementarile legale in
vigoare;

aproba internarea pacientilor in sectie, pe baza criteriilor de internare, cu exceptia internarilor de urgenta;

hotaraste oportunitatea continuarii spitalizarii in primele 24 de ore de la internare;

avizeazd si raspunde de modul de completare si de Intocmirea documentelor medicale eliberate in cadrul
sectiei/laboratorului sau serviciului medical;

evalueaza performantele profesionale ale personalului aflat in subordinea directd, conform structurii organizatorice si
fisei postului;

propune planul de formare si perfectionare a personalului aflat in subordine, in conformitate cu legislatia in vigoare, pe
care il supune aprobarii Directorului medical/Managerului;

b) Gestiunea eficienta a bugetului primit:

fundamenteaza si sustine in fata conducerii bugetul de venituri si cheltuieli a sectiei;

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

propune conducerii necesarul de posturi in sectie pe baza normativelor si a BVC al sectiei;

semneaza toate documentele specifice de munca din aria de competentd;

organizeaza si asigura efectuarea periodica a inventarierii bunurilor aflate in dotarea sectiei;

face propuneri de dotare materiala corespunzatoare necesitatilor sectiei;

propune si justifica modificarea bugetului alocat sectiei in functie de nevoile acesteia

evalueazd necesarul anual de medicamente si materiale sanitare al sectiei/laboratorului sau serviciului medical,

pe care le transmite spre aprobare conducerii spitalului;
gestioneaza eficient bugetul stabilit de catre conducerea SCUP;

inainteazd managerului/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;

raspunde de solutionarea sugestiilor, sesizarilor si reclamatiilor referitoare la activitatea sectiei/laboratorului sau
serviciului medical,

aplica strategiile de dezvoltare ale spitalului, adecvate la necesarul de servicii medicale specifice sectiei/laboratorului
sau serviciului medical;

propune managerului un inlocuitor pentru perioada cand lipseste din spital.

¢) Fixarea si realizarea obiectivelor specifice din activitate:

stabileste obiectivele sectiei in corelatie cu obiectivele si scopurile manageriale ale conducerii SCUP;

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

organizeaza si raspunde de activitatea didactica si de cercetare stiintificd medicala desfasurata in sectie;

stabileste obiectivele anuale de Invatamant, instruire a personalului medical i nemedical al sectiei;

stabileste obiectivele pe termen scurt (anual) si pe termen lung a activitatii de cercetare - dezvoltare;

propune la inceputul anului planul de invatamant / instruire si planul de cercetare stiintifica medicala al sectiei clinice
universitare pe care o conduce.
d) Conform Ordinului M.S. nr. 1101/2016, medicul sef de sectie are urmatoarele atributii:

- organizeaza, controleaza si raspunde pentru derularea activititilor proprii sectiei, conform planului anual de
supraveghere si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale din unitatea sanitara;

- raspunde de activitatile desfagurate de personalul propriu al sectiei, cu respectarea procedurii de declarare a
infectiilor asociate asistentei medicale, elaboratd de serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate
ingrijirilor medicale, in conformitate cu legislatia in vigoare;

- raspunde de depistarea si raportarea la timp a infectiilor asociate asistentei medicale;
- raspunde de respectarea politicii de utilizare a antibioticelor, implementata in unitatea sanitara;

- raspunde de efectuarea de catre asistenta sefa de sectie a triajului zilnic al personalului din subordine si declararea
oricarei suspiciuni de boald transmisibild catre serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei
medicale;

- in cazul sefilor de sectie in sectii cu risc, raspunde de derularea activitatii de screening al pacientilor pentru
depistarea colonizarilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti, in conformitate cu prevederile programului national de
supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei medicale;

- raspunde de luarea deciziei de izolare/tip de precautii si de aplicarea ei, impreuna cu serviciul/compartimentul de
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si cu directorul medical;

- raspunde de elaborarea procedurilor si protocoalelor de prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei
medicale pe sectie.

II b. Medic primar, specialist — din sectiile cu paturi (indiferent de specialitate):
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Examineaza bolnavii imediat la internare si completeazd Foaia de Observatie in primele 24 de ore iar in cazuri de
urgentd, imediat foloseste investigatiile paraclinice efectuate ambulator;

Examineaza zilnic bolnavii §i consemneazd in Foaia de Observatie evolutia explorarilor de laborator, alimentatia si
tratamentul corespunzator;

Poate participa la realizarea de proiecte de finantare prin programe nationale §i internationale a cercetarii stiintifice
medicale in spital, participand si la desfasurarea de studii clinice in spital;

Prezintd medicului sef de sectie situatia bolnavilor pe care 1i are in Ingrijire si solicitd sprijinul acestuia ori de cate ori
este necesar;

Comunica zilnic medicului de garda bolnavii gravi pe care ii are in ingrijire si care necesitd supraveghere deosebita;
Medicul primar raspunde si conduce echipa de garda conform graficului lunar;

in cazul in care este medic coordonator pe spital pe perioada girzii rispunde de activitatea medicald de urgentd a
intregului spital si solutioneaza toate problemele ivite. Informeaza ofiterul de serviciu despre orice eveniment din garda;
Intocmeste si semneaza condica de medicamente pentru bolnavii pe care ii ingrijeste; supravegheazi tratamentele
medicale executate de cadrele medii si auxiliare sanitare iar la nevoie le efectueaza personal,

Recomanda si urmareste zilnic regimul alimentar al bolnavilor;

Raéspunde de activitatea medicala din saloanele ce i sunt repartizate de seful sectiei;

Réspunde de activitatea rezidentilor pe care i are 1n pregitire, daca este cazul;

. Controleazd si raspunde de intreaga activitate de Ingrijire a bolnavilor desfasuratd de personalul mediu, auxiliar si

elementar sanitar cu care lucreaza;

Asigura si raspunde de aplicarea tuturor masurilor de igiena si antiepidemice, precum si a normelor de protectia muncii
in sectorul de activitate pe care 1l are in grija;

Raporteaza cazurile de boli infectioase si boli profesionale potrivit dispozitiilor in vigoare;

Raspunde de disciplina, tinuta si comportamentul personalului in subordine si al bolnavilor pe care ii are in ingrijire;
Asigura contravizita si garzile 1n sectie potrivit graficului de munca stabilit de catre medicul sef de sectie sau in situatii
deosebite, din dispozitia acestuia;

Intocmeste formele de externare ale bolnavilor si redacteazi orice act medical aprobat de conducerea spitalului in
legatura cu bolnavii pe care 1i are sau i-a avut in ingrijire.

Réspunde prompt la toate solicitarile de urgenta si la consulturile din aceiasi sectie si alte sectii §i colaboreaza cu toti
medicii din sectiile si laboratoarele din spital in interesul unei cat mai bune ingrijiri medicale a bolnavilor;

Asigura consultatii de specialitate in ambulator conform programului intocmit de medicul sef al sectiei;

Face parte din echipa operatorie in interventiile chirurgicale care se efectueaza bolnavilor aflati sub ingrijirea lui,
potrivit indicatiilor §i programului stabilit de medicul de sectie;

Raéspunde de inscrierea protocolului operator in condica de interventii chirurgicale si In foaia de observatie a bolnavului;

Indeplineste orice alte sarcini stabilite de seful de sectie si conducerea spitalului.
23. Conform Ordinului M.S. nr. 1101/2016, medicul primar, specialist- din sectiile cu paturi, are urmatoarele
atributii:

a) protejarea propriilor pacienti de alti pacienti infectati sau de personalul care poate fi 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/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale;

¢) obtinerea specimenelor microbiologice necesare atunci cand o infectie este prezentd sau suspectd, 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 §i a personalului in legaturd cu procedurile de prevenire a transmiterii
infectiilor;

f) instituirea tratamentului adecvat pentru infectiile pe care le au ei insisi §i implementarea masurilor instituite de
serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale pentru a preveni transmiterea acestor
infectii altor persoane, in special pacientilor;

g) solicitarea consultului de boli infectioase in situatiile in care considera 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/compartimentul de
prevenire a infectiilor asociate Ingrijirilor medicale, in conformitate cu legislatia in vigoare;

i) dupa caz, raspunde de derularea activititii 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 si
a antibioticorezistentei;

j) comunica infectia/portajul de germeni importanti epidemiologic la transferul pacientilor sai in alta sectie/alta unitate
medical

IIc MEDICUL DE GARDA din sectiile cu paturi are, in principal, umatoarele sarcini:
l.medicul care asigura serviciul de garda, raspunde prompt la solicitarile medicilor din Unitatea de Primire Urgenta si
celelalte sectii ale spitalului in vederea acordarii consultului de specialitate, dacd se considera necesar, in termen de



maxim 10 minute de la solicitare pentru pacientii aflati in stare criticd (cu exceptia cazului in care medicul este
implicat intr-o alta urgenta in sectie sau blocul operator) sau de 60 minute de la solicitare in cazul pacientilor stabili;
2. raspunde de buna functionare a sectiilor si de aplicarea dispozitiilor prevazute in Regulamentul de ordine interioara,
precum si a sarcinilor date de managerul spitalului, pe care il reprezintd, in orele in care acesta nu este prezent in spital;
3. controleaza la intrarea In garda prezenta la serviciu a personalului medico-sanitar, existenta mijloacelor necesare
asigurdrii asistentei medicale curente si de urgentd, precum si predarea serviciului de cadrele medii si auxiliare care
lucreaza in ture;
4. supravegheaza tratamentele medicale executate de cadrele medii si auxiliare, iar, la nevoie le efectueaza personal;
5. supravegheaza cazurile grave existente in sectie sau internate in timpul garzii, mentionate in registrul special al
medicului de garda;
6. interneaza bolnavii prezentati cu bilet de trimitere, precum si cazurile de urgenta care se adreseaza spitalului,
raspunde de justa indicatie a internarii sau a refuzului acestor cazuri, putand apela la ajutorul oricarui specialist din
cadrul spitalului, chemandu-i la nevoie de la domiciliu;
7. raspunde la chemarile care necesita prezenta sa in cadrul spitalului si solicita, la nevoie alti medici
ai spitalului necesari pentru rezolvarea cazului;
8. intocmeste foaia de observatie a cazurilor internate de urgenta si consemneaza in foaia de observatie evolutia
bolnavilor care nu necesita internarea;
9. acorda asistenta medicala de urgenta bolnavilor care nu necesita internarea;
10. asigura internarea in alte spitale a bolnavilor care nu pot fi rezolvati in spital , dupa acordarea primului ajutor;
11. anunta cazurile cu complicatii medico-legale coordonatorului echipei de garda, medicului sef de
sectie sau managerului spitalului, dupa caz; de asemenea, anunta si alte organe, in cazul in care
prevederile legale impun aceasta;
12. confirma decesul consemnand aceasta in foaia de observatie si da dispozitii de transportare a
cadavrului la morga, dupa doua ore de la deces;
13. asista dimineata la distribuirea alimentelor, calitatea acestora, refuza pe cele alterate si sesizeaza
aceasta conducerii spitalului;
14. controleaza calitatea mancarurilor pregatite inainte de servirea mesei de dimineata, pranz si cina,
refuza servirea felurilor de mancare necorespunzatoare consemnand observatiile in condica de la
blocul alimentar, verifica retinerea probelor de alimente;
15. anunta prin toate mijloacele posibile, managerului spitalului si autoritatile competente, in caz de
incendiu sau alte calamitati ivite in timpul garzii sa ia masuri imediate de interventie si prim ajutor
cu mijioacele disponibile;
16. urmareste disciplina si comportamentul vizitatorilor in zilele de vizita, precum si prezenta ocazionala a altor
personae straine in spital si ia masurile necesare;
17. intocmeste, la terminarea serviciului, raportul de garda si comunica destinatia acestui scop,
consemnand activitatea din sectie pe timpul garzii, masurile luate, deficientele si orice observatii
necesare, prezinta raportul de garda;
18. in situatia in care exista mai multi medici de garda, unul dintre acestia indeplineste sarcina de
coordonare a intregii activitati si il reprezinta pe managerul spitalului.
II d. MEDICUL REZIDENT
Responsabilitati specifice / principale

1. Rezidentii au obligatia sd consemneze in caietul de monitorizare a pregatirii urmatoarele aspecte :
a) Lista cazurilor examinate conform baremului curricular ,la specificarea diagnosticului si ,dupa caz,
a manoperelor /procedurilor /tehnicilor efectuate, contrasemnate si parafate de indrumatorul de
rezidentiat;

b) Data efectudrii fiecarei garzi,semnata si parafata de medicul sef de garda;

c¢) Detasdrile ,perioada aceastora si modulele efectuate pe durata detasarii cu avizul coordonatorului
de program;

d) modulele de pregitire ,perioada in care au fost efectuate ,evaluarile si rezultatele obtinute cu
semnatura §i parafa coordonatorului sau directorului de program pentru modulul respectiv;

e) manifestarile de educatie medicala continud la care a participat ,cu numarul diplomei de
participare;

f) lucrarile stiintifice comunicate /publicate in situatia in care respectivele manifastari stiintifice sunt
elaborate sau finantate cu sprijinul coordonatorului de program;

g) studiile clinice efectuate,cu avizul medicului curant al pacientilor inclusi in studiile clinice sau
activitatile stiintifice respective;

2. Acuratetea datelor consemnate 1n caietul de monitorizare a pregatirii rezidentiatului este certificata
prin semnatura si parafd de catre indrumatorul sau responsabilul de formare in rezidentiat.

Rezidentii au obligatia de a parcurge toate modulele ,in conformitate cu curiculumul de pregatire .
Rezidentii efectueaza concediul legal de odihna conform programarii coordonatorului de program,
astfel incat sa nu fie afectatd pregatirea (de exemplu in cadrul unor module a caror duratd depaseste
cel putin dublul duratei concediului).

Dupa fiecare modul de pregétire ,rezidentii au obligatia sd-si informeze coordonatorul sau directorul
de program asupra etapei pregatirii.

La finalul fiecdrui modul de pregatire, rezidentii sustin un examen cu proba teoretica si practica , din
tematica prevazuta in baremul de activititi.Prezentarea la examenul de modul este conditionata de
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parcurgerea baremului curricular ,confirmatd de indrumatorul de rezidentiat ,prin caietul de
monitorizare a pregatirii.
Rezidentii au dreptul sd examineze pacientii ,sd aplice solutii terapeutice sub stricta supraveghere a
indrumatorului sau responsabilului, utilizdnd abilitatile dobandite ,in conformitate cu nivelul lor de
pregatire .
Rezidentii efectueaza garzi pe tot parcursul pregdtirii lor , participdnd la intreaga activitate din
unitatea sanitard in care isi desfasoara instruirea ,in limita programului legal de munca.
Rezidentii au dreptul sa utilizeze ,pentru informarea de specialitate, bibliotecile universitare si ale
spitalelor in care efectueaza stagiile de rezidentiat, bibliotecile electronice cu profil medical si de
cercetare ,din institutiile sau unitatile sanitare acreditate .
Rezidentii pot participa la diverse forme de pregatire —cursuri,stagii,si altele-conferinte si congrese in
domeniul specialitatii ,organizate pe plan national sau international, dupa informarea coordonatorului
sau directorului de program si cu respectarea prevederilor Legii
B. Responsabilitati generale: sa cunoasca si sa respecte

prevederile Regulamentului de Organizare si Functionare si a Regulamentului de Ordine
Interioara;
: confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca, indiferent de natura acestora;

normele PSI si de securitate a muncii;

programul de munca;

codul de etica si deontologie profesionala;

II e. Asistenta sefa
(1) Asistenta sefa din sectie este subordonata direct medicului sef de sectie.
(2) Asistenta sefa din sectie are in principal urmaétoarele sarcini :

indruma si controleaza intreaga activitate a personalului mediu, auxiliar si elementar sanitar din sectie ;

asigura primirea bolnavilor in sectie, precum §i informarea acestora asupra prevederilor regulamentului de ordine
interioara al spitalului, referitor la drepturile si indatoririle bolnavilor internati;

semnaleaza medicului sef de sectie aspectele deosebite cu privire la evolutia si Ingrijirea bolnavilor;

organizeaza la inceputul programului, raportul de garda al personalului mediu si auxiliar sanitar, cu care ocazie, se
analizeaza evenimentele din sectie din ultimele 24 ore, stabilindu-se masurile necesare;

participa la raportul de garda al medicilor;

insoteste medicul sef de sectie la vizitd, consemneaza si asigura indeplinirea de catre personalul in subordine, a tuturor
indicatiilor date de acesta;

tine evidenta miscarii bolnavilor in registrul de intrare si iesire al sectiei §i transmite situatia locurilor libere la camera
de garda din cadrul U.P.U si registratorului medical;

intocmeste necesarul de regimuri alimentare pentru sectie; organizeaza si asista la distribuirea mesei;

asigura trimiterea condicilor de medicamente la farmacie si administrarea tratamentului potrivit indicatiilor medicale;
organizeaza pastrarea medicamentelor primite pentru tratamentul zilnic;

controleaza medicamentele de la “aparat”si asigura justificarea la zi si completarea acestora;

raspunde de bunurile aflate in gestiunea sa, asigurand utilizarea §i pastrarea acestora in conditii corespunzatoare;
raspunde de aplicarea masurilor de igiend si antiepidemice;

se Ingrijeste de asigurarea instrumentarulu necesar efectudrii tratamentelor curente si de urgenta;

controleaza si raspunde de asigurarea sterilizarii instrumentarului si a tuturor masurilor de asepsie si antisepsie, necesare
prevenirii transmiterii infectiilor interioare;

organizeaza si controleaza folosirea integrald a timpului de munca al personalului din subordine, intocmeste graficul de
lucru al acestuia, controleaza predarea serviciului pe ture si asigura folosirea judicioasa a personalului in perioadele de
concedii; in lipsa ei delegd un cadru mediu sau auxiliar corespunzitor care sa raspunda de sarcinile asistentei (sorei)
sefe;

controleaza si raspunde de tinuta si disciplina personalului din subordine si a bolnavilor internati;

participd la intocmirea fiselor anuale de apreciere a activitatii personalului mediu, auxiliar §i elementar sanitar din
sectie;

se preocupa de ridicarea continud a nivelului profesional al personalului din subordine;

sprijind buna desfasurare a muncii de pregatire practicd a elevilor scolilor sanitare aflati in stagiu, supravegheaza
desfasurarea vizitelor la bolnavi de catre apartinatori, daca este cazul;

. organizeaza §i controleaza activitatea de educatie sanitard a bolnavilor si apartindtorilor de catre personalul din
subordine.

. Asistenta sefa raspunde de modul cum organizeaza si controleaza efectuarea curateniei in conformitate cu normele in
vigoare, in:
saloane si toate incéperile apartinand sectiei;
coridoare;
scarile dintre etajul sectiei si etajul inferior;



23.

usi lift,
raspunde de existenta biletului de voie a persoanelor care insotesc in saloane bolnavii grav.
24. Conform Ordinului M.S. nr. 1101/2016, asistenta sefa are urmatoarele atributii:

a) prelucreaza procedurile si protocoalele de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale elaborate de
serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale cu personalul mediu si auxiliar din sectie
si rdspunde de aplicarea acestora;

b) raspunde de aplicarea precautiunilor standard si specifice de catre personalul sectiei;

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

d) controleaza respectarea circuitelor functionale din sectie;

e) raspunde de starea de curdtenie din sectie;

f) transmite directorului de Ingrijiri necesarul de materiale de curatenie, consumabile, dezinfectanti, elaborat in
concordantd cu recomandarile serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale;

g) controleaza respectarea masurilor de asepsie §i antisepsie;

h) supravegheaza si controleaza activitatea in oficiul alimentar privind depozitarea, prepararea si distribuirea
alimentelor, in special la bucataria dietetica, lactariu, biberonerie etc.;

1) supravegheaza calitatea prestatiilor efectuate la spalatorie si sesizeaza directorului de Ingrijiri orice deficiente
constatate;

j) verifica igiena bolnavilor i a Insotitorilor si face educatia sanitara a acestora;

k) urmareste efectuarea examenului organoleptic al alimentelor distribuite bolnavilor si insotitorilor si le
indeparteaza pe cele necorespunzitoare, situatie pe care o aduce la cunostinta directorului de ingrijiri;

1) constata si raporteazd directorului de ingrijiri deficiente de igiend (alimentare cu apa, instalatii sanitare,
incélzire);

m) coordoneaza si supravegheaza operatiunile de curatenie si dezinfectie;

n) participa la recoltarea probelor de evaluare a eficientei curateniei, dezinfectiei si sterilizarii impreuna cu echipa
serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale;

0) asigura necesarul de materiale (sapun, dezinfectant, prosoape de hartie, echipament de unica folosintd) si
coordoneaza in permanenta respectarea de catre personal si insotitori a masurilor de izolare §i controleaza prelucrarea
bolnavilor la internare;

p) anunta la serviciul de interndri locurile disponibile, urmareste internarea corecta a bolnavilor in functie de
infectiozitate sau receptivitate;

q) coordoneaza si verifica aplicarea masurilor de izolare a bolnavilor cu caracter infectios i a masurilor pentru
supravegherea contactilor, in conformitate cu ghidul de izolare elaborat de seful serviciului/coordonatorul
compartimentului de prevenire a infectiilor asociate ingrijirilor medicale;

r) instruieste personalul din subordine privind autodeclararea imbolnavirilor si urmareste aplicarea acestor masuri;

s) semnaleaza 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 masurilor de igiend care trebuie respectate de
vizitatori si personalul spitalului (portul echipamentului, evitarea aglomerarii in saloane);

u) verifica si raspunde de modul de manipulare a lenjeriei bolnavilor, colectarea si 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) controleaza si instruieste personalul din subordine asupra echipamentului de protectie $i comportamentului
igienic, precum si asupra respectarii normelor de tehnica aseptica si 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 asigura de
implementarea acestora;

y) raspunde de intocmirea si completarea registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistentei medicale pe
sectie;
z) raspunde de intocmirea si completarea registrului de expunere accidentala la produse biologice pe sectie.
privind gestionarea deseurilor rezultate din activititi medicale si a Metodologiei de culegere a datelor pentru
baza nationald de date privind deseurile rezultate din activititi medicale,

II f. Asistent medical — sectiile cu paturi:

1. Preia pacientul nou internat ,verifica toaleta personala,tinuta de spital si il repartizeaza la salon ;

2. Supravegheaza preluarea de catre persoana desemnata in sectie a obiectelor personale ale pacientului pe baza de
inventar,iar obiectele de valoare vor fi depuse la solicitarea pacientului la locul stabilit de conducerea spitalului ;

3. Instruieste apartinatorii si bolnavii cu privire la regulamentul de ordine interioara afisat in unitate ;

4. Participa la asigurarea unui climat optim in salon ;

5. La internare observa simptomele si starea pacientului,masoara si inregistreaza functiile vitale,iar daca starea
pacientului o impune anunta medicul imediat ;

6. Prezinta medicului de salon bolnavul pentru examinare si-1 informeaza despre starea observata in functie de nevoile
acestuia

7. Ingrijeste pacientul conform planului de ingrijire ,terapeutic,explorari functionale si informeaza medicul in mod
sistematic privind evolutia lui ;



8. Noteaza recomandarile facute de medic la vizita in caietul destinat acestui scop,caiet care ramane in permanenta in
sectia respectiva ;

9. Identifica problemele de ingrijire a pacientilor ,stabileste prioritatile,elaboreaza si implementeaza planul de ingrijire
si evalueaza rezultatele obtinute pe tot parcursul internarii ;

10. Pregateste bolnavul,prin tehnici specifice pentru examinarile necesare ,organizeaza transportul lui si la nevoie
supravegheaza starea acestuia pe timpul transportului ;

11. Pregateste bolnavul si ajuta medicul la efectuarea tehnicilor speciale de investigatii si tratament ;

12. Efectucaza  urmatoarele tehnici medicale:  administrare de  medicamente pe cale orala
personal,injectabila(intramusculara,intravenoasa,subcutanata), cutanata, sondaje,efectuarea de perfuzii (cu sau fara
montare de branule), efectuarea de pansamente,resuscitare cardio-respiratorie in caz de nevoie,

efectuarea de sondaj gastric,duodenal ;efectuarea de clisme ; masurarea constantelor biologice de tip TA, temperatura,
diureza, puls, respiratie si inregistrarea lor in foaia de temperatura a pacientului ;efectuarea de analize curente si de
urgenta(biochimie, hematologie, bacteriologie, micologice, serologice, biochimia urinii, imunologice, coagulare, etc.) si
inregistrarea valorilor in FO a pacientului. Efectueaza procedurile terapeutice,tratamente si investigatiile la indicatia
medicului.

13. Acorda primul ajutor in situatii de urgenta si cheama medicul.

14. Observa simptomele si starea bolnavului si le inregistreaza in fisa asistentei medicale.

15. Raspunde de fixarea biletelor in foaie si de pastrarea in bune conditii a acestora ;

16. Asigura pastrarea si consemnarea rezultatelor,investigatiilor in foaia de observatie a bolnavului si evidentele
specifice ;

17. Participa la vizita medicului de salon si a medicului sef de sectie;

18. Noteaza recomandarile medicului consemnate in foaia de observatie, privind rolul delegat, le executa autonom in
limita competentei si le preda turelor urmatoare prin raportul scris al serviciului;

19. Desfasoara o activitate intensa de educatie pentru sanatate in functie de problemele si starea bolnavului internat ;

20. Observa apetitul pacientilor,supravegheaza distribuirea mesei conform dietei consemnate in foaia de
observatie,desemneaza persoana care alimenteaza pacientii dependenti ;

21. Asigura monitorizarea specifica a bolnavului conform prescriptiei medicale ;

22. Raspunde de preluarea medicamentelor scrise pe condica,de distribuirea corecta si completa ;

23. Participa la raportul de garda a asistentelor,anunta problemele existente ;

24. Raspunde de utilizarea rationala a materialelor consumabile, le deconteaza in registrul de decontari materiale si in
fisa de decontari din foaia de observatic —raspunde de decontarea medicamentelor si a materialelor sanitare de la
aparatul de urgenta;

25. Asigura pastrarea si utilizarea instrumentarului si a aparaturii din dotare si a inventarului moale existent ;

26. Efectueaza verbal si in scris preluarea/predarea fiecarui pacient si a serviciului in cadrul raportului de tura privind
continuarea tratamentului si masurarea constantelor biologice ;

27. Respecta programul de munca, graficul de ture stabilit de asistenta sefa ;

28. Respecta secretul profesional si codul de etica al Ordinului Asistentilor Medicali ;

29. Respecta regulamentul de ordine interioara

30. Poarta echipament de protectie prevazut de regulamentul de ordine interioara,care va fi schimbat ori de cate ori este
nevoie,pentru pastrarea igienei si a aspectului personal ;

31. Supravegheaza modul de desfasurare a vizitei apartinatorilor in vederea respectarii regulamentului de ordine
interioara ;

32. Se preocupa de actualizarea cunostintelor profesionale ,prin studiu individual sau alte forme de educatie continua si
conform cerintelor postului; participa la organizarea si realizarea activitatilor psihoterapeutice de reducere a stresului si
depasirea momentelor de criza ;

33. Participa la activitati de cercetare in domeniul medical si al ingrijirilor pentru sanatate ;

34. La inceputul si sfarsitul programului de lucru fiecare persoana este obligata sa semneze condica de prezenta ;

35. Respecta ordinea si disciplina la locul de munca,foloseste integral si cu maxima eficienta timpul de munca ;

36. Isi desfasoara activitatea in mod responsabil,conform reglementarilor profesionale si cerintelor postului, incheie
asigurarea de raspundere civila (malpraxis) ;

37. Prezentarea la serviciu cu deplina capacitate de munca pentru a efectua servicii la parametrii de calitate impusi de
sectie ;

38. Participa la procesul de formare a viitorilor asitenti medicali ;

39. Organizeaza si desfasoare programe de educatie pentru sanatate ,activitati de consiliere educative si demonstartii
practice pentru pacienti, apartinatori si diferite categorii profesionale aflate in formare ;

40. Raspunde de corectitudinea datelor pe care le consemneaza in documentele specifice de ingrijire ;

41. Pregateste echipamentul,instumentarul si materialul steril necesar interventiilor specifice sectiei ;

42. Semnaleaza medicului orice modificari depistate la pacientii investigati ;

43. Respecta normele de securitate, manipulare si descarcare a stupefiantelor,precum si a medicamentelor cu regim
special ;

44. Asigura pregatirea preoperatorie a pacientului cat si ingrijirile postoperatorii;

45. Pregateste pacientul pentru externare ;

46. Respecta drepturile pacientilor ;

47. In caz de deces constatat de medic, supravegheaza (dupa 2 ore de la constatare),inventariaza obiectele
personale,identifica cadavrul si organizeaza transportul acestuia la locul stabilit de conducerea spitalului ;

48. Raspunde de ingrijirea bolnavilor in salon si supravegheaza efectuarea de catre infirmiera a



toaletei, schimbarii lenjeriei de corp si de pat, crearea conditiilor pentru satisfacerea nevoilor fiziologice, schimbarea
pozitiei bolnavilor ;
49. Indruma si supravegheaza activitatea personalului auxiliar ;
50. Se va supune masurilor administrative in ceea ce priveste neindeplinirea la timp si intocmai a sarcinilor prevazute in
fisa postului ;
Respectarea si aplicarea normelor prevazute in Ordinul MSF nr.961/2016 privind curatarea, dezinfectia si
sterilizarea in unitatile sanitare publice §i private:
- anunta imediat asistenta sefa asupra deficientelor de igiena (alimentare cu apa,instalatii sanitare, incalzire, etc)
- respecta permanent si raspunde de aplicarea normelor de igiena in special de spalarea si dezinfectia - mainilor,cat si a
regulilor de tehnica in efectuarea tratamentelor prescrise ;
- raspunde de curatenia saloanelor, controleaza igiena insotitorilor ;
- decontamineaza si pregateste materialul pentru interventii ;
- pregateste materiale pentru sterilizare si efectueaza sterilizarea respectand conditii de pastrarea materialelor sterile si
utilizarea lor in limita termenului de valabilitate ;
- ajutra la pastrarea igienei personale a pacientilor internati ;
- supravegheaza efectuarea dezinfectiilor periodice(ciclice) ;
- respecta masurile de izolare stabilite ;
- declara imediat asistentei sefe orice imbolnavire acuta pe care o prezinta precum si bolile transmisibile aparute la
membrii familiei sale ;
- supravegheaza si ia masuri de respectare a normelor de igiena de catre vizitatori(portul echipamentului, evitarea
aglomeratiei in saloane) ;
- supravegheaza mentinerea conditiilor de igiena si a toaletei bolnavilor imobilizati ;
- supravegheaza curatenia si dezinsectia mainilor ca si portul echipamentului de protectie de catre infirmiere,in cazul in
care acestea sunt folosite la transportul, distribuirea alimentelor ;
35. Conform Ordinului M.S. nr. 1101/2016, asistentul medical- sectiile cu paturi are urmatoarele atributii:

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
toatd 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 prezintd semne ale unei boli transmisibile si anuntd imediat medicul curant si

serviciul de prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale;

f) limiteazd 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 asociatd asistentei medicale;
h) participa la pregatirea personalului;
1) participa la investigarea focarelor.

36. Conform ordinului 1226/2012, privind gestionarea deseurilor rezultate din activitati medicale si a
Metodologiei de culegere a datelor pentru baza nationald de date privind deseurile rezultate din activitati
medicale,

II g. Asistentii medicali/Moase

(1) Asistentii medicali isi desfisoard activitatea in conformitate cu legislatia specifica privind exercitarea profesiei de

asistent medical, in baza Autorizatiei de Libera Practica emisa de MSP si OAMGMAMR;

(2) Atributii:

a)
b)

sd cunoasca §i sa respecte reglementarile privind exercitarea profesiei si legislatia in domeniul sanatatii;

sd cunoasca si sd respecte prevederile Statutului Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti, Moagelor si Asistentilor
Medicali din Romania privind exercitarea profesiilor de asistent medical generalist, moasa si de asistent medical, ale
Codului de etica si deontologie al asistentului medical generalist, al moagei si al asistentului medical din Romania,
precum si regulamentele profesiei si hotararile organelor de conducere ale Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti,
Moagelor si Asistentilor Medicali din Romania;

sd manifeste un comportament demn in exercitarea profesiei;

sd nu aduca prejudicii reputatiei Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali din
Romania si prestigiului profesiei de asistent medical generalist, de moasa si de asistent medical;

sa participe la adundrile generale ale filialelor din care fac parte;

sd apere reputatia si interesele legitime ale asistentilor medicali generalisti, moaselor si asistentilor medicali;

sd duca la indeplinire hotararile si deciziile organelor de conducere ale Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti,
Moaselor si Asistentilor Medicali din Romania;

sa rezolve sarcinile incredintate in calitate de membri sau reprezentanti ai Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti,
Moagelor si Asistentilor Medicali din Romania;

sd achite, 1n termenul stabilit, cotizatia lunard datoratd in calitate de membru al Ordinului Asistentilor Medicali
Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali din Romania;

s execute cu buna-credinta atributiile ce le revin in calitate de reprezentant sau membru in organele de conducere ale
Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali din Romania, in filialele judetene;
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10.
11.

sa urmeze formele de educatie continua in vederea cresterii gradului de pregétire profesionald si a mentinerii prestatiei
profesionale sigure si eficace;

sd semneze toate documentele care atesta activitatile profesionale executate;

sa respecte drepturile pacientilor.

(3) In vederea cresterii gradului de pregitire profesionala, asistentii medicali generalisti, moasele si asistentii
medicali au obligatia sa efectueze cursuri si alte forme de educatie continud. Ordinul Asistentilor Medicali Generalisti,
Moaselor si Asistentilor Medicali din Romaénia crediteaza cursurile, programele de educatie continuad avizate de
Ministerul Sanatatii Publice, precum si alte forme de educatie continua prevazute de lege si stabileste numarul minim de
credite anual necesar reautorizarii exercitarii profesiei.

(4) Furnizorii de educatie continua a asistentilor medicali generalisti, moaselor si asistentilor medicali se stabilesc de
catre Ordinul Asistentilor Medicali Generalisti, Moagelor si Asistentilor Medicali din Romania, in colaborare cu
Ministerul Sanatatii Publice.

(5) Asistentilor medicali generalisti, moaselor si asistentilor medicali care nu realizeaza anual numérul minim de
credite stabilit de Consiliul national al Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali din
Romania li se poate suspenda dreptul de libera practica, pana la realizarea numarului de credite respectiv.
Competentele asistentului medical generalist, sunt urmatoarele:

- stabileste prioritatile privind ingrijirea si iIntocmeste planul de ingrijire;
- efectueaza urmatoarele tehnici:
- tratamente parenterale
- punctii venoase
- vitaminizari
- tratamente locale
- recoltare probe laborator
- mobilizarea pacientului
- masurarea functiilor vitale
- pregétirea pacientului pentru explorari functionale
- pregétirea pacientului pentru investigatii specifice
- prevenirea i combaterea escarelor
- calmarea i tratarea durerii
- urmareste si calculeaza bilantul hidric
- oxigenoterapii
- resuscitare cardio respiratorie
- tehnici de combatere a hipo si hipertemiei
- pansamente §i bandaje
- masuratori antropometrice
- monteaza sonda vezicald iar la barbati numai dupa ce sondajul initial a fost efectuat de medic
- clisme in scop evacuator
- sondaje si spaldturi intracavitale
- ingrijirea mucoasei nazale, mucoasei bucale etc.
- interventii pentru mobilizarea secretiilor
- aspiratie traheo-bronsica
- pentru asistentii medicali neo-natologie — sarcini specifice:
- supravegheaza nou-nascutul in incubator
- stimuleaza tactil nou-nascutul
- verifica si raspunde de existenta benzii de identificare a pacientului

II h. Asistent dietetician:

conduce si coordoneaza activitatea echipei din blocul alimentar si bucatarie, privind pregatirea alimentelor si
respectarea prescriptiilor medicale;

controleaza respectarea normelor igienico-sanitare in bucatarie si blocul alimentar, curdtenia si dezinfectia curenta a
veselei;

supravegheaza respectarea de catre personalul din blocul alimentar a normelor in vigoare privind prevenirea, controlul
si combaterea infectiilor asociate asistentei medicale, a normelor de protectie a muncii si a regulamentului de ordine
interioar3;

verifica calitatea §i valabilitatea alimentelor cu care se aprovizioneaza spitalul, modul de pastrare in magazie si calitatea
si valabilitatea alimentelor la eliberarea din magazie;

supravegheaza si participa la prepararea regimurilor speciale;

realizeaza periodic planuri de diete si meniuri;

controleazd modul de respectare a normelor de igiena privind transportul si circuitele pentru alimente, conform
reglementarilor in vigoare;

controleaza distribuirea alimentatiei pe sectii si la bolnavi;

calculeaza regimurile alimentare §i verifica respectarea principiilor alimentare;

intocmeste zilnic lista cu alimente si cantitatile necesare;

verifica prin sondaj corectitudinea distribuirii mesei la bolnavi;
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recolteaza si pastreaza probele de alimente;

respectd reglementdrile in vigoare privind prevenirea, controlul si combaterea infectiilor nosocomiale;
respecta regulamentul de ordine interioara;

controleaza starea de functionare a instalatiilor frigorifice pentru conservarea alimentelor;

informeaza conducerea spitalului despre deficientele constatate privind prepararea, distribuirea §i conservarea
alimentelor;

organizeaza activitati de educatie pentru sanatate privind o alimentatie sanatoasa;
respecta secretul profesional si codul de etica ;
respectd normele igienico-sanitare si de protectie a muncii;

se preocupd permanent de actualizarea cunostintelor profesionale, prin studio individual sau alte forme de educatie
continua si conform cerintelor postului.

IT i. Infirmiera:
Isi desfasoara activitatea in spital sub indrumarea si supravegherea asistentului medical;
Pregiteste patul si schimba lenjeria bolnavului;
Efectueaza sau ajutd la efectuarea toaletei zilnice a bolnavului imobilizat, cu respectarea regulilor de igiena;
Ajutd bolnavii deplasabili la efectuarea toaletei zilnice;
Ajuta bolnavii pentru efectuarea nevoilor fiziologice;
Asigura curdtenia, dezinfectia si pastrarea recipientelor utilizate in locurile si conditiile stabilite (in sectie);
Asigura toaleta bolnavilor imobilizati ori de cate ori este nevoie;
Ajuta la pregatirea bolnavilor in vederea examinarii;

Transporta lenjeria murdara (de pat si a bolnavilor) in containere speciale la spaldtorie si o aduce curatd in containere
speciale, cu respectarea circuitelor conform reglementarilor regulamentului de ordine interioard;

. Executa, la indicatia asistentului medical, dezinfectia zilnica a mobilierului din salon;
11.
12.

Pregateste, la indicatia asistentului medical, salonul pentru dezinfectie, ori de cate ori este necesar;

Efectueaza curatenia si dezinfectia carucioarelor pentru bolnavi, a targilor si a celorlalte obiecte care ajutd bolnavul la
deplasare;

Pregateste si ajuta bolnavul pentru efectuarea plimbarii si 1i ajutd pe cei care necesita ajutor pentru a se deplasa;
Colecteaza materialele sanitare si instrumentarul de unica folosinta, utilizate, in recipiente speciale si asigura transportul
lor la spatiile amenajate de depozitare, in vederea neutralizarii;

Ajuta asistentul medical si brancardierul la pozitionarea bolnavului imobilizat;

Goleste periodic sau la indicatia asistentului medical pungile care colecteaza urina sau alte produse biologice,
excremente, dupa ce s-a facut bilantul de catre asistentul medical si au fost inregistrate in documentatia pacientului;

Dupa decesul unui bolnav, sub supravegherea asistentului medical, pregateste cadavrul si ajuta la transportul acestuia, la
locul stabilit de catre conducerea institutiei;

Nu este abilitata sa dea relatii despre starea sanatatii bolnavului;
Varespecta comportamentul etic fatd de bolnavi si fata de personalul medicosanitar;

Poarta echipament de protectie prevazut de regulamentul de ordine interioara, care va fi schimbat ori de cate ori este
nevoie, pentru pastrarea igienei si a aspectului estetic personal;

. Respecta regulamentul de ordine interioard;
22.
23.

Respecta normele igienico-sanitare si de protectia muncii;

Respecta reglementarile in vigoare privind supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei
medicale;

Participa la instruirile periodice efectuate de asistentul medical privind normele de igiena si protectia muncii;
Transporta alimentele de la bucatarie pe sectii sau la cantina cu respectarea normelor igienico-sanitare in vigoare;
Asigura ordinea si curdtenia in oficiile alimentare;

Executa orice alte sarcini de serviciu la solicitarea asistentului medical sau a medicului.

privind gestionarea deseurilor rezultate din activititi medicale si a Metodologiei de culegere a datelor pentru
baza nationala de date privind deseurile rezultate din activitiati medicale,
II j. Brancardier:

Isi desfasoara activitatea in spital sub indrumarea si supravegherea asistentului medical sau a medicului;

Respecta regulamentul de ordine interioard;

Se ocupa de transportul bolnavilor;

Ajuta personalul auto-sanitarelor la coborarea brancardelor si trasportul bolnavilor in incinta sectiei;

Ajuta personalul de la primire si pe cel din sectii la mobilizarea bolnavilor gravi precum si la imobilizarea celor agitati;

Se ocupa de functionarea, curdtenia si dezinfectarea carucioarelor de transport, a tirgilor si cunoaste solutiile
dezinfectante si modul de folosire;
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Efectueaza transportul cadavrelor respectand regulile de eticd, insotit de inca doud persoane, cu documentele de
identificare;

La transportul cadavrelor va folosi obligatoriu echipament special de protectie;

Va ajuta la fixarea/pozitionarea extremitatilor, segmentelor fracturate, aplicarea aparatelor gipsate, inclusiv in cadrul
serviciului de garda.

Va anunta orice eveniment deosebit ivit, medicului sef/asistentului medical sef de serviciu;

. Nu are dreptul s dea informatii privind starea bolnavului;
12.
13.

Va avea un comportament etic fata de bolnav, apartinatorii acestuia si fata de personalul medico-sanitar;

Poartad echipament de protectie prevazut de regulamentul de ordine interioard care va fi schimbat ori de cate ori este
nevoie, pentru pastrarea igienei si a aspectului estetic personal.

IT k. Registrator medical

Atributii specifice:

l.inregistreaza internarile si externarile bolnavilor din sectie, tine evidenta nominala a acestora,
pastreaza legatura permanenta cu serviciul statistica pentru indeplinirea formelor legale si pentru
comunicarea deceselor;

2.Comunica serviciului Triaj, numarul paturilor libere;

3.Completeaza si tine la zi evidentele corespunzatoare, corespondenta sectiei;

4 Nu este abilitata sa dea relatii despre starea sanatatii bolnavului;

5.Duce sau trimite prin infirmiera biletul de externare si documentele medicale la patul bolnavului;
6.isi va ridica continuu nivelul cunostintelor profesionale si va respecta principiile eticii si
deontologiei medicale;

7.Respecta regulamentul de ordine interioara;

8.Raspunde de pastrarea in bune conditii a documentelor;

9.Respecta secretul documentelor;

10.Respecta normele igienico-sanitare si de protectia muncii;

11.Respecta normele de protectia muncii si PSI

12.Indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea unitatii in vederea asigurarii unei calitati
corespunzatoare aasistentei medicale.

13.Introduce in calculator biletele de externare / scrisori medicale / adeverinte

I1 1. Kinetoterapeutul indeplineste urmatoarele atributii:

-aplica obiectivele planului terapeutic pe etape pentru tratamentele individuale si in grupe omogene bolnavilor si
deficientilor fizici pe baza indicatiilor medicului,
- aplica tratamentele prin gimnastica medicala,
- tine evidenta si urmareste eficienta tratamentului,
- participa la consultatiile si reexaminarile medicale informéand pe medic asupra stérii bolnavilor,
- organizeaza activitatea in sala de gimnastica si urmareste utilizarea rationala a aparaturii si instrumentarului aflat in
dotare,
- desfasoara activitate de educatie sanitara pentru prevenirea si corectarea deficientelor fizice,
- indeplineste si alte sarcini trasate de medicul sef si conducerea unitatii,
- respectd reglementdrile In vigoare privind supravegherea, prevenirea si limitarea a infectiilor asociate asistentei
medicale,
- respecta secretul profesional si codul de etica al profesiei,
- respecta si apara drepturile pacientului,
- poarta echipament de protectie prevazut de Regulamentul intern,
- urmareste ridicarea nivelului profesional propriu si participa la conferinte si simpozioane de specialitate,
- asigura si raspunde de aplicarea masurilor de igiend, protectia muncii si educatiei pentru sanatate,
- utilizeaza si pastreaza in bune conditii echipamentele si aparatura din dotare, semnaland defectiunile si raspunde moral
si material de deteriorare prin neglijenta sau utilizare inadecvata,
- colaboreaza in permanentd cu medicul prescriptor, informand zilnic despre prezenta, intreruperea si reactia la
tratament,
- monitorizeaza in permanenta starea de sandtate a pacientilor pe durata desfasurdrii tratamentului, oprind tratamentul la
orice modificare a starii generale si informand medicul curant sau medicul de garda,
- respecta programul de lucru de 7 ore stabilit prin Contractul Individual de Munca,
- face parte din comisiile de concurs pentru ocuparea posturilor vacante din unitate, posturi pe care detine pregatire si
experientd profesionala in domeniu,
- respectd normele tehnice privind gestionarea deseurilor rezultate din activitati medicale, conform legislatiei in vigoare,

-respecta atributiile stabilite prin Ordinul M.D. nr. 1101/2016 privind aprobarea Normelor de supraveghere, prevenire
si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale in unitatile sanitare,

- asigura respectarea drepturilor pacientilor conform legislatiei in vigoare, a prevederilor specifice in acest sens din
Regulamentul de Organizare si Functionare si a altor prevederi legale in vigoare,

- respectd prevederile referitoare la confidentialitatea si anonimatul pacientului conform Legii nr. 46/2003 si a altor

acte normative in vigoare,



1.

- toate informatiile din dosarul pacientului privind starea acestuia, rezultatele investigatiilor, diagnosticul, prognosticul,
tratamentul, datele personale sunt confidentiale chiar si dupa decesul acestuia,
-informatiile cu caracter confidential din dosarul pacientului pot fi furnizate numai in cazul in care pacientul isi da
consimtamantul explicit sau dacé legea o cere In mod expres,
- respectarea drepturilor pacientului la tratament si ingrijiri medicale,
- responsabilitati privind sistemul de management al calitatii:
- participa la proiectarea , realizarea si dezvoltarea sistemului de management al calitatii
- propune politici si obiective pentru domeniul calitatii
- indeplineste prevederile din documentele SMC
- identifica, raporteaza si trateaza conform procedurilor aprobate, produsele neconforme,
- cunoaste si respecta politica managementului referitoare la calitate,
- cunoaste si respecta documentele Sistemului de Management al Calitatii aplicabile in activitatea depusa.
II m. ingrijitoare curitenie:- serviciu externalizat
II1. Atributiile specifice ale sectiilor cu paturi:
Art. 54.(1) Activitatea Sectiei Medicina internd/ Compartiment nefrologie
are urmatoarele particularitati:
- garda incepe la ora 1
incepand cu ora 8°;
- consultatiile interdisciplinare din alte sectii sunt asigurate de medicul sef dimineata sau medicul desemnat
in acest sens (care avizeaza si transferurile), iar In timpul garzii sunt asigurate de medicul de garda;
- consulturile interdisciplinare pentru bolnavii internati in Sectia Medicald se efectueaza dupa caz in sectia
respectiva, unde bolnavul este insotit de asistentd sau, la patul bolnavului — pentru cei netransportabili.
(2). Activitatea personalului cu atributii privind tratarea bolilor gastroenterologice are urmatoarele
particularitati:
- diagnosticul si tratamentul medical al bolilor cu profil de medicina interna, gastroenterologie, nefrologie
- prevenirea si tratarea bolilor gastroenterologice de pe intreg teritoriul arondat;
- aplicarea masurilor terapeutice si profilactice pentru inlaturarea factorilor de mediu care sunt si pot deveni
nocivi la nivelul tubului digestiv;
- efectueaza educatia sanitard specificd privind modul de transmitere (in cazul virusurilor hepatice) si
regimul igieno-dietetic a pacientilor si a familiilor acestora;
- medicii gastroenterologi initiazd $i monitorizeaza tratamentul cu interferon si antivirale al pacientilor cu
hepatita cronica tip B si C;
- colaboreaza cu organele abilitate pentru realizarea anchetelor epidemiologice in cazurile care impun acest

3% prin conventie medicul de gardd asigurd consultatiile de urgentd la U.P.U.

lucru;

- organizarea rationald a alimentatiei dietetice in spital, stabilirea regimurilor alimentare dietetice, ratiilor de
alimentare, orarului si numarului meselor in functie de specificul patologiei pacientilor internati;

- atat medicul sef cat si medicii specialisti raspund de codificarea diagnosticelor si a procedurilor si introduc
in calculator datele;

- in cadrul competentei efectueazd manevrele de endoscopie diagnostica digestiva;

- efectueaza manevrele de paracenteza si toracocenteza cand cazuistica o impune;

- asistenta sefa si asistentii medicali contribuie cand este cazul la introducerea in calculator a procedurilor si
codurilor de diagnostic.
— diagnosticul clinic §i paraclinic, tratamentul si dispensarizarea nefrologica a nefropatiilor;
— consultatie si urmarire medicala specializata in nefrologie;
— spitalizare continua si de zi;
— consultatii interspitalicesti;
— tratamentul intoxicatiilor acute si asistenta medicala a pacientilor intoxicati
— consultatii in ambulatoriul de specialitate.

Art. 55. Atributiile specifice Sectiei chirurgie generala / Comp. Chirurgie si Ort. Inf./ Comp. Urologie

Comp. ORL/ Comp. Oftalmologie / Comp. Chirurgie Plastica si Recuperatorie sunt:

- asigura asistenta curativo — profilactica de specialitate populatiei arondate si celei nearondate din judet;

- asigurd tratamentul cazurilor urgente, chirurgicale si traumatologice;

- in conlucrare cu celelalte sectii, face depistarea activa si timpurie a bolilor chirurgicale incipiente si ia toate
masurile organizatorice pentru preintampinarea accidentelor de munca;

- pentru cazurile limitd Intre medicind si chirurgie, prin consult complex cu terapeutul si alti specialisti,
fixeaza terapia care trebuie urmata;

- organizeaza ridicarea neintrerupta a nivelului tehnic de pregatire a cadrelor si stabileste bazele teoretice
necesare unei neintrerupte perfectionari;

- urmareste bolnavul si dupa terminarea tratamentului pana la incadrarea lui in munca si propune schimbarea
temporara a locului de munca.

- investigheaza, trateaza si monitorizeaza cazurile cu afectiuni in sfera O.R.L.;

- colaboreaza cu medicii de alte specialitati sau cu centrele metodologice in cazurile ce impun acest lucru;

- efectueaza, potrivit competentei, interventii invazive diagnostice si terapeutice in sfera O.R.L.;

-efectueaza interventii in scop diagnostic sau terapeutic in sfera oftalmologica in limita competentelor;
MEDICUL SEF DE SECTIE cu profil chirurgical, are si urmatoarele sarcini specifice:

raspunde de calitatea actului chirurgical de stabilirea programului si a indicatiilor operatorii;



pregatirea preoperatorie si tratamentul postoperator efectuat in sectia pe care o conduce;

asigura conditiile de organizare si functionare a blocurilor operatorii si a celorlalte masuri necesare desfasurarii
activitatii in conditii optime;

MEDICUL DE SPECIALITATE din sectiile cu profil chirurgical are in plus si urmatorele sarcini specifice:

1. face parte din echipa operatorie in interventiile chirurgicale care se efectueaza bolnavilor aflati in ingrijirea lui,
potrivit indicatiilor si programului stabilit de medicul sef al sectiei;

2. raspunde de inscrierea protocolului operator in condica de interventii chirurgicale si in foaia de

observatie a bolnavului.

3. monitorizeaza strict evolutia postoperatorie a pacientului si supervizeaza manevrele postoperatorii efectuate dupa
externarea pacientului;

4. 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 impreuna cu fisa de insotire a
materialului bioptic, respectand codul de procedura stabilit.

ASISTENT MEDICAL GENERALIST din sectiile de chirurgie pe langa sarcinile generale are si urmatoarea
atributie:

asigura tratamentul si pansamentul plagilor si arsurilor (gradul I-IV) pe toata perioada spitalizarii la recomandarea
medicului curant si/sau a medicului de garda;
ASISTENTUL MEDICAL GENERALIST din sala de pansamente pe langa sarcinile generale mai
indeplineste:
1.pregateste sala de pansamente (verifica, curatenia, asigura transportul truselor sterile, pregateste materialele si trusele
sterile pentru pansamente, materiale, antisepticele necesare, eprubetele);
2. asigura pregatirea pentru sterilizarea instrumentarului si materialului necesar pe care-1 are in gestiune,
3. se ocupa de asigurarea curateniei si de dezinfectia salilor de pansamente;
4. se ocupa de asigurarea stocului de medicamente si materiale sanitare de la aparatul de urgenta;
S.executa presterilizarea instrumentelor si a tuturor materialelor necesare salii de pansamente
6.pregateste bolnavul si materialele necesare efectudrii pansamentelor;
7.raspunde de respectarea riguroasa a regulilor de asepsie necesare bunei desfasurari a actului medical;
8. ajuta medicul sau efectueaza la indicatia acestuia pansamentele.
9. prepara zilnic solutiile sterile pentru efectuarea pansamentelor si se ocupa de etichetarea flacoanelor;
10.programeaza dezinfectia ciclica a sélilor;
REGISTRATORUL MEDICAL din sectia chirurgie pe langa atributiile registratorului medical mai are ca atributii
specifice :
1. completeaza citet si corect conform foilor de observatie biletele de iesire din spital si certificatele medicale ;
2. intocmeste foaia de miscare zilnica a bolnavilor din sectia chirugie generala ;
3. raspunde de verificarea existentei datelor pasaportale in foile de observatii cat si in calculator;
4. opereaza pe calculator diagnostice de internare, externare, proceduri, deconturi si alte date din foaia de observatie;
5. raspunde de efectuarea copiilor dupa foile de observatii si trimiterea lor in timp util catre organele
care le-au solicitat.
Art. 56. Atributiile specifice Sectiei de Ortopedie si Traumatologie sunt urmatoarele:
- asigura asistenta curativa profilactica de specialitate populatiei arondate si celei nearondate (in cazurile de
urgenta);
- asigura tratamentul cazurilor urgente — chirurgicale si traumatologie;
- In conlucrare cu sectiile de chirurgie, laborator de radiologie etc. face depistarea activd a fracturilor
survenite ca urmare a unor factori externi si dispune masurile ce se impun in vederea localizarii cazurilor ortopedice;
- colaboreazd cu organele altor institutii interesate in clarificarea unor cazuri traumatologice;
- dispune trimiterea cazurilor grave spre centrele metodologice;
- medicul de specialitate asigurd garda la domiciliu prin rotatie, conform graficului de lucru atunci cand in
spital linia de garda nu e asigurata de un ortoped, raspunzand prompt la toate solicitarile urgente justificate;
- urmdreste bolnavul si dupa terminarea tratamentului pana la completa vindecare, colaborand cu sectia
B.F.T. pentru recuperarea corespunzatoare;
- colaboreaza cu medicul neurolog in cazurile ce presupun TCC si traumatisme medulare;
- personalul medical al sectiei asigura profilaxia complicatiilor la pacientii imobilizati si initiaza recuperarea
motorie specifica in timp util;
BRANCARDIERUL din sectia Ortopedie si Traumatologie are ca atributii specifice:
1. efectueaza transportul cadavrelor respectand regulile de etica, insotit de inca 2 persoane cu documentele de
identificare;
2. la transportul cadavrelor va folosi obligatoriu echipament special de protectie;
3. ajuta la fixarea/ pozitionarea extremitatilor segmentelor fracturate, aplicarea aparatelor gipsate, inclusiv in cadrul
serviciului de garda;
4. nu are dreptul sa dea informatii despre starea bolnavului;
5. aplica procedurile stipulate de codul de procedura;
6. aplica metodologia de investigatie-sondaj pentru determinarea cantitatilor produse pe tipuri de deseuri, in vederea
completarii bazei nationale de date si a evidentei gestiunii deseurilor
GIPSARUL are 1n principal urmatoarele atributii:
1.isi desfasoara activitatea in spital sub indrumarea §i supravegherea asistentului medical sau a medicului, iIn mod
responsabil;



2.pregateste materialul gipsat si ajutd medicul sau asistenta medicala 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 urgenta: aplicarea aparatului gipsat se executd obligatoriu in prezenta medicului §i a unui asistent medical
generalist care asigurd monitorizarea si sustinerea functiilor vitale;

5.atunci cand e necesar asigura transportul §i supravegheaza starea pacientului pe timpul transportului pina la salon;
6.asigura toaleta bolnavului imobilizat ori de céte ori este nevoie;

7.ajutd asistentul medical si brancardierul la pozitionarea bolnavului imobilizat;

8.pregiteste echipamentul necesar aplicarii aparatului gipsat;

9.utilizeaza si pastreaza in bune conditii echipamentele din dotare, se ingrijeste de buna intretinere si folosire a
mobilierului si inventarului moale existent;

10.raspunde de bunurile aflate in gestiune;

11.ajuta asistentul la aprovizionarea cu materiale sanitare necesare aplicarii aparatelor gipsate si raspunde de folosirea
rationald a acestora

12.respecta 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.efectueazad verbal si 1n scris preluarea/predarea activitatii desfasurate In timpul serviciului, in cadrul raportului de
tura;

15.asigurd curatarea mecanicad si dezinfectia ciclica a salilor de aplicare a aparatului gipsat si a tuturor anexelor din
sectorul de activitate;

16.efectueaza curatenia si dezinfectia curenta a pardoselilor, peretilor, sélii de gips;

18.raspunde de folosirea corecta a containerelor si de transportul gunoiului menajar la rampa de gunoi a spitalului,
respectiand codul de procedura;

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 citre Laboratorul de Analize Medicale, la
solicitarea si conform indicatiilor asistentului medical,;
22.respectd permanent regulile de igiena personala si declara asistentei sefe imbolnavirile pe care le prezinta;
23.nu este abilitat sd dea relatii despre starea de sanatate a pacientilor;
24 raspunde de colectarea, ambalarea si transportul In vederea depozitarii si eliminarii a materialelor de unica folosinta
contaminate, conform Codului de procedurd;
25.curata si dezinfecteaza 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 si a persoanelor;
28.va avea un comportament etic fata de bolnav, apartinatorii acestuia si fata de personalul medico-sanitar;
29.respecta Legea pacientilor;
30.desfasoara activitatea in asa fel incat sa nu expuna la pericol de accidentare sau imbolnavire profesionala atat propria
persoana, cat si pe celelalte persoane participante la procesul de munca;
31. respectd reglementarile privind supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale in
unitatile sanitare, conform prevederilor in vigoare, respectiv OMS nr. 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.respectd programul de lucru si graficul de tura intocmit si semneaza condica de prezenta la venire si plecare;
34.poarta echipamentul de protectie stabilit, pe care il va schimba ori de cate ori este nevoie, pentru pastrarea igienei si
a aspectului estetic personal;
35.participa la instruirile periodice efectuate de asistentul medical sef, privind normele de igiend, securitatea muncii si
PSL;
36.respecta Normele tehnice privind gestionarea deseurilor conform Ordinului Ministerului Sanatatii 1226/2012 .
37.poarta echipamentul de protectie doar in incinta spitalului;
38.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;
39.1ndeplineste orice alte sarcini dispuse de asistenta sefa sau asistenta de salon cu privire la Intretinerea curateniei,
salubritatii, dezinfectiei si dezinsectiei salii de gips ortopedie si anexelor si a transportului de materiale;
Gipsarul din sectiile cu profil pediatrie are 1n afara sarcinilor generale si urmatoarele sarcini specifice :
40. executa sub supravegherea asistentului generalist sau pediatru toaleta locald, ingrijirea tegumentelor, pregatirea
copiilor pentru aplicarea (aparatelor gipsate) imobilizarii gipsate;
41. anunta asistentul medical din sectie de orice modificari aparute in starea copiilor dupa aplicarea imobilizarii gipsate
(coloratia tegumentelor anormale) — extremitéti reci.
Art.57. ORGANIZAREA SI ATRIBUTIILE COMPARTIMENTULUI DE DIABET ZAHARAT, NUTRITIE SI
BOLI METABOLICE
Compartimentul de Diabet Nutritie si Boli Metabolice se organizeaza pe profilul de specialitate Diabet Nutritie si

Boli Metabolice si are conform structurii aprobate o capacitate de 15 paturi, cu 3 paturi destinate terapiei acute a
urgentelor metabolice si 2 paturi destinate copiilor cu diabet zaharat. Compartimentul asigura cazarea si Ingrijirea
curentd a bolnavilor adulti cu diabet zaharat, cu boli de metabolism sau de nutritie precum si a copiilor cu diagnostic
confirmat de diabet zaharat tip 1 care necestd monitorizarea sau ajustarea schemei de insulinoterapie pe perioada



internarii in spital si ofera servicii medicale diagnostice, terapeutice, de consiliere (in special nutritionald) si de
preventie.

Compartimentul de Diabet Nutritie si Boli Metabolice este condus de unul din medicii din compartiment -medic
primar/specialist in specialitatea Diabet, Nutritie si Boli Metabolice care indeplineste functia de medic coordonator
compartiment si este ajutat de o asistentd medicald coordonatoare cu atestat in educatia specifica pacientilor cu diabet
din cadrul personalului mediu din compartiment.Personalul medical cu studii superioare este in subordinea directd a
medicului coordonator- medic primar specialitatea Diabet, Nutritie si Boli Metabolice, iar personalul medical mediu si
auxiliar se afld in subordinea directd a asistentei coordonatoare a compartimentului de Diabet Nutritie si Boli
Metabolice.

Compartimentul de Diabet Zaharat, Nutritie si Boli Metabolice asigurd asistentd medicald pentru pacientii cu diabet
zaharat tip 1, adulti (confirmati sau cu suspiciune de diabet zaharat tip 1) sau copii (cu diagnostic confirmat si cu
schema stabilitd de insulinoterapie), pentru pacientii cu diabet zaharat tip 2 sau cu alte forme de diabet zaharat
insulinonecesitant, si/sau cu tratament non-insulinic injectabil, cu antidiabetice orale sau echilibrat prin dieta, gravide cu
diabet gestational, atat pentru pacientii cu dezechilibru metabolic, cét si pentru cei ce necesitd monitorizarea profilului
glicemic, evaluarea afectiunilor asociate sau efectuarea bilantului complicatiilor acute si/sau cronice ale diabetului;
beneficiaza de investigatii si tratament si pacientii cu toleranta alterata la glucoza, dislipidemii, hiperuricemii, obezitate.

Prin Compartimentul de Diabet Zaharat, Nutritie si Boli Metabolice se asigura tratamentul obezitatii si al
complicatiilor acesteia, tratamentul urgentelor metabolice asociate diabetului zaharat, stabilirea diagnosticului clinic,
paraclinic si instituirea tratamentului pacientilor adulti cu diabet zaharat, obezitate, dislipidemie, hiperuricemie;
evaluarea si tratamentul complicatiilor diabetului zaharat pentru pacienti adulti sau minori; consiliere nutritionalad
destinata pacientilor cu diabet zaharat, obezitate, dislipidemie si alte boli metabolice; initierea insulinoterapiei,
monitorizarea glicemica, consiliere nutritionald, efectuarea testului de toleranta orala la glucoza, diagnosticul diabetului
gestational, initierea insulinoterapiei, consilierea nutritionald si monitorizarea glicemica a gravidei.

in Unitatea de Terapie Metabolica Acuti cu o capacitate de 3 paturi se vor interna pacienti adulti cu diabet
zaharat stabili hemodinamic cu urgente metabolice: cetoacidoza diabetica, coma hipoglicemica, hipoglicemii sau status
post hipoglicemii moderate sau severe, stare diabeticd hiperosmolara, pacienti cu diabet zaharat si tulburari
hidroelectrolitice si acido-bazice care necesitd supraveghere si monitorizare pand la obtinerea reechilibrarii
metabolice/acido-bazice. Se vor interna in Unitatea de Terapie Metabolicd Acuta doar pacienti cu diabet zaharat care pot
fi echilibrati la nivelul compartimentului, pacienti care nu asociazd urgente cardio-vasculare, chirurgicale sau
neurologice, afectiuni infecto-contagioase, stari febrile sau septice.

in saloanele destinate pacientilor adulti ale Compartimentului de Diabet Zaharat si Boli Metabolice se asigura
servicii medicale de specialitate pacientilor adulti cu diabet zaharat care prezinta acutizari ale complicatiilor cronice ale
diabetului (neuropatia diabetica hiperalgica, boala arteriald perifericd diabetica, nefropatia diabeticd), sau adulti care
prezinta afectiuni metabolice: hiperuricemie, artritd acutd gutoasa, dislipidemie, obezitate sau denutritie, scadere
ponderala.

in saloanele destinate pacientilor minori ale Compartimentului de Diabet Zaharat si Boli Metabolice se asigura
servicii medicale de specialitate copiilor cu diagnostic confirmat de diabet zaharat tip 1, echilibrati hemodinamic si cu
schema stabilitd de insulinoterapie pentru monitorizarea glicemicd, reevaluarea schemei de insulinoterapie, consiliere
nutritionald, evaluarea sau tratamentul complicatiilor acute sau cronice ale diabetului zaharat.

Procedurile medicale oferite pacientilor cuprind: monitorizarea glicemiei capilare, ECG, ecografie, administrarea
medicatiei sub control strict, evaluarea si monitorizarea parametrilor metabolici, vitali, monitorizarea parametrilor

Spitalizarea continua se adreseaza pacientilor care prezinta dezechilibre metabolice grave, complicatii care
necesita monitorizare si terapie prelungita.

Continuitatea asigurarii asistentei medicale se realizeaza prin linia de gardd medicind interna.

Spitalizarea de zi se adreseaza pacientilor cu diabet zaharat care necesita efectuarea unui bilant clinico-biologic in
scopul depistarii complicatiilor, evaludrii metabolismului glucidic, lipidic si protidic, evaluarii functiei hepatice si
renale, ajustarii terapiei antidiabetice, a tratamentului complicatiilor si al afectiunilor asociate; se adreseaza de
asemenea pacientilor cu boli de metabolism sau de nutritie: dislipidemie, obezitate sau denutritie.

Compartimentul de diabet zaharat, nutritie si boli metabolice are, in principal, urmatoarele atributii:

1. repartizarea bolnavilor in saloane, in conditiile aplicarii masurilor referitoare la combaterea infectiilor asociate
asistentei medicale;
2. asigurarea examindrii medicale complete si a investigatiilor minime ale bolnavilor in ziua internarii;
3. efectuarea in cel mai scurt timp a investigatiilor necesare stabilirii diagnosticului;
4. declararea cazurilor de boli contagioase si a bolilor profesionale, conform reglementarilor in vigoare;
5. asigurarea tratamentului medical complet (curativ, preventiv si de recuperare), individualizat si diferentiat, in raport
cu starea bolnavului, cu forma si stadiul evolutiv al bolii, prin aplicarea diferitelor procedee si tehnici medicale;
7. asigurarea aparatului de urgenta, cu aprobarea conducerii spitalului;
8. asigurarea medicamentelor necesare tratamentului indicat si administrarea curenta a acestora;
9. asigurarea alimentatiei bolnavilor, In concordanta cu diagnosticul si stadiul evolutiv al bolii;
10. desfasurarea unei activitati care sa asigure bolnavilor internati un regim rational de odihna si de servire a mesei, de
igiena personald, de primire a vizitelor §i pastrare a legaturii cu familia;
11. acordarea de informatii privind educatia sanitara a bolnavilor si apartinatorilor.
Spitalizarea de zi are, in principal, urmatoarele atributii:
1. asigurarea spitalizarii bolnavilor in functie de gravitatea diagnosticului si In functie de indicatiile medicilor;
2. supravegherea evolutiei medicale generale;



3. precizarea recomandarilor de urmat la externare i stabilirea contactelor postexternare;

4. asigurarea tratamentului medical complet (curativ, preventiv si de recuperare), individualizat si diferentiat, in raport
cu starea bolnavului, cu forma si stadiul evolutiv ale bolii, prin aplicarea diferitelor procedee si tehnici medicale;

5. asigurarea medicamentelor necesare tratamentului indicat si administrarea curenta a acestora, fiind interzisa pastrarea
medicamentelor la patul bolnavului;

6. consulturi interdisciplinare la recomandarea medicului curant;

7. asigurarea conditiilor necesare recuperarii medicale precoce.

Art. 58. Sectia recuperare medicali si fizioterapie are ca obiectiv principal restabilirea cat mai deplina a
capacitatii functionale pierdutd de o persoand (congenital sau dobanditd) in urma unei boli sau traumatism, precum si
dezvoltarea unor mecanisme compensatorii care sa-i asigure posibilitatea de muncad sau autoservire, respectiv o viata
activa cu independenta economica si/sau sociala.

Pentru indeplinirea acestui obiectiv, sectiei i revin urmatoarele sarcini:

- urmarirea depistarilor bolnavilor, invalizilor si deficientilor care pot beneficia de masurile de recuperare
medicala si colaborarea 1n acest sens cu medicii de familie si sectiile de specialitate ale spitalului;

- selectionarea legala si eticd a bolnavilor, invalizilor §i deficientilor care pot beneficia de masurile de
recuperare medicald si colaborare in acest sens cu toate unitatile sanitare;

- intocmirea planului de recuperare individualizata si urmarirea executarii etapelor acestui plan de cétre sefii
sectiilor sau cabinetelor unde a fost trimis bolnavul.

Medicul sef organizeaza si monitorizeazad desfdsurarea activitatii in sala de kinetoterapie si laboratorul de
medicind fizica arondat sectiei. Medicii prescriu si urmaresc aplicarea tratamentelor medicamentoase si fizicale la
bolnavii spitalizati evaludnd periodic evolutia si raspunsul la tratament al acestora. In caz de necesitate, efectueazi
manevre invazive specifice acestei specialitati medicale (infiltratii, punctii articulare). Medicii au obligatia sa evalueze
testarea la antibiotic si sd o consemneze in foaia de observatie — cand este cazul .

Asistentii de la Fizioterapie, au urmatoarele atributii :

- raspund de folosirea integrald a timpului de lucru in folosul pacientului, de efectuarea corecta a prestatiei,
de bunurile incredintate in folosinta;

- ajuta la acomodarea pacientilor la programul de recuperare prescris de catre medic;

- informeaza pacientii asupra programului de functionare a altor servicii medicale efectuate in cadrul sectiei;

- reiau la fiecare sedintd anamneza pacientului pentru a identifica in timp util eventualele conditii de risc ale
fizioterapiei;

- in caz de aparitie a unor efecte adverse la fizioterapie, opresc imediat procedura respectiva si anunta de
urgentd medicul curant al respectivului pacient;

- supravegheaza in permanenta pacientii, preocupandu-se de buna lor deservire si informare corecta
referitoare la serviciile medicale specifice prestate;

- raspund de asigurarea unui climat de destindere si armonie semnaldnd imediat medicului sef de sectie
eventualele conflicte aparute la locul de munca si colaborand la solutionarea acestora;

- respectd normele de securitate a muncii si PSI (specifice locului lor de muncad);

- utilizeaza si pastreaza in bune conditii echipamentele din dotare, in caz de defectiune a acestora anuntand
medicul sef de sectie si neintreprinzand din proprie initiativa nici un fel de reparatie a acestora;

- poartd echipamentul de protectie prevazut de ROI, care va fi schimbat ori de cate ori este nevoie, pentru
pastrarea igienei si aspectului estetic personal;

- respecta secretul profesional si codul de etica profesionald oferind informatii familiilor pacientilor numai
cu acordul celor din urma;

- la locul de munca iau mésurile necesare de prevenire si stingere a incendiilor precum si de economisire a
energiei electrice tindnd cont de faptul ca intre indatoririle lor de serviciu intra si electroterapia.

Art. 59. Atributiile specifice compartimentului reumatologie sunt:
restabilirea cat mai deplina a capacititii functionale pierdutd de o persoana (congenital sau dobanditd) in urma unei boli
sau traumatism, precum si dezvoltarea unor mecanisme compensatorii care sa-i asigure posibilitatea de muncd sau
autoservire, respectiv o viata activa cu independentd economica si/sau sociala.

Acorda asistentd de specialitate pacientilor cu afectiuni reumatologice
Art.60. Sectia de obstetrica- ginecologie si sili de nastere:

Personalul Sectiei obstetrica-ginecologie, are urmatoarele atributii:
- atributiile decurg din competentele certificate de actele de studii obtinute, ca urmare a parcurgerii unei forme de
invitaimant de specialitate recunoscuti de lege. In exercitarea profesiei, moasa/asistentul medical de obstetrici-
ginecologie are responsabilitatea actelor intreprinse in cadrul activitétilor ce decurg din rolul autonom si delegat, cu
respectarea legislatiei In vigoare;
1. 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 i a starii intrauterine a fatului;
3. identifica la mama si la copil, semne care anuntd anomalii §i care necesita interventia medicului, pe care il asistd in
aceasta situatie;
4. asista nasterile normale in prezentatie craniana §i numai de urgentd in prezentatie pelviana efectudnd la nevoie
epiziotomie/epiziorafie;
5. adoptd masuri de urgentd in absenta medicului, pentru extractie manuald de placentd si control uterin manual,
monitorizarea §i sustinerea functiilor vitale pana la sosirea medicului;



6. acorda primele ingrijiri nou-nascutului si rdspunde de identificarea lui, iar in urgentd reanimarea  imediatd a
acestuia, conform protocolului;

7. asigura pregatirea completd a mamei pentru nastere, desfasoara activititi de educatie pentru sanatate, alaptare
naturald, initiaza i desfagoara programe de pregétire a viitorilor parinti.

8. asigura asistenta medicald si/sau chirurgicald a gravidelor precum si a tuturor bolnavilor cu afectiuni ginecologice
(inflamatii, tumori, endometrite, traumatisme, tulburari de statica pelviand, IUE, sterilitate, etc);

9. trateaza disgravidiile precoce si tardive din cursul sarcinii;

10. trateaza in colaborare cu specialistii de profil patologia asociata;

11. asistd nasterea pe cale naturala in prezentatie craniana sau pelviana, iar in caz de necesitate se recurge la operatie
cezariand 1n interesul matern sau/si fetal;

12. asigura confortul gravidei si lauzei;

13. asigura profilaxia sindromului de imunizare Rh si a anemiei la gravide prin programele nationale;

14. asigura educatia sanitara a pacientelor;

15. interventiile chirurgicale vor fi planificate cu cel putin 24 ore 1naintea efectudrii lor (cu exceptia urgentelor
chirurgicale), data la care foile de observatie tehnica trebuie sa fie complete cu investigatiile clinice, paraclinice si de
laborator adaptate cazului ;

16. asigura tratamentul cazurilor urgente, chirurgicale si nechirurgicale In limita competentelor.

17. se preocupa de ridicarea nivelului profesional al personalului din sectie;

18.pregétirea preoperatorie a bolnavilor internati in aceasta sectie;

19. asigurarea consulturilor interdisciplinare, in vederea stabilirii conduitei terapeutice la bolnavii cu stare generala
alterata colaborand cu medicii de alte specialitati;

20. asigura asistentd curativo-profilactica de specialitate populatiei arondate si celei nearondate din judet;

21. asigura tratamentul cazurilor urgente, chirurgicale si nechirurgicale;

22. medicul examineaza fiecare bolnav critic ori de céte ori este nevoie din proprie initiativa si la solicitarea medicului
curant;

23. medicul gef este responsabil de alcatuirea graficului de lucru al personalului din sectie.

Competente:

- stabileste prioritatile privind ingrijirea si intocmeste planul de ingrijire;

- participa la pregatirea teoreticd si practicd a moagelor/asistente medicale de obstretica-ginecologie, precum si la

pregédtirea personalului sanitar auxiliar;

- asigura informare si consiliere in materie de planificare familial;

- asigurd pregitirea completd a mamei pentru nastere, desfasoard activititi de educatie pentru sanatate, alaptare

naturala, initiaza si desfasoara programe de pregatire a viitorilor parinti;

- acorda sfaturi de igiena si nutritie;

- constatd existenta sarcinii si efectuecazd examenele necesare in vederea monitorizarii evolutiei sarcinii normale,

prescrie sau recomanda examindrile necesare in vederea diagnosticarii timpurii a sarcinii cu risc §i indruma gravida spre

examinare la medicul specialist (moasa licentiata);

- Ingrijeste si asista parturienta in timpul desfasurarii travaliului §i urmareste starea intrauterina a fatului, prin mijloace

clinice si tehnice adecvate;

- preluarea 1n Ingrijire a parturientei, monitorizarea acesteia in perioada postnatala si acordarea tuturor recomandarilor

necesare mamei cu privire la Ingrijirea nou-nascutului, pentru asigurarea dezvoltarii acestuia In cele mai bune conditii.
Efectueaza urmatoarele tehnici:

- tratamente parenterale;

- transfuzii,

- vitaminizari;

- iImunizari;

- testari biologice;

- probe de compatibilitate;

- recolteaza probe de laborator;

- sondaje si spalaturi intracavitare;

- pansamente, toaleta vulvo-perineala a lehuzelor;

- tehnici de combatere a hipo si hipertermiei;

- clisme in scop terapeutic si evacuator;

- interventii pentru mobilizarea secretiilor (hidratare, drenaj postural, umidificare, vibratie, tapotari, frectii, etc.);

- oxigenoterapie;

- in urgente resuscitarea cardio-respiratorie si reechilibrare hidroelectrolitica pana la venirea medicului;

- aspiratia traheo-bronsica,

- instituie $i urmareste drenajul prin aspiratie continua;

- ingrijeste parturienta imobilizata;

- bai medicamentoase, prisnite si cataplasme;

- mobilizarea pacientei;

- masurarea functiilor vitale;

- pregétirea pacientei pentru explorari functionale;

- pregétirea pacientei pentru investigatii specifice i pentru interventii chirurgicale;

- ingrijirea ochilor, mucoasei nazale, a mucoasei bucale, etc.;

- monteaza sonda vezicala; Indeparteaza sonda vezicala,

- calmarea i tratarea durerii;



- urmareste si calculeaza bilantul hidric;
- asista nasterea normald in prezentatie craniand $i numai de urgentd in prezentatie pelviana, efectueazad la nevoie
epiziotomie/epiziorafie;
- adoptarea masurilor de urgenta care se impun, in absenta medicului, pentru extractie manuald de placenta si control
uterin manual, monitorizarea si sustinerea functiilor vitale pana la sosirea medicului;
- examinarea nou-ndscutului, initierea masurilor de Ingrijire, iar in urgenta reanimarea imediata a acestuia.

Art. 61. Personalul ce isi desfasoara activitatea in Sectia de neonatologie, are urmatoarele atributii:
- sd asigure asistenta medicald de specialitate nou nascutilor preluati din sala de nasteri, stabilind in timp util un
diagnostic complet si aplicand tratamentul adecvat;
- sa asigure toate conditiile necesare prevenirii infectiilor intra-spitalicesti ce pot pune in pericol viata si dezvoltarea
nou-nascutilor, acestia fiind o categorie cu risc crescut;
- sa asigure educatia sanitard a mamelor privind alimentatia naturala la san si Ingrijirea specifica noului nascut;
- sa efectueze vaccinari conform normelor O.M.S.;
- sa asigure prelevarea probelor biologice necesare diverselor tipuri de screening (ex. fenilcetonurie si hipotiroidism);
- sa verifice si sa raspunda de existenta benzii de identificare a nou-nascutilor;
- sa supravegheze in permanenta nou-nascutii;
- verifica identitatea nou-nascutilor veniti in salon, aspectul si starea cordonului ombilical,
- supravegheaza in mod deosebit nou-nascutul in primele 24 de ore de la nastere, conform indicatiilor medicului si
anunta medicul de garda ori de cate ori starea nou-nascutului impune aceasta;
- supravegheaza indeaproape alaptarea nou-nascutului;
- se ingrijeste de colectarea laptelui de mama.
- medicii neonatologi asigura explorari paraclinice specifice (ex. ecografie transfontanelara, ecografie generald) in
limita competentelor;
- colaboreaza 1n cazurile deosebite cu centrul metodologic superior;
- cu exceptia punctiilor venoase, restul manevrelor invazive sunt efectuate de catre medici;
- informatii privind starea de sanatate a pacientilor sunt furnizate numai de catre medic;
Compartimentul de Prematuri acorda ingrijire si tratament profilactic si curativ nou nascutilor cu greutate < 2500g
(prematuri si/sau cu restrictie de crestere intrauterind) si a celor cu risc crescut sau bolnavi, care nu necesita terapie
intensiva.
Compartimentul Terapie Intensiva asigurd resuscitarea nou nascutilor imediat dupd nastere si asigurd terapia
intensivd a nou ndscutilor cu greutate <1500g: prematuri si/sau cu RCIU (restrictie de crestere intrauterind) care
necesita: ventilatie mecanica, punctie si drenaj pleural in cazul sindroamelor de pierdere aeriand sau colectii pleurale
(hidrops, chilotorax), montare catetere centrale (venoase si arteriale), nutritie parenterala totala si complementara prin
cateter venos central (cateter ombilical sau epicutaneocav), nutritie enterald prin gavaj continuu si discontinuu.
- In Compartimentul de Terapie Intensiva Neonatologica si in Compartimentul de Prematuri accesul apartinatorilor este
interzis, cu exceptia mamelor;
- in cadrul Compartimentului de Terapie intensiva neonatologica si al Compartimentului de Prematuri asistentii medicali
asigurd monitorizarea permanenta a pacientilor sub directa indrumare a medicului;

Art. 62. Personalul Sectiei pediatrie, are urmatoarele atributii:

- sa asigure asistentd medicala de specialitate copiilor internati intre 0 - 16 ani, stabilind in timp util un
diagnostic complet si aplicand tratamentul adecvat;

- sa asigure toate conditiile necesare prevenirii infectiilor interioare §i sd ofere ambianta necesara copiilor
bolnavi;

- sa asigure educatia sanitard a mamelor insotitoare, a copiilor si a personalului administrativ care are acces
in sectie;

- sa se preocupe de ridicarea permanentd a tehnicitdtii medico - sanitare §i sa asigure Indrumarea
profesionald a asistentei medicale ambulatorii si in colectivele organizate pentru ocrotirea copilului;
Sarcinile medicale furnizate de Sectia pediatrie sunt:

- diagnosticul si terapia medicald a afectiunilor pacientilor internati in sectie;

- asistentd medicald de urgenta in afectiuni care nu suferd amanare §i sunt considerate o urgentd medicald;

- consult clinic de specialitate si recomandari terapeutice la toti pacientii care se prezinta in afara
programului ambulatoriului integrat cand acestia constituie o urgenta;

- efectueaza explorari paraclinice specifice in limita competentelor (ex. echografie);

- consulturi interdisciplinare la pacientii trimisi din alte sectii, colaborand cu medicii de alte specialitati
pentru rezolvarea diverselor cazuri medicale;

- cand situatia o impune contacteaza direct sau prin intermediul asistentului social al spitalului - Protectia
Copilului

- Principalele relatii ale sectiei sunt cele prevazute in prezentul regulament.

- Atributiile personalului din Sectia Pediatrie, sunt stabilite prin figele posturilor.

Art. 63. Sectiei boli infectioase 1i revin ca sarcini principale, urmatoarele atributii:

- sa rezolve interesele antiepidemice ale populatiei prin izolarea bolnavilor pe tot timpul cat sunt contagiosi
si sa impiedice infectarea prin respectarea masurilor sanitare de izolare, carantina si dezinfectie;

- organizeaza §i monitorizeaza izolarea afectiunilor de grup A;

- asigurd depistarea, tratamentul §i monitorizarea bolnavilor HIV/SIDA;



- medicul infectionist prescrie si supravegheazd efectuarea tratamentului antirabic (ser antirabic, vaccin
antirabic);

- medicul infectionist organizeaza si monitorizeaza tratamentul bolnavilor cu gripa si altor boli infectioase
in situatii epidemice;

- intreg personalul sanitar al sectiei se preocupd de educatia sanitard a pacientilor i familiilor acestora (in
cazul pacientilor HIV pozitivi educatia sanitara a familiilor acestora facandu-se numai cu acordul pacientului);

- colaboreaza cu organele abilitate la realizarea anchetelor epidemiologice.
Atributiile medicului de boli infectioase sau medicului responsabil de politica de utilizare a antibioticelor din cadrul
serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale:
a) efectueaza consulturile de specialitate in spital, in vederea diagnosticdrii unei patologii infectioase si a stabilirii
tratamentului etiologic necesar;
b) elaboreaza politica de utilizare judicioasa a antibioticelor in unitatea sanitara, inclusiv ghidurile de tratament initial in
principalele sindroame infectioase si profilaxie antibiotica;
c¢) coordoneaza elaborarea listei de antibiotice esentiale care sa fie disponibile in mod permanent in spital;
d) elaboreaza lista de antibiotice care se elibereazd doar cu avizare din partea sa si deruleaza activitatea de avizare a
prescrierii acestor antibiotice;
e) colaboreaza cu farmacistul unitatii in vederea evaluarii consumului de antibiotice in unitatea sanitara;
f) efectueaza activitati de pregéatire a personalului medical in domeniul utilizarii judicioase a antibioticelor;
g) oferd consultantd de specialitate medicilor de altd specialitate in stabilirea tratamentului antibiotic la cazurile
internate, in cooperare cu medicul microbiolog/de laborator (pentru a se utiliza eficient datele de microbiologie
disponibile);
h) ofera consultantd pentru stabilirea profilaxiei antibiotice perioperatorii si in alte situatii clinice, pentru pacientii la
care nu este aplicabild schema standard de profilaxie;
i) coopereaza cu medicul microbiolog/de laborator in stabilirea testelor de sensibilitate microbiand la antibioticele
utilizate, pentru a creste relevanta clinica a acestei activitati;
j) evalueaza periodic cu fiecare sectie clinica in parte modul de utilizare a antibioticelor in cadrul acesteia si propune
modalitati de imbunatatire a acestuia (educarea prescriptorilor);
k) elaboreaza raportul anual de evaluare a gradului de respectare a politicii de utilizare judicioasd a antibioticelor, a
consumului de antibiotice (in primul rand, al celor de rezerva) si propune managerului masuri de imbunatatire.

Art. 64. Atributiile specifice Compartimentului Dermatovenerologie
asigura servicii de asistenta medicala de specialitate, avand ca principal obiectiv tratamentul si profilaxia dermatozelor:
infectioase, dermatoze parazitare, alergice, profesionale, autoimune, buloase, micoze cutanate, psoriazis, tumori
cutanate, afectiuni ale fanerelor, glandelor sebacee si sudoripare, precum si tratamentul si profilaxia bolilor cu
transmitere sexuala.
Art. 65. (1).Atributiile principale ale Sectiei anestezie si terapie intensiva(ATI) care functioneaza potrivit

prevederilor Ordinului MS 1500/2009 sunt urmatoarele:

- asigurarea anesteziilor in sélile de operatii pe baza unui program operator facut de comun acord de cétre
seful sectiei chirurgie cu seful sectiei terapie intensiva ori cu inlocuitorii desemnati de catre acestia;

- interventiile chirurgicale vor fi planificate cu cel putin 48 ore Inaintea efectudrii lor (cu exceptia urgentelor
chirurgicale), data la care foile de observatie tehnica sa fie complete;

- supravegherea bolnavilor §i efectuarea tratamentelor specifice specialitatii de anestezie terapie intensiva in
salile de operatii si in saloanele de reanimare pe perioada acuta in care sunt perturbate functiile vitale;

- pregitirea preoperatorie a bolnavilor internati in aceasta sectie, ca si indrumarea prin indicatii generale in
ce priveste pregitirea preoperatorie si supravegherea postoperatorie a bolnavilor spitalizati in alte sectii din spital;

- asigurarea desfagurarii activitatii de transfuzie si de recuperare a sangelui consumat;

- asigurarea consulturilor efectuate in celelalte sectii, in vederea stabilirii conduitei terapeutice la bolnavii cu
stare generala alterata.

(2). Sectia anestezie — terapie intensiva asigura tratamentul urmatoarelor categorii de bolnavi:

- bolnavi care se afla sau sunt in iminenta unui dezechilibru grav sau acut al functiilor vitale;

- bolnavi care necesitd un echipament special (aparatura si instalatii) pentru redresarea sau mentinerea
functiilor vitale;

- bolnavi in perioada postoperatorie si post-anestezie in limita locurilor disponibile;

- bolnavi in faza terminald a unei boli incurabile cu avizul sefului sectiei In limita locurilor disponibile, fara
a prejudicia asistenta cazurilor recuperabile;

- bolnavi la care dezechilibrul acut si grav al functiilor vitale a fost corectat, vor fi transferati in sectia profil
sau de unde a provenit.

Medicul sef de Sectie A.T.I., are in principal urmatoarele atributii:

- coordoneaza Intreaga activitate a sectiei din punct de vedere medical, administrative si educational;

- se implica direct in Ingrijirea pacientilor din sectie (in sala de operatie si ITn compartimentul cu paturi);

- raspunde de elaborarea, adoptarea si actualizarea protocoalelor si procedurilor terapeutice specifice;

- coordoneaza activitatea de educatie medicald continud a personalului medical;

- raspunde de asigurarea calitatii actului medical;

- asigura direct sau printr-un inlocuitor de drept continuitatea conducerii sectiei, 24 ore pe zi, 7 zile pe
saptdmana, pentru probleme medicale si/sau administrative;

- repartizeaza medicii sectiei pe sectoare de activitate: sali de operatie, sili de investigatii, componenta cu
paturi (TT, TIIP, SPA), circulatie extracorporala etc.;



- desemneaza medici responsabili de un anumit sector de activitate al sectiei (anestezie, terapie intensive,
terapie intermediara, etc.), dupa caz;

- Intocmeste referate de necesitate privitoare la medicamentele, materialele, dispozitivele medicale,
aparatura necesara sectiei, precum si cu privire la Intretinerea si repararea acestora;

- in sectiile clinice, raspunde si coordoneaza activitatea medicald din cadrul procesului de Invatdmant care se
desfagoara la nivelul sectiei;

- propune calificativele anuale, premiile si salariile de merit pentru personalul din subordine;

- propune conducerii spitalului sanctionarea administrativa 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 si
Terapie Intensiva (SRATI) la nivel national sau local si eventual, in societatile academice de profil internationale;

- participd la programele de educatie medicala continud in domeniul ATI, (la nivel national si/sau
international);

- participa activ la evaluarea utilizarii adecvate a resurselor sectiei ATI in spital.

Medicii specialisti/primari din sectia/compartimentul A.T.1., au in principal urmatoarele atributii:

- asigurd Ingrijirea perioperatorie a pacientilor chirurgicali (examen preanestezic §i pregatirea preoperatorie
specifica, administrarea anesteziei §i terapiei intensive intraoperatorie, urmarirea postanestezicd) in conformitate cu
protocoalele recomandate de SARTI si adoptate de sectie;
consumul de medicamente si materiale;

- verifica aparatura inaintea utilizarii, iar orice incident sau accident legal de functionarea aparaturii trebuie
semnalat administratiei spitalului;

- examineaza pacientii din sectia cu paturi ori de cate 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 gardd completeaza toate
evidentele primare necesare, care contin obligatoriu cel putin: datele personale esentiale ale pacientului, diagnosticul
principal si bolile asociate, motivul internarii sau transferului in sectia ATI si consemneaza starea prezentd, foaia de
observatie clinica Intocmita de sectia care transferd pacientul in Sectia ATI va ramane in 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: evolutia, medicatia administratd, manevrele diagnostice i
terapeutice, parametrii de monitorizare, rezultatele diverselor analize de laborator precum si materialele consumabile
folosite;

- solicita si consemneaza in foaia de observatie clinica efectuarea consulturilor interdisciplinare, ori de cate
ori evolutia cazului o impune;

- au obligatia sa efectueze garzi conform programarii si normelor in vigoare;

- participa la formele de educatie medicald continua (la nivel local, national, international);

- participd active la activitatea din cadrul societatii academice de profil (SRATI).

Asistenta sefa a Sectiei A.T.I.

- atributii -

Asistenta-gefa a Sectiei ATI se subordoneaza direct medicului sef de sectie, coordoneaza intreaga activitate a
personalului implicat direct in ingrijirea pacientilor si are in principal urmétoarele atributii:

- raspunde de calitatea ingrijirilor acordate pacientilor de cétre personalul din subordine;

- raspunde de educatia medicald continua a personalului din subordine;

- participa la programele de educatie medicala continua;

- organizeaza echipele de lucru (asistente medicale, infirmiere, brancardieri,

fiziokinetoterapeuti/kinetoterapeuti etc.) si intocmeste graficul pe ture, in vederea asigurarii continuitatii
asistentei medicale;

- verifica respectareca programului de lucru de catre personalul din subordine si intocmeste lunar foaia
colectiva de prezenta, in conformitate cu prevederile legale in vigoare;

- supravegheaza corectitudinea aplicarii manevrelor terapeutice de catre personalul subordonat direct;

- coordoneaza activitatea de intretinere a aparaturii medicale si a echipamentelor informatice din dotare;

- coordoneaza si raspunde de activitatea de mentinere a curiteniei, asepsiei $i antisepsiei, precum §i a
dezinfectiei si dezinsectiei;

- propune medicului sef de sectie sanctionarea administrativa a personalului din subordine;

- face parte din comisiile de concurs pentru ocuparea posturilor vacante de asistente, infirmiere, 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 desfasurarii
activitatii specifice sectiei;

Asistentii medicali din sectiile A.T.IL.:

- atributii -

- asigura asistenta medicala specifica, in limita competentelor;

- verifica aparatura inaintea utilizarii, iar orice incident sau accident legat de functionarea aparaturii trebuie
semnalat imediat medicului ATI;

- respecta programul de ture aprobat al sectiei;



- consemneaza zilnic in foaia de observatie clinica, in limita competentelor, evolutia, medicatia administrata,
manevrele diagnostice si terapeutice, parametrii de monitorizare, rezultatele diverselor analize de laborator, precum si
materialele consumabile folosite;

- inregistreaza si raporteaza 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.

Competentele asistentului medical A.T.I.:

- stabileste prioritatile privind ingrijirea si intocmeste planul de ingrijire.

- efectueaza urmatoarele tehnici:

- tratamente parenterale;

- punctii venoase;

- vitaminizari;

- tratamente locale;

- recoltare probe laborator;

- mobilizarea pacientului;

- masurarea functiilor vitale;

- pregatirea pacientului pentru explordri functionale;

- pregatirea pacientului pentru investigatii specifice;

- prevenirea si combaterea escarelor;

- calmarea i tratarea durerii;

- urmareste si calculeaza bilantul hidric;

- oxigenoterapia;

- resuscitare cardio respiratorie;

- tehnici de combatere a hipo si hipertemiei,

- pansamente §i bandaje;

- masuratori antropometrice;

- monteaza sonda vezicala, iar la barbati numai dupa ce sondajul initial a fost efectuat de medic;

- clisme in scop evaluator si terapeutic;

- sondaje si spalaturi intracavitare;

- interventii pentru mobilizarea secretiilor.

- pregateste materialele necesare si ajutd medicul la intubarea bolnavului in situatii de urgenta:

- aspiratie traheo-bronsica;,

- ingrijeste bolnavul cu canula traheo-bronsica;

- ingrijirea ochilor, mucoasei nazale, mucoasei bucale, etc.

Art. 66. Atributiile specifice ale personalului Sectiei neurologie, sunt urmatoarele:

- evaluarea, investigarea si tratarea pacientilor cu afectiuni neurologice (epilepsie, boala Parkinson, scleroza
multipla, A.V.C,, etc.);

- 1n acest sens, medicul neurolog va colabora cu medicii radiologi pentru efectuarea examenelor R.M.N.,
C.T. sau a radiografiilor si cu laboratorul de analize medicale pentru efectuarea bilantului biologic impus de fiecare
afectiune, solicitandu-le in intervalul de timp impus de Ghidul de practica medicald in neurologie;

- in limita competentei, medicul neurolog poate interpreta, efectua investigatii paraclinice de tip E.E.G.,
E.M.G., ecografie Doppler cervico-cerebrala, potentiale evocate;

- personalul sectiei neurologie asigurd consiliere dietetica si educatie sanitard pacientilor internati, in functie
de afectiuni;

- sprijind medicul ortoped sau chirurg in rezolvarea cazurilor de T.C.C. sau medulare efectuand consult
neurologic (tindnd cont ca actualmente in Spitalul Judetean de Urgenti CALARASI nu existi neurochirurg);

- ajutd medicul pediatru in trierea si eventual dirijarea copiilor cu varsta mai mica de 16 ani ce prezintd
afectiuni neurologice spre centre medicale cu neurologi pediatrii (de notat ca in sectia neurologie nu se spitalizeaza
pacienti cu varsta mai mica de 16 ani);

- personalul mediu din sectie, sub indrumarea medicilor neurologi, ocupa constant de prevenirea escarelor gi
a altor complicatii ale pacientilor imobilizati la pat din cadrul sectiei;

- initiazd masuri de recuperare neuro-motorie la pacientii neurologici in post-acutul imediat;

Art. 67. Atributiile specifice personalului Sectiei oncologie medicala, sunt urmatoarele:

- prevenirea si tratarea bolilor maligne, respectiv a bolnavilor cu tumori maligne din raza judetului Calarasi;

- pe baza biletului de trimitere eliberat de catre medicul de familie sau de cabinetul de oncologie, interneaza
si trateaza bolnavii cu tumori maligne din teritoriu;

- initiaza, organizeaza si coordoneaza actiunea de prevenire i combatere a imbolnavirilor maligne;

- organizeaza controlul posterapeutic al bolnavilor de cancer din teritoriu §i colaboreaza cu medicii de
familie si alti medici specialisti in vederea aplicarii tratamentului adecvat in ambulatoriu;

- analizeazd morbiditatea si prin anchetele de deces a bolnavilor propune masuri adecvate in vederea
aplicarii tratamentelor preventive;

- medicul oncolog va colabora cu medicii radiologi pentru efectuarea investigatiilor imagistice necesare, cu
laboratorul de analize medicale pentru efectuarea bilantului biologic impus de fiecare afectiune si cu Serviciul anatomie
patologica atunci cand situatia o impune;



- va colabora cu medicii de alte specialitati (ex. ortopezi. chirurgi, neurologi, etc.) pentru rezolvarea
cazurilor cu care se confrunta;

- se preocupa de educatia sanitard a pacientilor si familiilor acestora, consiliindu-i, referitor la regimul igeno-
dietetic si al modului de viata.

Art. 68. Principalele atributii, ale Sectiei cardiologie sunt:

- asigura asistenta de urgentd la toate afectiunile cardiovasculare, precum si asistenta bolnavilor supusi
expertizarii;

- spitalizeazd bolnavii care se prezintd cu insuficienta cardiacd refractara, endocarditd lentd, sindromul
intermediar, infarctul miocardic, arteriopatii, ischemie periferica, hipertensiune arteriald rebeld la tratament sau care
necesita explordri etiologice sau de grad, cardita reumatica acuta, precum si celelalte urgente cardiovasculare;

- indruma bolnavii pentru diagnostic, internare sau expertizare atunci cand situatia o impune;

- asigurd indrumarea tehnico - metodologica a cabinetului de cardiologie din ambulatoriu.

Compartimentul Terapie Intensivi Coronarieni este organizat in cadrul Sectiei de Cardiologie si are 6
paturi.

Activitate medicala:
PATOLOGIA CARDIOVASCULARA DE URGENTA CARE POATE FI INTERNATA :

Infarctul miocardic acut cu/fara supradenivelare de segment ST cu debut in ultimele 24 de ore care au precedat
internarea
Infarctul miocardic acut cu/fara supradenivelare de segment ST cu debut de mai mult de 24 de ore, dar care:
— necesitd monitorizare clinica, electrocardiografica sau biologica;
— prezinta insuficienta cardiaca sau disfunctie sistolica si/sau diastolica severa obiectivata clinic si/sau paraclinic si/sau
biologic;
— prezinta tahiaritmii sau bradiaritmii severe;
— prezinta instabilitate hemodinamica indiferent de tipul acesteia;
Angina instabild, indiferent de forma ei de manifestare
Suspiciunea de sindrom coronarian acut
Stopul cardiorespirator de cauza cardiovasculard (resuscitare si postresuscitare)
Tahiaritmii severe
Bradiaritmii severe

Monitorizare hemodinamica pentru evaluarea tratamentului indicat

Art. 69. Sectia de geriatrie si gerontologie asigurd asistentd medicald pentru bolnavii de varsta a Ill-a, oferind
servicii de diagnostic si tratament pentru bolile specifice acestei varste (osteoarticulare, cardiovasculare, digestive,
pulmonare, etc.) in stransa colaborare cu alte specialitati medicale din cadrul spitalului.

Art. 70. Atributiile specifice Sectiei Psihiatrie

Asigurd diagnosticul, evaluarea, tratamentul medicamentos si psihologic in schizofrenie, psihoze, tulburarilor
depresive, tentative suicid, demente, tulburari organice, dependenta de substante (alcool, droguri psihotrope), tulburari
fobice, de anxietate, disociative, tulburari de adaptare, tulburari de personalitate. In acelasi timp, se aplici prevederile
Legii 487/2002 cu modificarile si completarile ulterioare privind pacientul psihic, capacitatea psihica si handicapul
psihic, consimtdmant, discerndmant, periculozitate sociald, internare voluntara si non-voluntara, evaluarea stirii de
sandtate mintala, program terapeutic individualizat, drepturile persoanelor cu tulburiri psihice, contentionarea si
izolarea pacientilor.

Medicul sef sectie psihiatrie, in afara atributiilor de sef sectie (coordonator compartiment), controleaza respectarea
reglementarilor privind internarea bolnavilor psihici, atestand sau nu oportunitatea spitalizarii cazurilor internate ca
urgenta in sectie

Medicul de specialitate din sectiile cu profil psihiatrie are, in afara sarcinilor generale, si urmatoarele sarcini
specifice:

- se preocupa de integrarea tuturor bolnavilor n activitati psihoterapiei individuale si de grup, in functie de aptitudinile
si capacitatile de munca ale bolnavului;
- se preocupa de reinsertia familiald si sociald a bolnavului psihic, mentinand in permanenta legatura cu apartinatorii si
cu locul de munca.
Atributii specifice asistent medical generalist din sectia psihiatrie:
l.se preocupa in absenta medicului de culegerea informatiilor de la apartinatori in vederea completarii anamnezei
obiective a bolnavului;
2.asigura preluarea si péstrarea actelor de identitate, a documentelor (daca este cazul — bolnavul neinsotit de rude sau
apartindtori la internare) si bunurilor bolnavilor internati, precum si eliberarea lor la indicatia medicului pe baza de
proces verbal de predare, semnat;
3.raspunde de supravegherea si securitatea bolnavilor;
4.participa la activitatea de psihoterapie si ergoterapie organizata in sectie;
S.respecta confidentialitatea informatiilor privind bolnavul psihic (diagnostic, medicatie, utilizata precum si interventiile
pe perioada de spitalizare).
Art.71. Statia de hemodializa/Compartiment dializa peritoneala
Medicul de la Statia de Hemodializa are in principal urmatoarele atributii:
- examineaza clinic bolnavul inaintea conectarii la aparatul de dializa;
- este recomandabil si asiste la conectarea si deconectarea bolnavului la aparatul de dializa;
- poarta intreaga responsabilitate medicala a bolnavului in timpul sedintei de dializa;
- urmareste evolutia dializei, indicd medicatia necesara si stabileste parametrii functionali ai aparatului de dializa;
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- efectueazd examenele clinice de bilant, lunar, prescrie, urmareste si Inregistreaza investigatiile paraclinice de
monitorizare si conduce regimul dietetic si tratamentul bolnavului intre dialize;
- prescrie, urmareste si conduce regimul dietetic si tratamentul bolnavului intre dialize;
- recomanda internarea bolnavilor dializati;
- contribuie, Impreuna cu psihologul, la mentinerea echilibrului psihic al bolnavului dializat;
- raspunde de utilizarea judicioasa si tine evidenta medicamentelor in timpul dializei;
-face educatia sanitard bolnavilor dializati, in vederea respectarii regimului igieno-dietetic si a tratamentului precis;
-participa la aplicarea normelor de igiena in unitatea de dializa;
- controleaza modul 1n care este intocmit protocolul de dializa si este completata fisa medicald a bolnavului dializat;
- evalueaza corectitudinea tehnicii de efectuare a schimbului de cétre bolnavii dializati peritoneal, eficienta metodei si
ajusteaza corespunzator indicatiile de dializa, conform datelor clinice si paraclinice;
- stabileste schemele terapeutice ale bolnavilor dializati peritoneal;
-respectd reglementarile privind supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale in
unitatile sanitare, conform prevederilor in vigoare ;
Atributii specifice asistentei medicale :

-cantareste, termometrizeaza, masoard presiunea arteriald, examineaza cavitatea bucald si tinuta bolnavului inainte de
inceperea dializei,
-verifica starea caii de abord vascular inaintea fiecarei dialize;
- respecta regulile de asepsie si antisepsie 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, urmarind parametrii dializei specificati de medic in protocolul de
dializa,
- asigurd heparinarea corecta si adecvata a circuitului extracorporal si efectueaza tratamentele medicamentoase in cursul
dializei, conform prescriptiei medicale;
- masoara §i noteaza la interval de %2 ora s-au de cate ori este nevoie presiunea arteriald si pulsul bolnavului;
- informeaza de urgentd medicul de orice modificare a starii generale a bolnavului dializat;
- intervine la orice accident sau incident de dializa, solicitind, la nevoie, ajutorul altei asistente;
- recolteaza 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 dializ3;
- completeaza protocolul de hemodializa;
- nu paraseste sala de dializa fara a lasa inlocuitor;
- preda turei urmatoare protocolul bolnavului, comunicand in detaliu mersul dializei si mentioneaza in scris pe protocol
ce trebuie efectuat in continuare;
-convorbirile, relatiile cu bolnavii trebuie sa aiba ca scop incurajarea si echilibrarea psihica a acestora;
- nu discuta in contradictoriu cu bolnavul si nu paraseste sala de dializa, indiferent de reactia psihica a bolnavului;
- cantareste, termometrizeaza bolnavul, masoard presiunea arteriala si pulsul (clino-si ortostatism) si executd
pansamentul abordului vascular la sfarsitul dializei;
- asigura spalarea si dezinfectia aparatului de dializa la sfarsitul fiecarei sedinte de tratament, conform indicatiilor;
- supravegheaza si participa la distribuirea hranei bolnavilor in timpul dializei, ludnd toate masurile de respectare a
normelor de igiena;

Art. 72. UNITATEA DE PRIMIRI URGENTE (U.P.U.-S.M.U.R.D.)

U.P.U functioneaza in baza Ordinului nr. 1706/2007 cu modificarile si completarile ulterioare, care stabileste
procedura de documentare a pacientilor, procedura de examinare si investigare a pacientilor, procedura de internare a
pacientilor, retinerea sub observatie, transferul sau externarea lor, criteriile de internare a pacientiilor.

U.P.U. functioneaza in baza OMS nr.1706/2007 cu modificarile si completdrile ulterioare privind aprobarea

Regulamentului de organizare si functionare a unitatilor de primiri urgente ;

Unitatea de Primire Urgente este organizata astfel incat sa permita primirea , trierea, investigarea, stabilizarea si
aplicarea tratamentului de urgenta pacientilor sositi cu ambulantele sau cu mijloacele proprii de transport.

Procedura de primire, examinare, investigare si internare a pacientilor din UPU
- Unitatea de Primire Urgente este deschisa tuturor pacientilor care solicitd acordarea asistentei medicale de urgentd in
urma aparitiei unor acuze acute noi sau pe fondul unor afectiuni cronice.
- Este interzis refuzul acordarii asistentei medicale de urgentd unui pacient care solicitd acest lucru farad evaluarea starii
acestuia de catre un medic din cadrul UPU si stabilirea lipsei unei afectiuni care necesita ingrijiri medicale in cadrul
UPU si eventuala internare a pacientului.
- Intrarea pacientilor sositi prin intermediul ambulantelor nu poate fi separatia de cea a pacientilor sositi cu mijloace
proprii.
- Pacientii care reprezintd cazuri sociale, necesitand in acelasi timp ingrijiri medicale, vor fi tratati ca fiind cazuri
medicale de urgenta, implicand in acelasi timp asistentul social din cadrul spitalului.
- Pacientii trimisi pentru consult interclinic sau cei trimisi de catre medicul de familie pentru consult de specialitate vor
fi consultati In ambulatoriile de specialitate din cadrul spitalului. Acesti pacienti vor fi trimisi la UPU numai in cazul in
care medicul care 1i trimite considerd ca acestia constituie cazuri de urgentd care necesitd investigatii si Ingrijiri
imediate.
- Primirea pacientilor de urgenta in spital se face numai in UPU. Medicii in specialitatea ortopedie si traumatologie au
obligatia sd asigure si consultatiile in cadrul UPU, la solicitarea medicilor de garda din cadrul acestor structuri,
pacientilor cu leziuni ortopedice.

Procedura de documentare a pacientilor



- La sosirea in UPU pacientului i se va Intocmi o fisd individuala de urgenta.

- Intocmirea fisei va incepe la punctul de triaj si va continua concomitent cu investigarea, consultarea si tratamentul
pacientului pana la externarea acestuia din UPU 1n vederea interndrii in spital, transferului catre o altd unitate sanitara
sau plecarii la domiciliu.

- UPU are obligatia sa utilizeze 1n acest scop FISA UPU-SPITAL

- Fisa este completatd de asistenti $i medici si parafatd de medicii care participd la acordarea asistentei medicale
pacientului, inclusiv de medicii care acorda consultatiile de specialitate, si este contrasemnata si parafatd de medicul
responsabil de turd inaintea plecarii definitive a pacientului din UPU.

- Consemnarea in timp real a orelor prevazute in fisa este obligatorie.

- Figele vor fi pastrate in UPU cel putin un an, dupa care vor fi depuse in arhiva spitalului.

- In cazul transferului sau al internarii pacientului, acesta va fi insotit de o copie a fisei medicale din UPU, care va
include o copie a tuturor rezultatelor investigatilor efectuate.

- La fisa de baza se pot adduga fise de colectare de date specifice privind cazurile de traumd sau alte categorii de
cazuri, cum sunt cazurile de infarct miocardic acut sau de accidente vasculare cerebrale, in vederea crearii unor registre
ori baze de date judetene, regionale sau nationale.

- La sfarsitul fiecarei ture, In urma predarii pacientilor aflati In UPU 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 pleacd si de medicul si
asistentul responsabili de turd din tura urmaétoare.

- UPU are obligatia sa utilizeze in acest scop modelul raportului de garda prevazut in MODELUL RAPORTULUI DE
GARDA.

- Rapoartele de garda se contrasemneaza de medicul-sef si asistentul-sef ai UPU si se pastreaza in UPU cel putin un an
de la intocmire.

- Problemele deosebite raportate de echipele de garda vor fi aduse la cunostintd conducerii spitalului din care face parte
respectiva unitate.

- Medicul responsabil de tura si asistentul responsabil de tura sunt obligati sa consemneze in raport toate problemele
din timpul garzii care afecteaza mersul normal al activitatii, indiferent de natura acestora. Medicul-sef al UPU va fi
informat telefonic dacd problemele aparute sunt sau au fost de naturd sa puna in pericol viata unui pacient sau sa
afecteze grav functionalitatea UPU .

- Echipajul de ambulantd sau echipajul SMURD care aduce pacientul la UPU are obligatia completarii unei fise de
asistentd de urgenta prespitaliceasca, din care un exemplar va fi atasat fisei individuale de urgentd din UPU, devenind
parte integranta a acesteia.

- Lunar, in prezenta medicului-sef al UPU ori a loctiitorului acestuia, se va realiza un raport de morbiditate si mortalitate
in cadrul unitétii in prezenta medicilor si a asistentilor medicali din respectiva unitate. Datele Intalnirii, rezultatele si
masurile adoptate, daca este cazul, vor fi documentate si semnate de medicul-sef sau loctiitorul acestuia. Participarea la
asemenea discutii este obligatorie, iar absenta nemotivatd poate fi sanctionatd in conformitate cu prevederile legale in
vigoare.

Procedura de examinare si investigare a pacientilor

- La sosire, in urma efectuarii triajului, pacientii din UPU sunt examinati de medicii de garda din aceste structuri, care
vor decide investigatiile necesare si medicii de specialitate care urmeaza sa fie chemati in vederea acordarii consultului
de specialitate, daca se considera necesar.

- In zona de triaj pot fi recomandate unele investigatii pacientilor aflati in asteptare, astfel incét rezultatele
investigatiilor sa fie disponibile la momentul examinarii pacientului respectiv in spatiul de examinare din cadrul UPU.

- Medicii de specialitate in diferite profile din spital sunt chemati la consult dupa ce in cadrul UPU a fost stabilit un
diagnostic prezumtiv sau final pe baza examindrilor si a investigatiilor efectuate, cu exceptia pacientilor aflati in stare
criticd, in cazul carora, dupa caz, chemarea medicilor specialisti din diferite sectii poate fi necesard incd din primul
moment de la sosirea pacientului in UPU .

- Medicii din cadrul UPU au dreptul de a solicita consulturile in orice moment din procesul de investigare si evaluare a
pacientului, in cazul in care considera acest lucru necesar, in vederea stabilirii unei conduite de investigare sau unui
tratament comun cu una sau mai multe specialitati ori pentru recomandarea internarii sau transferului pacientului catre o
alta unitate sanitara.

- Medicii de garda din spital sunt obligati sa raspunda prompt chemarii la UPU, indiferent de ora solicitarii, ori de cate
ori medicul de garda din UPU considera acest lucru necesar.

- In cazul pacientilor aflati in stare critica sau a ciror stare necesitd un consult specific de specialitate imediat, medicii
de garda din spital sunt obligati sa se prezinte in UPU 1n cel mult 10 minute de la solicitarea lor. Exceptie fac situatiile
in care medicul chemat este implicat in acordarea asistentei medicale unui pacient aflat in stare critica in sectie sau in
sala de operatii. In astfel de cazuri medicul solicitat va informa personalul din UPU despre situatia respectiva si va
primi telefonic date despre cazul aflat In UPU sau , In vederea luarii unei decizii, stabilirii urgentei situatiei si modului
de actiune.

- In cazul pacientilor stabili care se afla in UPU, medicii specialisti chemati din spital au obligatia sa raspundi chemarii
in cel mult 60 de minute.

- Personalul de garda in UPU este obligat sa consemneze in fisa individuala a pacientului ora la care a fost chemat un
medic din spital si ora la care s-a prezentat.

- In cazul intarzierilor justificate, motivul intarzierii va fi trecut langa ora de prezentare.

- In cazul intarzierilor nejustificate sau al intarzierilor repetate din partea unor medici, medicul-sef al UPU va informa
conducerea spitalului, care are obligatia de a investiga si rezolva problemele respective.



- in vederea acordarii unui consult de specialitate unui pacient aflat in stare critica in cadrul UPU , este obligatorie
prezenta personala a medicului responsabil de garda din sectia de la care se solicitd consultul, cu exceptia situatiei n
care acesta se afla 1n sala de operatii sau In imposibilitate de a efectua consultul, fiind implicat in acordarea asistentei
medicale unui alt pacient aflat in stare criticd in spital, situatie in care consultul poate fi efectuat de un alt medic de
garda de pe sectia respectiva, care va informa medicul responsabil de garda despre starea pacientului si deciziile luate.
Medicul responsabil de garda este obligat sa consulte pacientul personal in momentul in care se elibereaza.
- In vederea acordarii unui consult de specialitate unui pacient care nu se afld in stare critica, este obligatorie prezenta
unui medic specialist 1n specialitatea respectivd sau a unui medic rezident din specialitatea respectiva, care se afla in a
doua jumadtate a perioadei de pregétire in rezidentiat. Medicul de garda din UPU are dreptul de a solicita prezenta
medicului responsabil de garda de pe sectia respectiva, daca considerd acest lucru necesar.
- Investigarea pacientilor in UPU are ca scop stabilirea unui diagnostic corect si a unei conduite terapeutice corecte
bazate pe rezultatele examenului clinic §i a investigatiilor paraclinice.

Investigatiile pot fi efectuate inclusiv in scopul de a infirma un diagnostic prezumtiv in vederea stabilirii unei
conduite terapeutice corecte, precum si in vederea luarii unei decizii asupra necesitatii interndrii unui pacient.
- Cazurile de urgenta vor fi investigate adecvat inaintea internarii lor, in vederea luarii unor decizii corecte in privinta
tratamentului de urgenta si interndrii intr-o sectie sau unitate sanitara corespunzatoare.
- Medicii din UPU au dreptul de a solicita investigatiile pe care le considerd necesare pentru pacientul aflat sub
responsabilitatea lor, fara avize si aprobari suplimentare din partea altor medici specialisti sau din partea conducerii
unitatii sanitare.
- Investigatiile si examinarile minime obligatorii la care pacientii din cadrul UPU au acces sunt prevazute in
CLASIFICAREA, ORGANIZAREA SI DOTAREA UPU. Lista investigatiilor nu este limitativa, cererea unor
investigatii specifice pentru anumite cazuri fiind posibila daca astfel de investigatii pot afecta decizia terapeutica.
- Laboratoarele spitalului, precum si serviciile de imagistica au obligatia de a da prioritate investigatiilor solicitate din
partea UPU .
- Conducerea spitalului va asigura existenta unui sistem de comunicatii functional care sa permita acordarea asistentei
medicale de urgenta In conformitate cu prevederile prezentului ordin. Structura minima a sistemului de comunicatii este
prevazuta in CLASIFICAREA, ORGANIZAREA SI DOTAREA UPU .
Criteriile de internare a pacientilor din UPU sunt urmaétoarele:

1. Pacientul este in stare criticd;

2. Exista posibilitatea aparitiei unor complicatii care pot pune in pericol viata pacientului;
3. Afectiunea pacientului necesitd monitorizare, investigatii suplimentare si tratament de urgenta la nivel spitalicesc;
4. Pacientul trebuie sa fie supus unei interventii chirurgicale de urgenta;
5. Simptomatologia si starea clinica a pacientului corelata cu alti factori, cum ar fi varsta, sexul etc., pot fi cauzate de o
afectiune grava chiar daca testele si investigatiile paraclinice nu dovedesc acest lucru la momentul efectudrii lor;
6. Elucidarea cazului necesita investigatii suplimentare ce nu pot fi efectuate la momentul respectiv, iar starea
pacientului nu permite externarea;
7. Afectiunea de care sufera pacientul nu permite autosustinerea, iar pacientul locuieste singur si este fara apartinatori;
8. Alte situatii bine justificate in care medicul din UPU sau medicul de garda dintr-o sectie considerd necesara
internarea pacientului.

U.P.U. functioneaza in locatia speciala a spitalului, personalul sdu avind urmitoarele atributii:

Principalele atributii ale serviciilor de primire urgenta sunt urmaitoarele:

- asigura examinarea imediata, complexa, trierea medicala si epidemiologica a bolnavilor pentru internare;

- asigura primul ajutor si acorda asistentd medicald calificata si specializatd pana ce bolnavul ajunge la
sectie;

- asigura trusa de urgenta, conform instructiunilor M.S.;

- asigura transportul bolnavilor in sectie, folosind cérucioarele-targa si carucioarele de transport;

- asigura supravegherea si tratamentul bolnavilor

1. Medic sef U.P.U. - responsabilititi, atributii si obligatii:

- conduce activitatea U.P.U. in conformitate cu prevederile legale in vigoare;

- asigurd si raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca, inclusiv ale personalului aflat
in subordinea acestuia, direct sau prin intermediul sefilor de compartimente si al persoanelor desemnate sa raspunda de
anumite activitati;

- coordoneaza, asigurd si raspunde de calitatea activitatii desfasurate de personalul aflat in subordine, de
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 functionare;

- 151 exercita profesia de medic in mod responsabil si conform pregatirii profesionale;

- asigurd si controleaza completarea fiselor pacientilor si a tuturor formularelor necesare, in scris sau pe
calculator, in cadrul U.P.U., in conformitate cu prevederile prezentului ordin;

- este In permanentd la dispozitia personalului din cadrul U.P.U. in vederea rezolvarii problemelor urgente
aparute in cursul garzilor si al turelor. In cazul in care este indisponibil, desemneazi o persoani care are autoritatea si
abilitatea sa rezolve problemele din cadrul U.P.U.;

- poarta orice mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-1 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 il va inlocui;

- este informat In permanentd 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 permanentd despre reclamatiile pacientilor si ale apartindtorilor, avand obligatia sa
investigheze orice reclamatie §i sd 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;

- asigurda respectarea si respectd drepturile pacientului conform prevederilor Organizatiei Mondiale a
Sanatatii (O.M.S.) si altor prevederi legale in vigoare;

- organizeaza si conduce sedintele (raport) de lucru cu tot personalul aflat in subordine sau deleagd 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 U.P.U,;

- controleaza efectuarea investigatiilor si urmareste stabilirea diagnosticului si aplicarea corectd a indicatiilor
terapeutice, in conformitate cu protocoalele si liniile directoare din domeniu;

- colaboreaza si asigurd colaborarea cu medicii-gefi ai altor sectii si laboratoare, in vederea stabilirii
diagnosticului si aplicarii tratamentului corespunzator;

- propune protocoale de colaborare cu alte sectii i laboratoare si asigura respectarea acestora;

- asigura colaborarea cu alte institutii medicale si nemedicale implicate in asistenta medicald de urgenta si
semneaza protocoalele de colaborare cu acestea, cu acordul conducerii spitalului;

- stabileste de comun acord cu personalul din subordine §i urmareste aplicarea protocoalelor de tratament
conform standardelor internationale;

- in cazurile deosebite (accidente grave, colective, aflux masiv de victime la UPU), coordoneaza personal
impreuni 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
continud a acestuia;

- raspunde de buna utilizare si Intretinere a aparaturii din dotare, instrumentarului si intregului inventar al
U.P.U. si face propuneri de dotare corespunzatoare necesitatilor;

- controleaza si asigurda 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 stiintificd, inclusiv cea de cercetare, desfasuratd in
U.PU.;

- controleazd permanent tinuta corectd, folosirea echipamentului de protectie si comportamentul personalului
din subordine 1n relatiile cu pacientii §i apartinatorii acestora;

- informeaza periodic conducerea spitalului asupra activitatii sectiei §i reprezinta interesele personalului
U.P.U. 1n relatiile cu conducerea spitalului;

- coordoneaza, direct sau prin intermediul unei persoane desemnate, activitatea de interventie
prespitaliceasca, respectiv SMURD, 1n conformitate cu prevederile legale,

- colaboreaza direct cu seful inspectoratului pentru situatii de urgenta in vederea operarii SMURD ;

- colaboreaza cu serviciul de ambulanta din judetul respectiv in vederea imbunatatirii activitatii de asistenta
de urgenta prespitaliceasca si a modului de desfasurare a activitatii la interfata dintre U.P.U. si prespital;

- intocmeste fisele anuale de apreciere a activitatii intregului personal din subordine;

- participa in toate comisiile de angajare a personalului pentru U.P.U., in calitate de presedinte sau membru
al comisiei, In conditiile legii; participd la selectionarea personalului medical si a altor categorii 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 U.P.U., sau
SMURD, pe timpul turei sau al garzii in care ocupa functia respectiva,

- autorizeaza internarea obligatorie a pacientilor intr-o anumitd sectie in conformitate cu prevederile
prezentului ordin;

- indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului.

2. Medici responsabili de tura, in cadrul U.P.U. - responsabilitati, atributii si obligatii:

- raspunde de indeplinirea prompta si corectd a sarcinilor de munca;

- raspunde de calitatea activitatii desfasurate de personalul aflat in subordine, de respectarea de citre acesta a
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 corectd si promptd a medicului-sef sau loctiitorului acestuia asupra tuturor
problemelor ivite in timpul garzii si care au influentd asupra deruldrii normale a activitatii, inclusiv cele legate de
personal, indiferent daca aceste probleme au fost rezolvate sau nu;

- exercita profesia de medic in mod responsabil si conform pregatirii profesionale;

- efectueaza primirea bolnavului in camera de reanimare sau la intrarea in U.P.U. si ia decizia introducerii
acestuia in camera de reanimare sau in alt sector al U.P.U, coordoneaza intreaga activitate din camera de reanimare
chiar 1n conditiile in care 1n acest sector existd mai multi pacienti sub investigatii si tratament, efectueaza evaluarea
primard si secundara, manevrele terapeutice de urgentd sau continuarea acestora, investigarea bolnavului, anuntarea



specialistilor in timp, supravegherea bolnavului pand 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 ori deleaga un alt medic competent
pentru acest lucru;

- primeste pacientii in celelalte sectoare ale U.P.U. , 1i evalueaza, recomanda investigatiile si tratamentul,
solicitd consulturile de specialitate, deleagd medici din subordine pentru efectuarea manevrelor investigative si
terapeutice, cu conditia de a fi informat permanent despre starea pacientului;

- hotaraste retinerea bolnavului sub observatie, recomanda internarea in alte sectii §i este unica persoana din
U.P.U. care 15i da acordul final de externare la domiciliu sau de transfer la alte institutii. Decizia medicului responsabil
de turd poate fi contramandata doar de medicul-sef al U.P.U. sau de loctiitorul acestuia;

- efectueaza vizita periodica la intervale de maximum 3 ore la toti pacientii din U.P.U., reevalueaza starea lor
si adapteaza conduita terapeutica, asigurand informarea specialistilor din spital despre modificarile semnificative;

- comunica permanent cu bolnavul si apartinatorii acestuia, anuntdndu-i despre manevrele ce se efectueaza,
precum si despre starea acestuia; este unica persoana din U.P.U. care comunicd un deces apartinatorilor, fiind Insotit de
asistentul de tura sau de asistentul medico-social;

- completeaza, Impreuna cu restul medicilor de garda, fisele pacientilor aflati in U.P.U. si completeaza toate
formularele necesare, in scris sau pe calculator; contrasemneazd si asigura completarea corectd de catre restul
personalului a fiselor si a documentelor medicale si medico-legale pe care nu le completeaza personal;

- asigura consultanta la Dispeceratul 112, ajuta la primirea si triajul apelurilor si indicd conduitele de prim
ajutor, inclusiv echipajelor aflate in teren, in cazul in care este solicitat sau in cazul in care echipajul aflat la un pacient
in stare critica nu este insotit de un medic; in cazul in care este indisponibil, este obligat sa delege un alt medic din
cadrul U.P.U. pentru a asigura aceasta sarcina;

- respecta regulamentul de functionare al U.P.U. si asigura respectarea acestuia de catre restul personalului
de garda;

- respectd deciziile luate in cadrul serviciului de catre medicul-sef sau loctiitorul acestuia si asigurd
indeplinirea acestora de catre restul personalului de garda;

- poarta permanent orice mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-1 in stare de functionare;

- anuntd in permanenta starea de disponibilitate responsabilului cu mobilizarea personalului, cu minimum 24
de ore Tnainte (exceptie fac situatiile deosebite ivite, cum ar fi un deces in familie, imbolnaviri etc.);

- respectd §i asigurd respectarea de catre personalul din subordine a drepturilor pacientului conform
prevederilor O.M.S. si altor prevederi legale in vigoare;

- 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;

- propune medicului-sef al U.P.U. ori loctiitorului acestuia internarea obligatorie a unui pacient intr-o sectie
anume, 1n cazul unor divergente de opinie cu medicul de garda din sectia respectiva;

- indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului si/sau a U.P.U.;

- efectueaza, dupa caz, garzi in cadrul SMURD, unde are urmatoarele sarcini suplimentare:

- conduce echipajul de interventie si coordoneaza activitatea acestuia la locul interventiei;

- evalueazd primar si secundar pacientul/pacientii si aplicd tratamentul necesar in vederea stabilizarii
acestuia/acestora;

- asistd la operatiunile speciale de salvare, cum ar fi descarcerarea, asigurand pe parcursul acestor
operatiuni asistenta medicald necesara pacientului sau pacientilor;

- insoteste pacientul in timpul transportului pana la spital;

- in caz de necesitate, predd ingrijirea pacientului in timpul transportului echipajului propriu sau unui
echipaj al serviciului de ambulantd, in vederea efectuarii unei alte interventii. Decizia de a preda pacientul inaintea
sosirii la spital se ia evaluand starea pacientului transportat si noul incident la care este solicitat medicul;

- monitorizeaza comunicatiile radio in timpul gérzii, inclusiv in timpul interventiilor; are in dotare un telefon
mobil pe care 1l pastreaza deschis pe parcursul garzii;

- asigura informarea dispeceratului despre etapa in care se afla echipajul de interventie si despre posibilitatea
preluarii altor solicitari,

- inspecteaza echipamentul la intrarea in garda, asigurandu-se ca acesta se afld in stare de functionare, si
predd echipamentul la iesirea din gardd; informeazd medicul coordonator sau loctiitorul acestuia despre problemele
deosebite ivite 1n timpul garzii, precum si despre defectiunile sau pierderile de aparate ori de materiale;

- inspecteazd medicamentele aflate in dotare si se asigurd asupra valabilitatii termenului de garantie al
acestora;

- poartd uniforma si gradele alocate 1n timpul garzii si se asigurd ca echipajul poarta uniformele si gradele
alocate si detine echipament de protectie adecvat (incaltaminte etc.);

- respectd regulamentul de functionare al U.P.U.- SMURD si asigura respectarea acestuia de citre echipajul
de interventie;

- completeaza, semneaza si parafeaza o fisd de interventie pentru fiecare pacient, in doud exemplare. Unul
dintre cele doud exemplare este predat colegului din U.P.U. sau din spitalul care primeste pacientul;

- preda pacientul colegului din U.P.U. sau din spitalul care primeste pacientul, explicindu-i tot ce s-a
efectuat si datele anamnestice, inclusiv evolutia pe parcursul transportului;

- asistd la activitatea din cadrul U.P.U. in cazul in care se afld in asteptare, fiind de garda pe o masina de
interventie rapida a medicului de urgenta;



- respecta regulamentele si ordinele Inspectoratului pentru situatii de urgentd din judetul sau, dupa caz, din
municipiul in care activeaza;

- Indeplineste orice sarcini noi prevazute de medicul-sef sau de inspectorul-sef pentru situatii de urgenta, in
conditiile legii, in privinta activitatii din cadrul SMURD.

3. Medici de urgentd sau alte categorii de medici, care efectueaza garzi U.P.U. - responsabilititi si
atributii:

- 151 exercita profesia de medic in mod responsabil si conform pregatirii profesionale;

- raspunde de respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a regulamentului de
functionare, de indeplinirea prompta si corectd a sarcinilor de muncé, 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 informarea corectd si promptad 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;

- primeste, impreund cu medicul responsabil de garda, bolnavul in camera de reanimare sau la intrarea in
U.P.U,, il asistd 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 U.P.U., ii evalueazd, recomanda investigatiile si tratamentul,
asigura anuntarea specialistilor. Decizia medicului poate fi contramandatd de medicul responsabil de tura si de medicul-
sef al U.P.U. sau de loctiitorul acestuia;

- ajutd la organizarea transportului pacientilor si 1i insoteste in caz de nevoie;

- efectueaza impreund cu medicul responsabil de turd vizita periodica, la intervale de maximum 3 ore, la toti
pacientii din U.P.U., reevalueaza starea lor si adapteaza conduita terapeuticad conform 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 U.P.U. si completeaza toate
formularele necesare, in scris sau pe calculator;

- asigurd consultantd la Dispeceratul 112, ajutd la primirea si triajul apelurilor si informeaza medicul
responsabil de turd despre situatiile deosebite ivite, solicitdnd sprijin in cazul in care este nevoie;

- respectd regulamentul de functionare al U.P.U.. si, dupa caz, al SMURD si asigura respectarea acestuia de
catre restul personalului de garda;

- poarta permanent pager-ul sau orice alt mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-1 in stare de functionare;

- anuntd 1n permanenta starea de indisponibilitate responsabilului cu mobilizarea personalului cu minimum
24 de ore nainte (exceptie fac situatiile deosebite ivite, cum ar fi un deces in familie, imbolnaviri etc.);

- respectad confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de muncé, 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 din punct de vedere juridic;

- indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului sau a U.P.U.;

- efectueaza, dupa caz, garzi in cadrul SMURD, unde are urmatoarele sarcini suplimentare:

- conduce echipajul de interventie si coordoneaza activitatea acestuia la locul interventiei sau asista medicul
responsabil de turd din echipa; evalueaza primar si secundar pacientul/pacientii i aplicd tratamentul necesar in vederea
stabilizarii acestuia/acestora;

- asistd la operatiunile speciale de salvare, cum ar fi descarcerarea, asigurand pe parcursul acestor 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 unui echipaj
al serviciului de ambulanta, in vederea efectudrii unei alte interventii. Decizia de a preda pacientul inaintea sosirii la
spital se ia evaluand starea pacientului transportat si noul incident la care este solicitat medicul;

- monitorizeaza comunicatiile radio in timpul gérzii, inclusiv in timpul interventiilor. Are in dotare un telefon
mobil pe care il pastreazd deschis pe tot parcursul garzii;

- asigura informarea dispeceratului despre etapa in care se afla echipajul de interventie si despre posibilitatea
preluarii altor solicitari,

- inspecteaza echipamentul la intrarea in garda, asigurdndu-se ca acesta se afld in stare de functionare, si
preda echipamentul la iesirea din garda.

- informeaza medicul responsabil de gardda despre problemele deosebite ivite in timpul girzii, precum si
despre defectiunile sau pierderile de aparate ori materiale;

- inspecteazd medicamentele aflate In dotare si se asigura asupra valabilitatii termenului de garantie al
acestora;

- poarta uniforma si gradele alocate in timpul gérzii si se asigurd ca echipajul poarta uniformele si gradele
alocate si detine echipament de protectie adecvat (incaltaminte etc.);

- respecta regulamentul de functionare al SMURD si asigura respectarea acestuia de catre restul echipajului
de interventie;

- completeazd, semneaza si parafeaza o fisa de interventie pentru fiecare pacient, in doud exemplare. Unul
dintre cele doud exemplare este predat colegului din U.P.U. sau din spitalul care primeste pacientul,

- preda pacientul colegului din U.P.U. sau din spitalul care primeste pacientul, explicandu-i tot ce s-a
efectuat si datele anamnestice, inclusiv evolutia pe parcursul transportului;



- asista la activitatea din cadrul U.P.U. in cazul in care se afla de garda pe autospeciala rapida de interventie
a medicului de urgenta;

- Indeplineste orice alte sarcini stabilite de medicul-sef sau de inspectorul-sef in activitatile din cadrul
SMURD.

4. Medic generalist, angajat in cadrul U.P.U. - responsabilititi, atributii si obligatii generale:

- indeplineste responsabilitatile si atributiile prevazute In conformitate cu natura activitatii din cadrul
salonului de observare;

- mentine legatura cu medicii din sectiile spitalului in vederea coordonarii urmaririi pacientilor aflati in
salonul de observare si solutionarii definitive a cazurilor;

- informeaza medicul responsabil de turd periodic asupra starii pacientilor si asupra fiecdrei decizii finale de
internare sau de trimitere la domiciliu a unui pacient;

- obtine aprobarea medicului responsabil de tura pentru trimiterea unui pacient la domiciliu;

- indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului sau a U.P.U. .

5. Asistent medical principal sef UPU, are urmatoarele atributii:

- stabileste sarcinile de serviciu ale intregului personal din subordine, pe care le poate modifica informéand
medicul coordonator;

- coordoneaza, controleaza si raspunde de calitatea activitatii desfdsuratd de personalul din subordine, de
respectarea de cétre acesta a normelor de protectia muncii, precum si a normelor etice si deontologice;

- raspunde de respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, cat si a regulamentului de functionare
de catre personalul subordonat;

- respecta si asigura respectarea deciziilor luate in cadrul serviciului de medicul coordonator sau loctiitorul
acestuia de catre personalul subordonat;

- are responsabilitatea asigurarii si respectarii confidentialitatii Ingrijirilor medicale, secretului profesional si
un climat etic fata de pacient;

- coordoneaza, controleaza si asigura sarcinile personalului mediu in preluarea promptd a pacientilor in
camera de garda si monitorizarea scriptica in foile de observatie speciale ale pacientilor;

- asigura respectarea drepturilor pacientilor, conform prevederilor Ordinului Ministrului Sanatatii Publice;

- controleaza condica de prezenta si o va contrasemna;

- asigura functionalitatea aparaturii medicale;

- asigura stocul de medicamente si materiale necesare precum $i aprovizionarea cu acestea;

- controleazd modul in care medicamentele, materialele sunt preluate, pastrate, distribuite si administrate
precum si corectitudinea decontarilor;

- raspunde de aprovizionarea camerei de garda cu instrumente, lenjerie, alte materiale sanitare necesare si
de intretinerea si inlocuirea acestora conform normelor;

- realizeaza auto-inventarierea periodica a dotérii camerei de garda conform normelor;

- participa la intocmirea figelor de apreciere a personalului aflat in subordine;

- evalueaza si apreciaza ori de cite ori este nevoie, individual si global activitatea personalului subordonat;

- supravegheaza si asigurd acomodarea si integrarea personalului nou incadrat in vederea respectarii
sarcinilor din fisa postului si a prezentului regulament;

- controleaza activitatea de educatie, analizeaza si propune nevoile de perfectionare pentru categoriile de
personal din subordine si le comunica medicului coordonator si directorului medical;

- organizeaza instruirile practice ale personalului din subordine prin respectarea normelor de protectia
muncii;

- intocmeste graficul de lucru, graficul concediilor de odihna, raspunde de respectarea acestora si asigura
inlocuirea personalului pe durata concediului;

- aduce la cunostinta medicului coordonator si directorului medical absenta temporara a personalului in
vederea suplinirii acestora potrivit reglementarilor;

- coordoneaza, controleazd si raspunde de aplicarea normelor de prevenire si combatere a infectiilor
nosocomiale;

- participa la cursurile de perfectionare, la examenele finale si instruieste personalul subordonat zilnic si cu
ocazia cursurilor special organizate;

- se informeazd in permanentd de starea de indisponibilitate a personalului din subordine si aduce la
cunostintd medicului sef de sectie aspectele constatate;

- controleazd permanent tinuta, corecta folosire a echipamentului de protectie si comportamentul
personalului din subordine.

6. Asistentul medical din UPU are urmatoarele atributii:

- 151 desfagoara activitatea in mod responsabil, conform reglementarilor profesionale si cerintelor postului.

- respecta regulamentul de ordine interioara;

- acorda primul ajutor 1n situatii de urgenta si cheama medicul;

- Inregistreaza pacientul

- pregateste bolnavul si ajuta medicul la efectuarea tehnicilor speciale de investigatii i tratament;

- pregateste bolnavul prin tehnici specifice pentru investigatii sau alte interventii, organizeaza transportul
bolnavului si la nevoie supravegheaza starea acestuia pe timpul transportului;

- recolteaza produse biologice pentru examenele de laborator conform prescriptiei medicului si le transporta
la laborator;

- asigurd monitorizarea bolnavului conform prescriptiei medicale;

- pregateste echipamentul instrumentarul si materialul steril necesar;



- semnaleazd medicului orice modificari depistate in starea bolnavului;

- pregéteste materialele si instrumentalul in vederea sterilizarii;

- respectd normele de securitate, manipulare si descarcare a stupefiantelor si a medicamentelor cu regim
special;

- utilizeazd, in bune conditii echipamentele §i instrumentalul din dotare, supravegheaza colectarea
materialelor si instrumentarul de unica folosinta utilizat si se asigura de depozitarea acestora in vederea distrugerii;

- poarta echipamentul de protectie care va fi schimbat ori de cate ori este nevoie pentru pastrarea igienei si
aspectului estetic personal;

- respecta si apara drepturile pacientului;

- se preocupa de actualizarea cunostintelor profesionale prin studiu individual sau alte forme de E.M.C.,
conform cerintelor postului;

- duce si va prelua condica de medicamente de la farmacie;

- respecta circuitele functionale;

- participa la instruirile periodice efectuate de asistentul coordonator privind normele de igiena §i protectia
muncii;

- raspunde de informarea corectd si promptd a asistentului coordonator sau medic coordonator asupra
problemelor ivite In timpul garzii si care au influentd asupra deruldrii normale a activitatii, inclusiv cele legate de
personal.

- sa actioneze cu responsabilitate in cadrul urgentelor; acordad primul ajutor in sistem de urgentd si cheama
medicul;

- sd actioneze cu responsabilitate in ceea ce priveste acordarea Ingrijirilor in functie de nevoile bolnavului pe
parcursul stationdrii in U.P.U.;

- are responsabilitatea ludrii deciziilor in ceea ce priveste functia autonoma;

- sa pastreze confidentialitatea, sa respecte si sa apere drepturile pacientului;

- 151 exercita profesia de asistent medical in mod responsabil si conform pregatirii profesionale;

- indeplineste prompt si corect sarcinile de munca;

- manipuleaza si administreaza preparate cu substante stupefiante si psihotrope inregistrand zilnic in registrul
de evidenta al sectiei, pe baza de semnatura, migcarea preparatelor stupefiante si psihotrope care au fost administrate
pacientilor; administrarea acestor preparate se face In prezenta medicului sau a unui alt cadru medical desemnat de
acesta, care va contrasemna registrul de evidenta al sectiei, conform H.G. nr. 1915/2006 privind normele metodologice
de aplicare a prevederilor Legii nr. 339/2005 privind regimul juridic al plantelor, substantelor si preparatelor stupefiante
si psihotrope;

- consemneaza datele pacientilor in documentele specifice de ingrijire i raspunde de corectitudinea lor;

- respectda "Drepturile pacientului" conform Ordinului Ministrului Sanatatii nr. 46/21.01.2003, privind
drepturile pacientului;

- participa la predarea-preluarea turei in punctul de lucru in care isi desfasoara activitatea;

- participad la instruirile periodice organizate de unitate privind securitatea muncii;

- participa la instruirea elevilor scolilor postliceale sanitare si a colegiilor universitare aflate in stagii practice
in Unitatea de primiri urgente;

- participa la instruirea voluntarilor;

- poarta echipamentul de protectie prevazut de regulamentul de ordine interioard care va fi schimbat ori de
cate ori este nevoie, pentru pastrarea igienei si a aspectului estetic personal;

- la inceputul si sfarsitul programului de lucru fiecare persoand este obligatd sia semneze condica de
prezenta;

- poarta permanent un mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-1 in stare de functionare;

- aduce la cunostinta responsabilului cu mobilizarea, indisponibilitatea pe o perioadd anume, minim cu 24
ore Tnainte (exceptie fac situatiile deosebite cum ar fi deces in familie, imbolnaviri, etc.);

- participa la sedintele de lucru ale personalului angajat la U.P.U.;

- respectd codul de etica al Ordinului Asistentilor Medicali;

- respectd ordinea si disciplina la locul de muncé, foloseste integral si cu maxima eficienta timpul de munca,
conform regulamentului de ordine interioara al spitalului;

- nu va consuma bauturi alcoolice de nici un fel cu cel putin 8 ore inaintea intrarii In serviciu $i nici in timpul
serviciului. In situatia in care existd suspiciunea consumului de alcool, medicul coordonator U.P.U. sau asistenta sefa
are dreptul de a testa angajatul prin recoltarea de sange in vederea determindrii alcoolemiei;

- respectd prevederile Ordinului Ministrului Sanatatii nr. 219/2002 privind depozitarea §i gestionarea
deseurilor rezultate din activitatile medicale;

- utilizeaza si pastreazd, in bune conditii, echipamentele si instrumentarul din dotare, supravegheaza
colectarea materialelor si instrumentarului de unica folosinta utilizat si se asigurd de depozitarea acestora in vederea
distrugerii;

- respectd si aplicd normele prevazute in Ordinul Ministrului Sanatatii si Familiei nr. 261/2007 privind
asigurarea curiteniei, dezinfectiei, efectuarea sterilizarii i pastrarea obiectelor si materialelor sanitare, precum si a
normelor prevazute in Ghidul practic de management al expunerii accidentale la produse biologice privind prevenirea si
combaterea infectiilor nosocomiale si avind urmatoarele atributii:

- anuntd imediat asistenta responsabila de turd, asupra deficientelor de igiena (alimentare cu apa, instalatii
sanitare, de incalzire, etc.);

- respectd permanent i raspunde de aplicarea normelor de igiena in special de spalarea si dezinfectia
mainilor, cat i a regulilor de tehnica aseptica in efectuarea tratamentelor prescrise;
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- raspunde de curatenia incéperilor;

- supravegheaza efectuarea dezinfectiilor periodice (ciclice);

- respectd masurile de izolare stabilite;

- declara imediat asistentei sefe orice Imbolndvire acutd pe care o prezintd, precum si bolile transmisibile
aparute la membrii familiei sale;

- supravegheaza mentinerea conditiilor de igiend si a toaletei bolnavilor imobilizati;

- participa la cursurile organizate de sectie sau spital in vederea pregatirii profesionale continue si periodic,
participa la testdrile profesionale efectuate de seful ierarhic in functie de necesitati;

- 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, conform Ministerului Sanatatii Publice nr. 1706/ 2007 cu
modificarile si completarile ulterioare;

- raspunde de gestionarea obiectelor de inventar si a mijloacelor fixe existente in U.P.U., conform normelor
in vigoare, respectiv, Ordinului Ministrului Finantelor Publice nr. 2861/2009, pentru aprobarea Normelor privind
organizarea §i efectuarea inventarierii elementelor de natura activelor, datoriilor §i capitalurilor proprii,

- asistenta medicala isi desfasoara activitatea n echipa, respectand raporturile ierarhice si functionale;

- se va supune masurilor administrative, In ceea ce priveste neindeplinirea la timp si Intocmai a sarcinilor
prevazute in fisa postului;

- indeplineste si alte sarcini stabilite de conducerea spitalului si/sau a U.P.U.-SMURD.

Medicul coordonator al serviciului, asistenta sefa si conducerea spitalului au dreptul de a modifica
prevederile din aceastd fisd, sau de a adduga articole suplimentare informand personalul angajat asupra continutului
acestora.

7. Brancardierul din UPU, are urmétoarele atributii:

- 151 desfagoara activitatea sub indrumarea si supravegherea asistentului medical sau a unui medic curant;

- se ocupa de transportul pacientilor spre sectiile spitalului;

- ajuta personalul autosanitarelor la coborarea brancardelor si transportul bolnavilor in incinta camerei de

garda ;

- face dezinfectia materialului rulant: brancard, carucior;

- nu este abilitat sa dea relatii despre starea sanatatii bolnavului;

- poartd echipamentul prevazut de regulamentul de ordine interioara care va fi schimbat ori de cate ori va fi
nevoie;

- participa la instruirile periodice efectuate de asistentul coordonator privind normele de igiend §i protectia
muncii ;

- respecta reglementdrile privind prevenirea controlul si combaterea infectiilor nosocomiale;
- respecta circuitele functionale;
- raspunde de calitatea activitatii desfasurate de respectarea normelor de protectia muncii, de eticd si
deontologie ;
- raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca;
- raspunde prompt la solicitarile personalului medical in subordinea céruia se afla.
in structurile de primire urgenta UPU din cadrul spitalelor regionale si judetene de urgenta vor functiona si cabinete
de medicina dentara, care asigurd urgentele medicodentare, respectiv:
- stomatite acute, gingvostomatitele ulceronecronice spalaturi si colutorii;
- pulpita acuta - pansament calmant, extirpare vitala;,
- parodontita apicald acuta - drenaj endodontic/osteotomie transmaxilara;
- abcese: vestibular, palatinal, parodontal - incizie, drenaj;
- alveolite - spaldturi, conuri antibiotice, eventual chiuretaj;
- hemoragie postextractionald - toaleta, sutura, eventual chiuretaj sau conformatoare de materiale termoplastice;
- traumatisme dento-alveolare: luxatii, subluxatii - reducere, imobilizare fracturi, extractie dentara;
- pericoronaritd, tratament antiinflamator, incizie, drenaj;
- traumatisme maxilo-faciale - tratament de urgenta - hemostaza, imobilizari temporare;
- luxatii articulatia temporo-mandibulara - reducere si imobilizare.
Art. 73. Asistenta medico-chirurgical in regim de spitalizare de zi este asigurata de intreg personalul
angajat in cadrul programului normal , conform graficelor de lucru.
Art 74. Procedura de transfer interclinic al pacientului critic se efectueaza in baza prevederilor Ordinului
1091/2006 privind aprobarea protocoalelor de transfer interclinic al pacientului critic.
Lista spitalelor cu care s-au incheiat Protocoale de colaborare in baza Ordinului M.S. nr. 1091/2006
Institutul de Urgenta pentru Boli Cardiovasculare” Prof. Dr. C.C. Iliescu”
Spitalul Clinic de Urgenta de Chirurgie Plastica, Reparatorie si Arsuri, Bucuresti
Spitalul Clinic de Urgenta Bucuresti
Institutul de Nutritie, Diabet si Boli Metabolice Prof. Dr. N.Paulescu
Institutul pentru Ocrotirea Mamei si Copilului, dr. Alfred Rusescu
Spitalul Clinic de Boli Infectioase si Tropicale dr. V.Babes
Spitalul Clinic de Urgenta Bagdasar Arsenie
Spitalul Clinic de Urgenta Sf. Ioan

1.O.M.C. Maternitatea Polizu
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Spitalul Clinic dr. I. Cantacuzino
Spitalul Clinic de Urgenta Sf. Pantelimon
Institutul de Pneumotftiziologie Prof. M.Nasta

Spitalul Sapunari
1. Scopul principal al transferului este asigurarea asistentei medicale optime pentru pacient. Inainte de efectuarea
transferului, medicii au obligatia sa evalueze pacientul si sa-i asigure tratamentul necesar stabilizarii in vederea
transferului; examinarile si manevrele efectuate vor fi consemnate in fisa pacientului. O copie a acestei fise insoteste
pacientul la unitatea unde acesta este transferat. Medicul are obligatia sa il informeze pe pacient sau pe apartinatorii
acestuia asupra riscurilor si a posibilelor beneficii ale transferului, consemneaza aceasta informare. Acceptul pacientului
sau al apartinatorilor se obtine inaintea inceperii transferului. In cazul in careacceptul nu poate fi obtinut, acest lucru
este documentat si motivele sunt explicate in fisa pacientului. Acceptul pentru transfer se obtine de la spitalul care
primeste pacientul, inaintea inceperii transferului cu exceptia cazurilor in care pacientul necesita un transfer de urgenta
fiind instabil hemodinamic sau in pericol vital eminent. Documentatia ce cuprinde starea pacientului, investigatiile
efectuate, rezultatele, medicatia administrate etc sunt copiate si transmise spitalului care primeste pacientul, investigatii
imagistice efectuate precum si alte teste vor fi trimise cu documentatia medicala a pacientului.
2. Persoane responsabile de evaluarea pacientului si organizarea transferului:
- medicul de garda din UPU
- medicul chirurg de garda
- medicul internist de garda
3. Responsabilitatile medicului care cere transferul:
a. identifica pacientul cu indicatie pentru transfer
b. initiaza procesul de transfer, prin contact direct cu medicul din unitatea primitoare
c. asigura stabilizarea maxima posibila a pacientului
d. determina modalitatea de transfer, prin consultare cu serviciul care efectueaza transferal
e. evita intarzierile nejustificate din punct de vedere medical asigura pastrarea unui nivel adecvat si constant de
ingrijire pe durata transferului, pana la preluarea pacientului de catre medicul din unitatea primitoare, prin indicarea la
solicitarea transferului a competentelor echipajului si a nivelului de dotare necesara pentru realizarea in cele mai bune
conditii a transferului
g. transfera documentatia si rezultatele investigatorului catre unitatea primitoare
4. Asigurarea ingrijirilor pe durata transferului
- medicul care solicita transferul are obligatia sa se asigure ca:
a. transferul se efectueaza de personal calificat care detine echipamente si medicamente necesare pentru a face fata
eventualelor complicatii
b. exista medicamente suficiente pe timpul transferului. Acestea se asigura de unitatea care solicita transferul ,
pentru toata durata acestuia
c. medicul care solicita transferul are obligatia de a mentiona competentele echipajului care sa asigure transferul si
dotarea necesara in acest scop
5. Informatii minime ce trebuie sa insoteasca pacientul:
a. numele pacientului, persoane de contact, numere de telefon
b. istoricul afectiunii
c. in caz de trauma, mecanismul leziunii, data si ora accidentului
d. afectiuni / leziuni identificate
e. antecedente medicale
f. medicatia administrata si medicatia curenta
g. medicul curant al pacientului si date de contact
h. semne vitale la sosire in spital
i. masuri terapeutice efectuate si rezultate obtinute
J. rezultatele testelor, diagnostice si ale analizelor de laborator
k. solutii intravenoase administrate
1. semnele vitale, inclusiv GCS, masurate si documentate periodic in spitalul care cere
transferul
m. fisa medicala din prespital, daca pacientul a ajuns cu ambulanta
n. fisa medicala de transfer interclinic al pacientului critic prevazuta in anexa 3 la prezentul protocol cu functiile vital
masurate si documentate periodic pe durata transferului, inclusiv GCS, medicamente si solutii administrate pe durat
transferului
o. numele si datele de contact ale medicului care a cerut transferul
p. numele si datele de contact ale medicului care a accepta transferul
g. numele si datele de contact ale medicului sau cadrului sanitar care a efectuat transferul
6. Criteriile, indicatiile si contraindicatiile transferului pe calea aerului
6.1. Criterii de transfer al pacientului adult netraumatizat
Criterii generale:
a. pacientul se afla in stare critica si necesita investigatii, ingrijiri de specialitate intr-o unitate tertiara
b. spitalul in care se afla pacientul nu poate asigura tratamentul optim acestuia (IMA ce necesita angioplastie)
Criterii specifice:
a. pacient cu starea de constienta alterata, necesitand investigatii / TI/ IOT / ventilatie
mecanica
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b. anevrism disecat de aorta
c. hemoragie cerebrala
d. hipotermie
e. interventii cardiace de urgenta
f. disritmii maligne
g. IMA, tromboliza sau angioplastie
h. pacient in soc, necesita IOT / ventilatie mecanica
i. pacient instabil ce necesita investigatii avansate ce nu pot fi efectuate in spital
j. intoxicatii severe
6.2. Criterii de transfer al pacientului adult traumatizat
1. Sistem nervos central: a. trauma craniocerebrala
b. leziuni majore ale coloanei si / sau leziuni medulare
2. Torace:
a. mediastin largit sau alte semen ce sugereaza leziuni ale vaselor mari
b. leziuni grave ale peretelui toracic (volet costal, torace moale etc)
c. contuzie pulmonara
d. leziune cardiaca
e. pacienti care necesita IOT / ventilatie
f. pacienti care necesita ventilatie prelungita si ingrijiri speciale
3. Bazin / abdomen:
a. fracturi instabile ale bazinului
b. fracturi de bazin cu soc si hemoragie continua
c. leziuni / fracturi deschise ale bazinului
4. Extremitati:
a. fracturi deschise grave
b. amputatie traumatica cu potential de reimplantare
c. fracturi articulare complexe
d. leziune majora prin strivire
e. ischemia unei extremitati
5. Politrauma:
a. traumatism craniocerebral asociat cu traumatism al fetei toracelui, abdomenului sau
al bazinului
b. orice traumatism simultan a mai mult de doua regiuni corporale care pun in pericol
viata pacientului
c. arsuri majore sau arsuri asociate cu leziuni traumatice grave
6. Factori agravanti:
a. varsta > 55 de ani
b. copii
c. afectiuni cardiace sau pulmonare preexistente
d. diabet insulinodependent, obezitate morbida
e. sarcina
f. imunodepresie
7. Agravare secundara (sechele tardive)
a. necesitatea ventilatiei mecanice
b. sepsis
c. insuficienta organica sau pluriorganica (deteriorarea la nivel SNC, cardiac,
pulmonar, hepatic, renal sau a sistemului de coagulare)
d. necroza tisulara majora
6.3. Criteriile de transfer al pacinetului pediatric netraumatizat
1. Criterii fiziologice/fiziopatologice:
a. status neurologic alterat sau in curs de agravare;
b. insuficienta respiratorie;
c. detresa respiratorie care nu raspunde la tratamentul efectuat, asociata cu una dintre urméatoarele conditii:
cianoza;
retractii musculare (moderate/severe);
apnee;
stridor (moderat/sever);
respiratii patologice(gasping, respiratie acidotica, etc.);
status asmaticus;
d. copii necesitand intubatie endotraheala si /sau roteazare ventilatorie;
e. disritmii grave;
f. insuficienta cardiaca;
g. soc care nu raspunde corespunzator la tratamentul instituit;
h. copii care necesita oricare din urmatoarele:
1. monitorizarea presiunii intracraniene;
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2. monitarizarea presiunii venoase centrale, a presiunii arteriale invazive sau a presiunii in artera pulmonars;
3. adminitrsrea de medicamente vasoactive;
i. hipotermie sau hipertemie severa;
j- insuficientd hepatica;
k. insufienta renald, acuta sau cronica, care necesita dializa imediata;
2. Alte criterii:
a. inec incomplet, cu pierderea starii de constientd, semne vitale instabile sau probleme respiratorii;
b. status epilepticus;
c. muscatura de sarpe;
d. ingestie sau expunere la substante toxice cu potential pericol vital;
e. tulburari electrolitice severe;
f. tulburari metabolice severe;
g. deshidratre severa;
h. infectii cu potential pericol vital, sepsis;
1. copii a caror stare generala necesitd masuri de terapie intensiva,
j- orice copil al carui medic considera ca existd beneficiu posibil in cazul transferului de urgenta la centru
specializat in terapie intensiva pediatrica.
Criteriile de transfer al pacientului pediatric traumatizat
Criterii fiziologice/fiziopatologice;
status neurologic alterat sau in curs de agravare;
detresa sau insuficienta respiratorie;
copii care necesita intubatie endotraheala si/sau suport ventilator;
$0c, compensat sau necompensat;
leziuni care necesita transfuzii sanguine;
copii care necesita oricare dintre urmatoarele:
monitorizarea presiunii intracraniene;
monitorizarea presiunii venoase centrale, a presiunii arteriale invazive sau a presiunii in artera pulmonara;
adminitrare de medicatie vasoactiva.
Criterii anatomice:

fracturi si plagi penetrante profunde la nivelul extremitatilor, complicate prin leziuni neurovasculare sau sindrom de
compartiment;

fracturi a doud sau mai multe oase lungi (femur, humerus);

fracturi ale scheletului axial;

suspiciune de fracturd a colanei vertebrale, mielica sau amielica;

amputatii traumatice cu potential pentru reimplantare;

traumatism craniocerebral asociat cu oricare dintre urmatoarele:

scurgere de lichid cefalorahidian;

fracturi deschise ale extremitatii cefalice;

fracturi cu infundare ale extremitatii cefalice;

indicatii pentru monitorizarea presiunii intracraniene;

plagi penetrante la nivelul capului, gatului, toracelui, abdomenului sau al bazinului;

fractur majore la nivelul bazinului;

traumatism inchis semnificativ la nivelul toracelui sau al abdomenului;

Alte criterii:

copii care necesita terapie intensiva;

copii care necesita interventii chirurgicale complexe;

orice copil al carui medic considera ca existd beneficiul posibil in cazul transferului de urgenta la un centru specializat
in trauma sau/si in terapie intesiva pediatrica;

Criterii in cazul arsurilor (termice sau chimice);

Copilul trebuie transferat la un centru cu capacitate de a trata copiii cu arsuri, inclus fiind in criteriile care urmeaza:
arsuri de gradele II si III ale unei suprafate mai mari de 10% din suprafata corporald la copii cu varsta sub 10 ani;
arsuri de gradele II si III ale unei suprafate mai mari de 20% din suprafata corporala la copii cu varsta de peste 10ani;
arsuri de tradul III al unei suprafetemai mari de 5% din suprafata corporala, indiferent de varsta copilului;

arsuri de implica urmatoarele:

semne sau simptome de leziuni de inhalare;

detresa respiratorie;

fata;

urechile (arsuri de implica grosimea completa a urechii, canalul auditiv sau timpanul);

cavitatea bucala si faringele;
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arsuri profunde sau excesive ale mainilor, picioarelor, organelor genitale, articulatiilor majore sau perineului;
leziuni sau arsuri prin curent electric (inclusiv fulgerare);

arsuri asociate cu traumarisme sau alte conditii medicale ce pot complica starea copilului.
Art. 75. Principalele relatii ale sectiilor cu paturi cu celelalte servicii (compartimente) din cadrul
Spitalului Judetean de Urgenta Calarasi, precum si sarcinile speciale ale sectiilor cu paturi.

Principalele relatii ale sectiilor cu celelalte compartimente (servicii) sunt:

- prezinta rapoarte de activitate, primeste indicatii metodologice;

- prezintd informari periodice privind activitatea desfasurata, propuneri de organizare si reorganizare,
propuneri pentru diminuarea retributiei si sanctionare disciplinard, precum si propuneri de acordare a salariului de
merit;

- acorda si primeste sprijin in cadrul consulturilor complexe pentru stabilirea diagnosticului i a conduitei
terapeutice corespunzétoare;

- transmite lunar buletinele statistice de bolnavi iesiti din spital si datele statistice solicitate, primeste
indicatori de eficienta sanitara, date privind morbiditatea si mortalitatea, anual;

- transmite comunicdri privind stadiile de infectii intraspitalicesti, boli contagioase, intoxicatii, etc., potrivit
instructiunilor in vigoare, primeste indicatii privind aplicarea masurilor pentru prevenirea §i combaterea infectiilor
interioare.

- trimite probele sau dupa caz, bolnavii pentru efectuarea analizelor si investigatiilor necesare stabilirii
D.G.S., primeste rezultatul analizelor;

- transmite comunicari privind probleme de P.S.I., pastrarea documentelor secrete, necesarul de formulare si
rechizite, propuneri privind lucriri de intretinere s§i reparatii, primeste indicatii privind paza contra incendiilor,
manipularea si pastrarea documentelor secrete;

- transmit date privind completarea nomenclatoarelor de produse tehnico-medicale din import si indigene cu
necesarul de aprovizionat, date privind necesarul de mobilier si inventar moale, primeste informatii in legaturd cu
stocurile din magazie si planul de aprovizionare aprobat;

- transmite comunicari privind miscarea obiectelor de inventar si mijloacelor fixe, primeste indicatori de
eficientd economica, cost mediu de spitalizare/bolnav/pat fizic/pat efectiv ocupat - date privind creditele planificate si
volumul creditelor consumate;

- transmite fisele de pontaj si date privind indeplinirea sarcinilor de serviciu;

- transmite indrumari metodologice, primeste informari privind activitatea sectiilor de acelasi profil.

Art 76. FARMACIA CU CIRCUIT INCHIS
1. Organizare
Farmacia este amplasata la parterul cladirii spitalului.
Spatiul farmaciei este corespunzator din punct de vedere al dimensiunilor camerelor, iar compartimentarea acestuia
asigura fluxul activitatii.
2 . Farmacia cu circuit inchis are in principal urmatoarele atributii:
farmacia face parte din structura spitalului si are ca obiect de activitate asigurarea asistentei cu produse farmaceutice si
cu alte produse de uz uman a bolnavilor spitalizati;
pastreaza, prepara si distribuie medicamente de orice naturd si sub orice forma potrivit prevederilor Farmacopeei
Romane in vigoare, specialitati farmaceutice autorizate si alte produse neecsare bolnavilor din spital;
in farmacie se depoziteaza produsele farmaceutice conform normelor in vigoare (farmacopee, standarde sau norme
interne) tinandu-se seama de natura §i proprietatile lor fizico-chimice;
organizeaza si efectueazd controlul calitatii medicamentului si ia masuri ori de céte ori este necesar, pentru
preintampinarea accidentelor;
completeazad in permanenta stocul de medicamente, iar eliberarea lor se face citre bolnavii internati conform condicilor
de medicamente scrise i semnate de medicii spitalului.
Documentele de evidentd trebuie perfect Intocmite. Farmacia are pentru evidenta cantitativd si valorica retea de
calculatoare, iar pentru evidenta stupefiantelor si toxicelor sunt registre speciale. Medicatia, retetele si elaborarile sunt
inscrise in registru pentru copier de retete si elaborari.
Farmacia cu circuit inchis, este organizata conform reglementarilor in vigoare, avand ca obiect de activitate asigurarea
cu medicamente a sectiilor/compartimentelor din unitate.

Medicamentele si celelalte produse farmaceutice se aranjeazd in ordine alfabetica, grupate pe D.C.I. sau formule
farmaceutice si In raport cu calea de administrare (separat pentru uz intern si separat pentru uz extern).

Inscriptiile aplicate pe recipientele continand medicamentele vor fi cele prevazute de instructiunile in vigoare.

Farmaciile trebuie sa fie aprovizionate in permanenta cu produse farmaceutice in cantitatile si, mai ales in sortimentele
necesare.

La aprovizionarea farmaciei se va tine seama si de necesitatea constituirii unui stoc de rezervd care sd asigure o
desfasurare continua si in bune conditii a activitatii acesteia si implicit, a spitalului.
1. Pastreaza, prepara si difuzeaza medicamente de orice natura si sub orice forma potrivit prevederilor in vigoare;
m. Depoziteaza produsele conform normelor in vigoare, tindndu-se seama de natura si proprietatile lor fizico-chimice;
n. Organizeazd si efectueaza controlul calitatii medicamentelor §i ia masuri ori de céte ori este necesar pentru
preintampinarea accidentelor, informand imediat conducerea unitatii in cazul in care acestea apar;

Farmacistii
Farmacistul in conformitate cu pregatirea sa universitara, este competent sa exercite activitati profesionale, precum:
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colaborare cu medicul pentru stabilirea §i urmarirea terapiei pacientului;

farmacovigilentd;

fabricarea, controlul, depozitarea, conservarea si distributia produselor din plante, suplimentelor nutritive, produselor
igieno-cosmetice, dispozitivelor medicale, medicamentelor de uz veterinar, substantelor farmaceutice active si auxiliare;
analize 1n laboratoare de biochimie, toxicologie si igiena a mediului si alimentelor;

marketing si management farmaceutic;

activitati didactice sau administratie sanitara;
Farmacist- sef: Atributii

1) Intocmeste planul de munci si repartizeaza sarcinile in raport cu necesititile farmaciei;
2) Organizeaza receptia calitativa si cantitativd a medicamentelor si a celorlalte produse farmaceutice intrate in
farmacie, precum si depozitarea si conservarea acestora in conditii corespunzatoare;
3) Controleaza prepararea corecta la timp a medicamentelor: raspunde de modul cum este organizat si cum se exercita
controlul calitétii medicamentelor in farmacie §i urmareste eliberarea la timp in bune conditii;
4) Impreuna cu Comisia medicamentului stabileste necesarul de medicamente care trebuie procurat;
5) Pentru medicamentele si materialele sanitare intrate in gestiune, farmacistul impreund cu persoana ce are atributii de
evidentd pe calculator vor proceda la transformarea cantitatilor din documente in cele mai mici unitati de masura, cat si
stabilirea pretului unitar pe unitatea de masura stabilitd potrivit normelor;
6) Are obligatia ca cel putin lunar sa confrunte cu compartimentul financiar-contabil concordanta valorii gestiunii din
farmacie cu evidenta contabild a unitatii;
7) Controleaza starea de curatenie, urmareste efectuarea dezinfectiei si dezinsectiei periodice a spatiului folosit de
farmacie;
8) Urmareste zilnic starea sanatatii personalului in subordine, interzicand celor suspecti accesul in farmacie fara aviz
medical;
9) Informeaza asupra consumului de medicamente;
10) Raspunde de securitatea documentelor si este obligat s pastreze secretul de serviciu conform legilor in vigoare;
11) Participa la realizarea programelor de educatie de sanatate;
12) Respecta regulamentul de ordine interioara.

Atributiile farmacistului:
- obtinerea, depozitarea si distribuirea preparatelor farmaceutice, utilizand practici care limiteazd posibilitatea
transmisiei agentului infectios catre pacienti;
- distribuirea medicamentelor antiinfectioase si tinerea unei evidente adecvate (potentd, incompatibilitate, conditii de
depozitare si deteriorare);
- obtinerea si depozitarea vaccinurilor sau serurilor si distribuirea lor in mod adecvat;
- pastrarea evidentei antibioticelor distribuite departamentelor medicale;
- Inaintarea catre serviciul de supraveghere si control al infectiilor nosocomiale a sumarului rapoartelor si tendintelor
utilizarii antibioticelor;
- pastrarea la dispozitie a urmatoarelor informatii legate de dezinfectanti, antiseptice si de alti agenti antiinfectiosi:
proprietati active in functie de concentratie, temperatura, durata actiunii, spectrul antibiotic, proprietati toxice, inclusiv
senzitivitatea sau iritarea pielii i mucoasei, substante care sunt incompatibile cu antibioticele sau care le reduc potenta,
conditii fizice care afecteaza in mod negativ potenta pe durata depozitdrii (temperaturda, lumind, umiditate), efectul
daunator asupra materialelor;
- participarea la intocmirea normelor pentru antiseptice, dezinfectanti i produse utilizate la spalarea si dezinfectarea
mainilor;
- participarea la Intocmirea normelor pentru utilizarea echipamentului si materialelor pacientilor;
- participarea la controlul calitatii tehnicilor utilizate pentru sterilizarea echipamentului in spital, inclusiv selectarea
echipamentului de sterilizare (tipul dispozitivelor) si monitorizarea.

Atributiile asistentului medical de Farmacie
. Manipularea si depozitarea produselor farmaceutice si a materialelor necesare;
. Efectuarea operatiunilor farmaceutice;
. Prepararea produselor farmaceutice;
. Distribuirea produselor farmaceutice;
. Intocmirea documentatiei de farmacie;
. Asigurarea stocului necesar in farmacie;
. Administrarea circuitului condicilor de prescriptie medicale;
. Asigurarea si respectarea conditiilor igienico-sanitare;
9. Inregistrarea informatizata a documentelor de gestiune;
10. Comunicarea interactiva la locul de munca;
11. Efectuarea muncii in echipa;
12. Aplicarea legislatiei farmaceutice in vigoare;
13. Utilizarea aparaturii si instrumentarului medical din farmacie in procese tehnologice;
14. Dezvoltarea profesionala continua;
15. Aplicarea normelor de protectie a muncii si a normelor de P.S.1.
Atributiile operator controlor date farmacie
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1) La primirea documentelor de intrare si iesire a medicamentelor si materialelor sanitare va verifica semnaturile de
primire si predare a produselor prevazute in documente, potrivit nomenclatorului, dupa care va proceda la introducerea
datelor in calculator,
2) Raspunde de exactitatea datelor introduse 1n calculator;
3) Orice neconcordantd constatatd in documente sau In evidentele din calculator vor fi semnalate farmacistului diriginte
si directorului financiar, in vederea clarificarii lor;
4) Dupd introducerea datelor in calculator conform datelor programului stabilit de MSP, atdt documentele de intrare-
iesire cat si copiile intocmite vor fi semnate de catre referent si se vor preda in termen de 3 zile compartimentului
financiar contabil;
5) Alaturi de farmacistul diriginte si directorul financiar-contabil va participa la intocmirea nomenclatorului pe baza
listei de inventariere;
6) Respectd Regulamentul de ordine interioara.
Atributiile cu privirea la medicamente

1. Fiecare sectie va stabili o lista de medicamente de baza, obligatorii, determinata pe rationalitatea incidentei cazuisticii
generale si rationalizarea si eficienta utilizarii lor In practica medicala si va propune si patru antibiotice cu spectru larg,
care sa fie In permanentd accesibile in farmacia spitalului, in limita bugetului aprobat si alocat.
2. pentru cazurile deosebite care necesita achizitionarea de medicamente foarte scumpe, acestea se vor achizitiona pe
baza de referat de urgenta, motivat cazuistic, al medicului curant si avizat de seful de sectie si Directorul medical.
3. Orice referat de urgenta pe parte medicala (aparatura, materiale sanitare, medicamente) pe decursul anului bugetar
daca nu depaseste pragul valoric de 15.000 E, inainte de a fi inaintat spre aprobare Managerului va fi aprobat de seful de
sectie si Directorul medical iar lunar acestea se vor centraliza si alaturi de copii dupa referatele de urgenta vor fi
inaintate Consiliului Medical de catre Compartimentul de Achizitii impreuna cu addenda de modificare a planului de
achizitii pe parte medicala, semnata de compartimentul de achizitii publica, avizata de Directorul financiar-contabil si
aprobata de Manager

Art 77. Atributiile: ingrijitor de curitenie in farmacie- serviciu externalizat

Art. 78. STATIA DE STERILIZARE care desfasoara activitate in spital are urmatoarele atributii:

- efectueaza sterilizarea instrumentarului si inventarului moale, respectdnd normele tehnice de sterilizare si
instructiunile de folosinta ale fiecarui aparat;

- asigura si efectueaza banderolarea truselor cu etichete, tindnd evidenta activa pe aparate si sarje;

- efectueaza testele de control al sterilizarii si tine evidenta rezultatelor;

- asigurd buna intrebuintare a aparatelor de sterilizare.

Asistent coordonator sterilizare, are urmatoarele atributii :

- coordoneaza, controleaza si raspunde de calitatea activitatii personalului subordonat ;

- propune medicului coordonator necesarul de materiale de curatenie si dezinfectie, ia masurile necesare
privind intretinerea aparatelor de sterilizare ;

- raspunde de bunurile aflate in gestiunea sa, asigurdnd utilizarea si pastrarea acestora in conditii
corespunzatoare;

- supravegheaza efectuarea corecta a sterilizarii;

- instruieste si coordoneaza personalul din subordine privind pregatirea materialelor de sterilizat i pastrarea
materialelor sterilizate in limitele termenelor de valabilitate;

- supravegheaza pregdtirea materialelor si semnaleaza medicului sef de sectie deficientele pe care le constata
la materialele aduse la sterilizare si lipsa testelor, banderolelor, casoletelor defecte;

- anunta personalul de intretinere asupra defectiunilor aparatelor;

- raspunde de aplicarea masurilor de igiend si antiepidemice;

- organizeaza si controleaza folosirea integrala a timpului de munca catre personalul subordonat; intocmeste
graficul de lucru, Intocmeste pontajul in conformitate cu prevederile legale; raspunde de corectitudinea datelor inscrise
in grafic si pontaj;

- controleaza predarea serviciului pe turad si asigura folosirea judicioasa a personalului in perioadele de
concediu;

- in lipsa lui deleagé un cadru corespunzator care sa raspunda de sarcinile asistentului sef;

- controleaza condica de prezenta si o contrasemneaza;

- Intocmeste graficul concediilor de odihna, raspunde de respectarea acestuia si asigura inlocuirea
personalului pe perioada concediului;

- stabileste si actualizeaza sarcinile de serviciu ale personalului din subordine ori de cate ori e necesar ;

- evalueaza si apreciaza anual ori de cate ori este necesar activitatea subordonatilor ;

- in cazuri deosebite propune spre aprobare medicului sef de sectie ore suplimentare conform
reglementarilor legale;

- in cazul constatarii unor acte de indiscipline a subordonatilor informeaza medicul coordonator si
conducerea unitatii;

- controleaza si raspunde de tinuta si disciplina personalului subordonat;

- se preocupa de ridicarea continua a nivelului profesional a subordonatilor;

- sprijind buna desfagurare a muncii de pregatire practica a elevilor scolilor sanitare aflati in stagiu;

- efectueaza instructajul periodic privind protectia muncii i P.S.1;

- indeplineste alte sarcini trasate de medicul coordonator si conducere.

Asistent medical sterilizare

- verificd modul de pregatire si Impachetare a echipamentelor/ instrumentarului, altor materiale trimise
pentru sterilizare si respinge trusele necorespunzatoare;



- efectueaza sterilizarea respectand normele tehnice de sterilizare si instructiunile de folosire a fiecarui
aparat ;

- anunta asistenta sefa de defectiunea aparatelor si personalul de intretinere;

- raspunde de igiena incaperilor unde se face sterilizarea si de fluxul materialelor Inainte si dupa sterilizare ;

- banderuleaza trusele cu eticheta si tine evidenta activitatii pe aparate;

- efectueaza testele de control a sterilizarii si tine evidenta rezultata;,

- aduce la cunostinta asistentului sef orice aspect privitor la modul de desfasurare a activitatii din
compartimentul sterilizare;

- raspunde de aplicarea masurilor de igiena si antiepidemice;

- indeplineste alte sarcini trasate de asistentul sef, medicul coordonator si conducerea unitatii.

Statia de sterilizare are aceleasi relatii cu sectiile si compartimentele spitalului, prevazute in prezentul
regulament.
Art. 79. Atributiile in blocurile operatorii

1. Personalul medical superior, mediu si auxiliar implicat in activitatea Blocului operator are obligatia utilizarii filtrului
cu respectarea circuitelor asa cum au fost aprobate prin aviz epidemiologic;
2.Responsabilitatea asepsiei si antisepsiei in blocul operator o au asistenta sefa si asistentele responsabile de
compartimente, iar in sala de operatie asistenta instrumentara si operatorul. In blocul operator se limiteaza accesul la
personalul implicat in activitatea de anestezie si operatorie. Intreg personalul va respecta normele de comportament
civilizat, de asepsie, antisepie, tinuta corespunzitoare. Discutiile din blocul operator vor fi civilizate astfel incat sa nu
deranjeze interventiile chirurgicale si pentru a evita stress-ul suplimentar al pacientilor.
3. Conform normelor legale in vigoare, fumatul in blocul operator este interzis.
4. Pentru toate interventiile chirurgicale efectuate in Bloc Operator de catre toate sectiile, in Registrul de interventii
chirurgicale, se va Inscrie atat ora de Incepere a interventiei (incluzand si anestezia)cat si ora de finalizare a interventiei
(respectiv momentul finalizarii pansarii);
S.Interventiile septice fara complexitate mare se vor desfasura in salile de operatie destinate special acestor interventii.
6.Fiecare sectie cu specific chirurgical va organiza si va avea specificata o sala pentru pacientii cu potential septic.
7.Anestezia se efectueaza de catre medicul anestezist in acord cu medical chirurg, asigurand conditii optime desfasurarii
interventiei operatorii si sigurantei vietii bolnavului.
6 .Sectia ATI va avea specificate si organizate saloane separate pentru septici, traume si diverse (varia)
Asistent Sef Bloc Operator
- atributii specifice -
1.pregateste echipamentul, instrumentarul si materialul steril necesar interventiilor;
2.verifica aparatura si cunoaste toate instructiunile de functionare a acesteia. Sesizeaza orice defectiune aparuta si ia
masuri urgente 1n vederea remedierii;
3.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 tine evidenta acestora. Cere probe de verificare a
sterilitatii serviciului CPIAAM;
4.se preocupd de aprovizionarea cu materiale si medicamente necesare interventiilor chirurgicale si raspunde de
folosirea rationala a acestora fard a periclita asistenta medicald, respectdnd normele tehnice la aplicarea ingrijirilor
medicale. Raspunde de toate bunurile aflate in gestiune;
5.ajutd echipa operatorie in pregatirea preoperatorie si intraoperatorie. Urmdreste desfasurarea actului operator si
asigurd materialele necesare interventiei;
6.supravegheaza si coordoneaza activitatile desfagurate de personalul auxiliar in cadrul blocului operator;
7.1n caz de refuz al actului operator (consimtamantul informat) de cétre pacient se anuntd medicul operator.
Asistent medical generalist — Bloc Operator
- atributii specifice —
l.preia pacientul nou internat sau transferat din sectie in blocul operator, verifica identitatea (banda — semn de
identificare pacient), toaleta personala, si-1 pregdteste pentru interventia chirurgicald, dupa informarea prealabild asupra
actului operator, a drepturilor si obligatiilor cei revin ca pacient;
2.in urgente: anuntd medicul, inspecteaza pacientul, determind, stabileste si aplicd masuri necesare imediate in limita
competentei In functie de diagnostic si stare generald, monitorizeaza si mentine functiile vitale;
3.face pregatirea preoperatorie a pacientului si identifica problemele de Ingrijire postoperatorii imediate, monitorizeaza
functiile vitale, stabileste prioritatile, elaboreaza si implementeaza planul de ingrijire, evalueaza rezultatele obtinute si le
inregistreaza in dosarul de ingrijire;
4.organizeaza transportul postoperator la salon si supravegheaza starea acestuia pe timpul transportului;
5. pregateste materialele si instrumentarul in vederea sterilizarii;
6.pregateste echipamentul, instrumentarul si materialul steril necesar interventiilor;
7.verifica aparatura §i cunoaste toate instructiunile de functionare a acesteia. Sesizeaza orice defectiune aparuta si ia
masuri urgente in vederea remedierii;
8.supravegheaza curatarea mecanica a sdlilor de operatii si a tuturor anexelor din blocul operator. Sterilizeaza
suprafetele si aeroflora sélilor de interventie si a anexelor, ciclic si tine evidenta acestora. Cere probe de verificare a
sterilitatii serviciului CPIAAM;
9.ajuta echipa operatorie in pregatirea preoperatorie si intraoperatorie. Urmareste desfasurarea actului operator si
asigurd materialele necesare interventiei;
10.supravegheaza si coordoneaza activitatile desfagurate de personalul auxiliar in cadrul blocului operator;
11.in caz de refuz al actului operator (consimtdmantul informat) de cétre pacient se anunta
12.va respecta programul operator conform indicatiilor sefului de sectie;



13.cunoaste instrumentarul general si specific;
14.ajuta chirurgul si ajutoarele acestuia sa se echipeze correct pentru interventie(halat, masca, manusi);
15.deschide in prezenta echipei operatorii cutiile de instrumente, pungile cu campuri, comprese, ata, etc. pentru a
pregati masa de instrumente in vederea interventiei chirurgicale;
12.urmareste in permanenta actul operator si serveste pe masa de instrumente cele necesare.
Asistent medical generalist de Anestezie de 1a Blocul Operator atributii specifice:
- va participa sub indrumarea medicului anestezist, la pregatirea bolnavului pentru anestezie;
- va supraveghea bolnavul si va administra dupa indicatiile si sub supravegherea medicului anestezist tratamentul
intraoperator;
- urmareste evolutia post-operatorie, pana la transportarea bolnavului in sectie, la pat, unde acesta este preluat de
asistenta din sectie.
Ingrijitoarea din cadrul Blocului Operator:
- efectueaza curatenia blocului operator, grupurilor sanitare, coridoare;
- efectueaza dezinfectia curenta a pardoselilor, peretilor si a tuturor spatiilor existente;
- inlocuieste si transporta in conditiile stabilite rufaria;
- pregateste si ajuta la efectuarea dezinfectiilor ciclice a blocului operator;
- transporta pe circuitul stabilit reziduurile solide din Blocul operator la rampa de gunoi sau depozitul central, curata si
dezinfecteaza recipientele;
- indeplineste toate indicatiile asistentei sefe sau a asistentelor privind intretinerea curateniei, salubritatii, dezinfectiei si
dezinsectiei;
- respecta regulile de igiena personala si declara asistentei sefe imbolnavirile pe care le prezinta personal sau la membrii
familiei;
- poarta in permanenta echipamentul de protectie stabilit, pe care il schimba ori de cate ori este necesar;
- asigura pastrarea si folosirea in bune conditii a instrumentarului pe care il are in primire;
- transporta bolnavii conform indicatiilor primite;
- raspunde de pastrarea in bune conditii a materialelor de curatenie ce le are personal in grija, precum si a celor ce se
folosesc in comun;
- respecta modul de colectare si ambalare a lenjeriei murdare in functie de gradul de risc conform codului de procedura;
- tin evidenta lenjeriei la nivelul Blocului operator, a celei predate si a celei ridicate de la spalatoria unitatii;

- depoziteaza si manipuleaza corect, pe Blocul operator, lenjeria curata; - respecta normele igienico-sanitare si de
protectia muncii;
- respecta Regulamentul intern al spitalului;
- poarta in permanenta echipamentul de protectic format din: halat albastru (pe care il schimba ori de cate ori este
nevoie), boneta, incaltaminte de interior, manusi, ecuson. Tinuta obligatorie: parul prins, unghiile taiate scurt, fara inele
si bratari;
- participa la instruirile periodice efectuate de asistentul medical sef, privind normele de igiend, securitatea muncii §i
PSL;
-respectd Normele tehnice privind gestionarea deseurilor conform Ordinului Ministerului Sanatatii nr. 1226/2012
-respectd atributiile In prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale conform Ordinului Ministerului
Sanatatii nr.1101/2016;
Atributiile specifice brancardierului din blocul operator:
- se ocupa de transportul pacientilor, din blocul operator in si din sectie;
- dupa decesul unui bolnav in blocul operator, efectueaza transportul acestuia la morga, respectand regulile de etica si
normele de igienico-sanitare in vigoare;
- ajutd personalul din blocul operator la mobilizarea bolnavilor, precum si la imobilizarea celor agitati;
- duce piesele recoltate in timpul interventiilor chirurgicale, la laborator respectand normele igienico-sanitare in vigoare;
- executa orice alte sarcini primite de la asistentul medical cu care lucreaza sau asistentul sef de sectie.
- efectueaza curatenia si dezinfectia, a targilor si a celorlalte obiecte care ajutd bolnavul la deplasare si se ocupa de
intretinerea lor;
Art. 80. In unitatea de transfuzie sanguini (UTS) din spital se desfisoara urmatoarele activitati:
a) aprovizionarea cu sange total si componente de sange pe baza solicitarilor scrise din sectiile spitalului;
b) receptia, evidenta, stocarea si livrarea sdngelui total si a componentelor sanguine cétre sectiile spitalului;
c) distributia de sange 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;
d) efectuarea testelor pretransfuzionale;
e) pregatirea unitatilor de sange total si a componentelor sanguine in vederea administrarii;
f) consiliere privind utilizarea clinicd a sangelui total si a componentelor sanguine;
g) prezervarea probelor biologice pretransfuzionale si a unitatilor de sange sau componente sanguine administrate
pentru o perioada de 48 de ore posttransfuzional in spatiile frigorifice cu aceasta destinatie;
h) intocmirea documentatiei corespunzatoare tuturor activitatilor desfasurate;
1) raportarea tuturor evenimentelor legate de actul transfuzional catre centrul de transfuzie teritorial;
j) pastrarea esantioanelor din ser sau plasma recoltate pretransfuzional, in cazul tuturor pacientilor transfuzati, pentru o
perioada de minimum 6 luni, in spatii frigorifice (-15-18°C) cu aceasta destinatie.
In unitatea de transfuzie sanguina din spital este obligatorie respectarea protocolului de teste pretransfuzionale, care
cuprinde urmatoarele testari:
a) 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,;



b) in situatii speciale (nou-nascuti, sugari, copii, politransfuzati, femei de varstd fertild, transplant, imunodeprimati,
imunizati) se impune efectuarea determinarilor de grup sanguin si in alte sisteme antigenice eritrocitare;

c) depistarea de anticorpi iregulari antieritrocitari, in cazul pacientilor imunizati si politransfuzati;

d) verificarea aspectului macroscopic, a integritatii, grupului sanguin ABO si Rh(D) la unitatea de sange sau
componenta sanguind selectata in vederea efectudrii probei de compatibilitate;

e) proba de compatibilitate pacient-unitate de sange total sau componentd sanguind ce contine eritrocite 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;

f) in cazul nou-nascutilor si sugarilor de pana la 6 luni, proba de compatibilitate se va efectua atat cu serul pacientului,
cat si cu serul mamei.

Medicul coordonator al unitatii de transfuzie sanguina are urmatoarele atributii:

a) asigura organizarea si functionarea unitatii de transfuzie sanguina din spital;

b) asigura aprovizionarea corectd cu sange total si componente sanguine, precum si cu materiale sanitare, reactivi,
consumabile, in conformitate cu legislatia in vigoare si in concordanta cu activitatea de transfuzie sanguina din spital;

c¢) raspunde de gestiunea sangelui total si a componentelor sanguine distribuite de centrul de transfuzie sanguina
teritorial;

d) Indruma, supravegheaza, controleaza si raspunde de activitatea asistentilor medicali din subordine;

e) contrasemneaza buletinele de analiza cu rezultatul testarilor efectuate de asistentii medicali; In cursul programului de
garda, aceasta responsabilitate revine medicului anestezist de garda;

f) indruma si supravegheaza prescrierea si administrarea corecta a terapiei transfuzionale in sectiile spitalului;

g) pastreaza evidenta reactiilor si complicatiilor posttransfuzionale, in calitate de coordonator local in cadrul sistemului
national de hemovigilenta;

h) ia masuri pentru prevenirea si aplicarea de urgentd a tratamentului necesar pacientilor la care apar reactii adverse
severe si/sau incidente adverse severe posttransfuzionale;

1) consiliazd medicii prescriptori din spital In vederea unei cat mai corecte indicatii de terapie transfuzionala, avand
obligatia de a se opune administrarii transfuziilor nejustificate;

j) raspunde de Intocmirea completa si corecta a documentatiei existente in unitatea de transfuzie sanguina;

k) raspunde de utilizarea corecta si de intretinerea echipamentelor si aparaturii din dotarea unitatii.

Asistentii medicali care lucreaza in unitatea de transfuzie sanguina din spital sunt subordonati medicului coordonator si
au urmatoarele atributii:

a) desfasoara activitatile specifice unitatii de transfuzie sanguina din spital, in limitele competentelor lor, sub directa
indrumare si supraveghere a medicului coordonator;

b) efectueaza testarile pretransfuzionale;

c) raspund de aparitia reactiilor adverse severe si a incidentelor adverse posttransfuzionale provocate de stocarea,
manipularea necorespunzitoare a sangelui total si a componentelor sanguine sau de efectuarea gresita a testarilor
pretransfuzionale;

d) supravegheaza functionarea si intretinerea echipamentelor din dotarea unitatii de transfuzie sanguina, din spital,
luand masuri in conditiile aparitiei unor defectiuni in functionarea acestora, conform procedurilor standard;

e) intocmesc documentatia pentru activitatile desfasurate.

Atributiile medicului prescriptor sunt urmatoarele:

a) stabileste indicatia de terapie prin transfuzie sanguind, cu expunerea motivelor, tipul si cantitatea necesara de sange
total sau de componente sanguine ce urmeaza a fi transfuzate, precum si gradul de urgentd al administrarii lor,
consemnand toate aceste informatii sub semnatura si pe propria raspundere in foaia de observatie a pacientului;

b) comunica pacientului, apartindtorului sau tutorelui legal beneficiile si riscurile pe care le implicd terapia
transfuzionala si i solicita consimtdmantul in vederea administrarii transfuziei, dovedit prin semnatura acestuia in foaia
de observatie;

¢) semneaza si parafeaza formularul-tip "cerere de sange";

d) supravegheaza efectuarea controlului ultim pretransfuzional la patul pacientului si desfasurarea procedurii de
administrare a transfuziei,

e) urmareste evolutia posttransfuzionala a pacientilor in urmétoarele 48 de ore;

f) administrarea repetatd de sdnge si componente sanguine la pacientii care necesitd terapie transfuzionald in sedinte
repetate pe parcursul mai multor zile In cursul aceleiasi spitalizari se va face numai dupa verificarea parametrilor
hematologici ai pacientului;

g) 1n toatd activitatea sa legatd de transfuzia sanguind, poate solicita sprijinul medicului coordonator al unitatii de
transfuzie sanguina sau al centrului de transfuzie sanguina teritorial;

h) promoveaza importanta donarii de sange voluntare si neremunerate in randul pacientilor si apartinatorilor;

i) in timpul programului de garda, toate aceste atributii revin medicului de garda din sectia de spital respectiva;

j) inscrie in biletul de externare al pacientului informatii relevante privind administrarea terapiei transfuzionale.
Atributiile asistentilor din sectiile de spital, care administreaza sangele total sau componentele sanguine, sunt
urmatoarele:

a) iau cunostintd de indicatia de transfuzie sanguina facuta de medicul prescriptor;

b) recolteaza esantioanele pretransfuzionale, completeaza si semneaza formularul "cerere de sange" pentru unitatea de
transfuzie sanguind din spital, In vederea efectuarii probelor pretransfuzionale;

c) efectueaza controlul ultim pretransfuzional la patul bolnavului;

d) efectueaza transfuzia sanguind propriu-zisa si supravegheaza pacientul pe toata durata administrarii si in urmatoarele
ore;



e) inregistreaza in foaia de observatie rezultatele controlului ultim pretransfuzional si toate informatiile relevante
privind procedura efectuata;
f) in caz de reactii transfuzionale aplicd procedurile operatorii standard de urgenta si solicitd medicul prescriptor sau de
garda;
g) returneaza unitdtii de transfuzie sanguind din spital recipientele de sange total sau componente sanguine transfuzate,
precum si unitatile netransfuzate.
Ultimul control pretransfuzional se efectucaza obligatoriu, la patul bolnavului, si cuprinde urmatoarele:
a) verificarea identitdtii pacientului;
b) verificarea aspectului macroscopic si a integritatii unitatii 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.
Art 81. LABORATORUL DE ANALIZE MEDICALE functioneaza si are urmétoarele atributii:

- sa efectueze analize medicale de: hematologie, citologie, biochimie, serologie, microbiologie, virusologie,
parazitologie, micrologie, necesare precizarii diagnosticului stadiului de evolutie a bolii si examenelor profilactice in
limita dotarilor tehnice si a competentei,

- asigurarea referatelor in timp util pentru achizitionarea recipientilor necesari recoltdrii produselor
patologice, a colectarii deseurilor biologice si a reactivilor necesari;

- sd Imbunatateasca continuu calitatea muncii prin punerea la punct a metodelor celor mai precise, mai
rapide si mai utile de laborator, in limita dotarii tehnice pentru stabilirea cat mai corectd a diagnosticului;

- sa colaboreze continuu in vederea atingerii scopului mai sus amintit cu sectiile pe care le deserveste
nerefuzand analizele (de urgenta sau programate) justificate;

- sd colaboreze la activitatea stiintificd a sectiilor spitalului;

- sd urmareasca confruntarea diagnosticului clinic cu cel de laborator, cu scopul de a exercita, aldturi de
clinici, un control stiintific al muncii diagnostice si curative;

- sa ridice continuu nivelul profesional al cadrelor medicale, al biochimistilor si al laborantilor;

- sd colaboreze la actiunile sanitare de masa la care este necesard si contributia laboratorului de analize
medicale.

Sunt furnizoare de servicii medicale de laborator, constiand in examinarea produselor provenite din organismul
uman, in scopul stabilirii, completarii sau confirmarii unui diagnostic.

Coordonatorul activitatii de laborator va actiona permanent pentru organizarea in cele mai bune conditii a
activitatii de programare, de recoltare si de transport a probelor, de transmitere a rezultatelor, de discutare in comun a
conditiilor tehnice de recoltare si efectuare a acestora; laboratorul medical colaboreaza cu sectiile cu paturi.

Laboratoarele functioneaza pe baza unui program de lucru afisat si adus la cunostintd sectiilor cu paturi care
cuprinde:

- zilele si orele de recoltare a probelor pentru bolnavii spitalizati;
-zilele si orele de recoltare sau executare a anumitor analize deosebite;
-orele de eliberare a rezultatelor de la laborator;

Pentru desfasurarea corespunzatoare a activitdtii, laboratorul va fixa: orarul recoltarii produselor, orarul
primirii probelor de la sectii sau servicii, zilele de recoltare sau de executare a unor anumite examene sau de ridicare a
rezultatului, cerand in acest sens aprobarea conducerii unitatii.

Orarul si numarul examenelor fixate vor fi anuntate serviciilor, medicilor consultanti, biroului de informatii
si vor fi afigate 1n sala de asteptare a laboratorului.

Cazurile de urgenta sunt exceptate de la orar .

Transportul produselor biologice in spital catre laborator se asigura in conditii corespunzatoare, de catre cadrele
medii si auxiliare din sectiile cu paturi. Rezultatul examenului se pune la dispozitia sectiilor cu paturi, in aceeasi zi sau
cat mai curand dupa efectuarea si obtinerea rezultatului.

Executarea investigatilor medicale de laborator se face pe baza recomandarii medicului curant, care va
completa, parafa si semna biletul de trimitere, ce va contine, pe langa diagnosticul bolii, numele si Codul Numeric
Personal al pacientului.

Redactarea rezultatelor se face de personalul cu pregatire superioard din cadrul laboratorului, care va semna si
parafa rezultatele;

In conformitate cu prevederile Ordinului M.S. nr. 1101/ 2016, atributiile laboratorului unitatii
sanitare/laboratorului in contract cu o unitate sanitara:
a) efectuarea testelor pentru stabilirea agentilor etiologici ai infectiilor la pacientii internati;
b) efectuarea testelor de detectie a portajelor de germeni cu risc individual sau de focar epidemic dificil de controlat
(multirezistenti la antibiotice);
c) seful laboratorului raspunde de implementarea sistemului de asigurare a calitatii;
d) seful laboratorului raspunde de elaborarea ghidurilor pentru recoltarea, manipularea, transportul §i prezervarea
corectd a probelor biologice, care vor fi insotite de cererea de analizd completata corect;
e) seful laboratorului raspunde de elaborarea manualului de biosiguranta al laboratorului, utilizand recomandarile din
Ghidul national de biosiguranta pentru laboratoarele medicale (cea mai recenta editie), in scopul evitarii contaminarii
personalului si a mediului;



f) seful laboratorului raspunde de intocmirea si derularea programului de instruire a personalului din subordine in
domeniul specific al prevenirii si limitarii infectiilor asociate asistentei medicale;

g) identificarea corectd a microorganismelor patogene; in cazul suspiciunii de infectie asociata asistentei medicale va
asigura identificarea cat mai rapida a agentului etiologic al infectiilor asociate asistentei medicale din produsele
patologice recoltate de la bolnavi/purtatori;

h) anuntarea imediata, obligatorie, incd de la suspiciune, a rezultatelor microbiologice, respectiv a rezultatelor de
identificare ulterioare a microorganismelor cdtre medicul curant si serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor
asociate asistentei medicale;

i) raspunde de raportarea imediata catre serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei
medicale a rezultatelor pozitive in urma screeningului pacientilor din sectiile cu risc pentru depistarea
colonizarilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti;

]) testeaza sensibilitatea/rezistenta la substante antimicrobiene a microorganismelor cu semnificatie clinicd, utilizand
metode standardizate;

k) organizeaza si realizeaza baza de date privind izolatele din unitatea sanitara §i rezistenta la antibiotice, pe suport
electronic;

1) monitorizeaza rezultatele neobisnuite si semnaleaza riscul aparitiei unui focar de infectie asociatd asistentei
medicale pe baza izoldrii repetate a unor microorganisme cu acelasi fenotip (mai ales antibiotip), a unor
microorganisme rare ori prin izolarea unor microorganisme Inalt patogene sau/si multirezistente;

m) raporteaza, in regim de urgentd, aspectele neobisnuite identificate prin monitorizarea izolarilor de microorganisme
si a rezistentei la antibiotice serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale;

n) stocheaza tulpini microbiene de importantd epidemiologica in vederea confirmarii caracterizarii si studiilor
epidemiologice comparative intr-un laborator de referinta, cu respectarea reglementarilor legale privind biosecuritatea si
biosiguranta.

Examenele de laborator vor fi cerute de medici pe un bon de cerere de examen, care va fi scris citet si vor fi
semnate descifrabil si obligatoriu de medicul care cere examenul.

Orice examen de laborator va fi inscris intr-o condica sau intr-un caiet de lucru, odata cu identitatea
bolnavului si cu data examinarii i pe un buletin de examen care va cuprinde pe langa rezultat si identitatea bolnavului,
sectia, numarul F.O.G., salonul, patul, daca materialul provine din stationar si numele medicului care a cerut examenul
si serviciul de specialitate daca materialul provine din policlinica sau medicul de familie.

Rezultatele vor fi inméanate prin asistenta de stationar sau serviciul din ambulatoriu, celor care le-au cerut si
vor fi consemnate in F.O.C. pentru bolnavii din stationar sau pe fisele individuale de consultatii pentru cei din tratament
ambulatoriu.

In cazul cand medicii care au solicitat examen de laborator lucreaza in unititi indepartate, se va inména
rezultatul direct bolnavului.

Rezultatele referitoare serologiei HIV se vor inmana numai medicului care a prescris investigatia asigurand
astfel confidentialitatea cazului.

Rezultatele vor fi date serviciilor respective sau medicului din ambulatoriu care le-a solicitat in cel mult 24 de ore
de la primire cu exceptia acelora care cer un timp mai indelungat pentru executare.

Rezultatele analizelor de urgenta vor fi inmanate in cel mai scurt timp posibil, pentru a asigura respectarea
ghidurilor de practicd medicald adoptate la nivel national.

Produsele care urmeaza sa fie examinate: urina pentru examenele obisnuite, singele pentru examene biochimice si
serologice, sputa, materiile fecale, sucul gastric, duodenul, bila, revarsatele seroase si urina pentru uroculturi se
recolteaza de personalul din sectie si se transporta la laborator, conform normelor in vigoare.

I. Principalele relatii ale laboratorului de analize medicale sunt:

- transmite rapoarte de activitate si primeste indicatii metodologice;

- prezinta informari periodice privind activitatea desfasuratd de laborator, propuneri privind reorganizarea
acestuia, programul de lucru, propuneri de sanctionare ori diminuarea salariului, primeste avize, aprobari, indicatii,
instructiuni;

- primeste indicatii metodologice, sprijin in perfectionarea pregatirii profesionale a personalului, transmite
observatii, rezultate din activitatea laboratorului;

- transmite date si informatii in legaturd cu metodologia folosita, observatii privind utilitatea unor metode,
primeste indicatii privind folosirea metodelor de laborator §i experimentarea metodelor noi;

- colaboreaza in actiunile de prevenire si combatere a infectiilor intraspitalicesti si epidemiilor etc.;

I1. Biolog/Chimist

Scopul postului:

- asigura analizele prin metodele specifice de laborator a probelor biologice provenite din organismul uman
si furnizeaza medicilor rezultatul acestora, necesare pentru stabilirea diagnosticului, prevenirea si tratarea bolilor sau
pentru evaluarea starii de sanatate.

Obiectivele postului:

- Executia la timp si de buna calitate a analizelor specifice din laboratorul de analize medicale, solicitate de
beneficiarii interni si externi.

- Furnizarea in timp util catre beneficiarii interni si externi a rezultatelor analizelor de laborator

Atributii Biolog/Chimist

- participa la implementarea, mentinerea si imbunatatirea unui sistem de management al calitatii in
conformitate cu standardul SR EN ISO 15189:2013;

- executa in coonformitate cu procedurile specifice, analizele pentru care este responsabil, verifica si
valideaza analizele efectuate de personalul din subordine;



- inregistreaza rezultatele analizelor in registrele de lucru;

- introduce datele obtinute in sistemul informatic;

- verifica termenul de valabilitate si gradul de conformitate al specificatiilor tehnice declarate de furnizori cu
metodele de lucru/echipamente de lucru, prin control intern de calitate;

- inregistreaza in registrul de evidenta reactivii primiti si miscarile produselor (intrari, iesiri stoc)/
supravegheaza pastrarea in conditii de securitate a reactivilor si utilizarea lor in termen de valabilitate;

- analizeaza probele biologice din cadrul programului de control extern/ analzeaza valorile si introduce site-
ul Renar;

- raspunde de modul in care sunt intocmite si colectate inregistrarile din compartimentul de lucru, precum si
de pastrarea integritatii si confidentialitatii lor;

- raspunde de disciplina , tinuta si comportamentul personalului din subordine;

- raspunde prompt la toate solicitarile din urgenta;

- monitorizeaza conditiile de mediu si verifica efectuarea curateniei conform graficelor zilnice si lunare din
compartimentele laboratorului;

- executa orice dispozitii date de superiorul ierarhic direct sau de subordonatii acestuia;

- intocmeste si monitorizeaza necesarul lunar/anual de reactivii destinati compartimentului de care este
responsabil;

- introduce in setarile analizoarelor valorile de referinta proprii fiecarui lot de control intern si calibratori;

- respecta permanent regulile de igiena personala si poarta in permanenta in timpul programului de lucru,
echipamentul de protectie, precum si ecusonul standard pentru identificare

II1. Medic specialist Medicina de Laborator: atributii in plus fata de cele ale biologului/chimistului de
laborator

- efectueaza examinari medicale de laborator de specialitate din esantioanele biologice prezentate pentru
examinare in compartimentul de hematologie-examene citologice hematologice, bacteriologie, frotiuri de sange si
examinari medicale in celelalte compartimente ale laboratorului;

- Intocmeste si semneaza documentele privind investigatiile efectuate;

- inlocueste ori de cate ori este nevoie, orice alt cadru medical si isi asuma documentatia managementului
calitatii (procedura de lucru, instructiuni, managementul riscului, rapoarte de adecvare ale metodelor de scop, rapoartele
de validare pentru metodele noi);

- anunta seful de laborator despre defectiunile si /sau functionarea anormala a aparatelor din compartiment;

- verifica si raspunde de realizarea si mentinerea curateniei si dezinfectiei la locul de munca, conform
normelor legale in vigoare;

- verifica, indruma si raspunde de activitatea profesionala a personalului aflat in subordinea sa in
compartimentul in care isi desfasoara activitatea si se preocupa de ridicarea nivelului profesional propriu si a cadrelor
din subordine;

- parafeaza biletele de trimitere din ambulatoriul integrat al spitalului.

I1. Asistentul medical-laborator, are in principal urmatoarele atributii:

- efectueaza recoltari, prelevari de probe si determinari pentru analize, la indicatia medicului;

- pregateste materialele de laborator necesare pentru recoltarea probelor si efectuarea analizelor sau
determinarilor de laborator;

- prepard coloranti si reactivi uzuali de laborator;

- efectueaza sterilizarea instrumentarului si a materialelor sanitare;

- pregéteste mediile de cultura si prepara apa distilata;

- pregéteste probele in vederea examenelor si analizelor de laborator;

- executd fazele preliminare in efectuarea acestora, precum si determindri uzuale, indicate de medic sau
biolog;

- monteaza aparatele, le supravegheaza in functiune si raspunde de buna lor intretinere conform indicatiilor
medicului sau biologului;

- curata si Intretine sticlaria speciala ce se foloseste in laborator;

- tine evidenta lucrarilor zilnice;

- executa si alte sarcini corespunzatoare pregatirii profesionale, trasate de seful de laborator sau medic.

-asistentul medical de laborator raspunde de folosirea integrala a timpului de lucru, de efectuarea corecta a
prestatiei, de bunurile incredintate in folosinta.

Art 82. LABORATORUL DE RADIOLOGIE , COMPUTER TOMOGRAF si RMN are urmitoarele
atributii generale si specifice:

- efectuarea examenelor radiologice in laborator si la patul bolnavului, in prezenta medicului curant;

- colaborarea prompta cu medicii clinicieni in scopul precizarii diagnosticului ori de cate ori este necesar;

- organizarea si utilizarea corespunzatoare a filmotecii;

- aplicarea masurilor pentru prevenirea iradierii bolnavilor si personalului din laborator;

- utilizarea corespunzatoare a aparaturii din dotare pentru evitarea degradarii/defectarii acesteia;

- reevaluarea anamnesticad a pacientului pentru identificarea conditiilor de risc (graviditate, alergie la
substante de contrast, insuficientd renald etc.), avand obligativitatea (in cazul depistarii acestora) de a suspenda pe
moment investigatia §i de a anunta de urgentd medicul clinician curant despre aceasta situatie indezirabila.

Principalele relatii ale laboratorului de radiologie cu celelalte sectii sunt cele prevazute in prezentul
regulament.

(1) In cadrul Laboratorului de Radiologie si Imagistica Medicala functioneaza computerul tomograf si RMN-ul.



(2) Computer tomografia este o metoda imagisticd care se efectueazd cand s-au epuizat toate celelalte
metode de investigatie medicale sau in cazul urgentelor medico - chirurgicale, in conformitate cu dispozitiile legale in
vigoare si a ghidurilor nationale de practica medicala .

( 3) RMN-ul este una dintre cele mai avansate tehnici imagistice neirandiante si neinvazive care
permite vizualizarea unor imagini detaliate ale tuturor regiunilor anatomice si ale organelor, de multe ori mai
eficienta decat tomografia computerizata.

Asistent medical de radiologie, are urmatoarele atributii:
. Pregatirea si protejarea pacientului in vederea efectuarii examenelor radiologice;
. Participarea la examenele radiologice effectuate de medic;
. Pozitionarea corecta a pacientului pentru realizarea unei radiografii;
. Utilizarea aparaturii radiologice si realizarea radiografiei,
. Aprovizionarea cu substante si materiale radiologice;
. Prepararea substantelor necesare pentru developarea filmelor radiologice;
. Intocmirea documentelor specifice laboratorului de radiologie;
. Intretinerea curenta a aparatelor de radiologie;
. Planificarea pacientilor pentru investigatii de specialitate;
10. Comunicarea interactiva in laboratorul de radiologie;
11. Asigurarea conditiilor igienico-sanitare in laboratorul de radiologie;
12. Pregatirea profesionala de specialitate, perfectionata si imbunatatita permanent;
13. Planificarea propriei activitati;
14. Realizarea muncii in echipa;
15. Aplicarea normelor de protectie a muncii si a normelor de P.S.1.

Tehnicianul radiolog
- In exercitarea profesiei tehnicianul are responsabilitatea actelor intreprinse in cadrul activitatilor ce decurg din rolul
autonom si delegat.

- Verifica starea de functionare la parametri optimi a aparatelor din serviciul de radiologie, sistemul de conectare al
acestora, starea casetelor radiologice, spdlarea masinii automate de developare a filmelor radiologice, pregatirea
substantelor de developare si verifica modul de colectare a solutiilor de developare reziduale conform normelor de
Protectie a Mediului; informeaza imediat medicul coordonator si tehnicianul sef de disfunctionalitati ale echipamentelor
medicale.
- Efectueaza examene radiologice (radiografii) conform prescriptiei medicului, (alege filmul, delimiteaza fasciculul de
raze folosit, executd radiografia )si developeaza filmul radiologic;
- Efectueaza examenele radiologice solicitate de medicii clinicieni la patul bolnavului si/sau in sélile de operatii;
- Inregistreaza pacientii in registrul pentru investigatii radiologice respectand rubricatura specifica; inregistreaza
examinarea cu toate datele necesare in sistemul informational al spitalului;
- Pozitioneaza pacientul pentru examenul scopic si il supravegheaza pe tot parcursul examinarii;
- Manevreaza aparatul radiologic, supravegheaza si mentine pozitia pacientului in functie de indicatia medicului
radiolog;
- Administreazd substante de contrast in cazul in care procedura radiologicd o cere, numai la indicatia medicului
radiolog si/sau a medicului curant, cunoscand reactiile pacientului la diferite substante (alergii), eventual se testeazd
substanta;
- Semnaleazd medicului radiolog orice schimbare in evolutia pacientilor in timpul stationarii in laboratorul de
radiologie;
- Acorda primul ajutor in caz de urgenta;
- Pregateste solutiile necesare fiecarei etape al procesului de developare a filmelor (solutii de developare, fixare, etc.);
Personalul care lucreaza in Laboratorul de radiologie mai are urmatoarele atributii conform legislatiei in
vigoare privind desfasurarea in siguranta a activitatilor nucleare :
1. asigurarea si mentinerea:
- securitatii nucleare, protectiei impotriva radiatiilor ionizante, protectiei fizice, planurilor proprii de interventie in caz
de accident nuclear si asigurarii calitatii pentru activitatile desfasurate sau a surselor asociate acestora;
- evidentei stricte a materialelor nucleare si radioctive, precum si a tuturor surseloutilizate sau produse in activitatea
propie;
2. respectarea limitelor si conditiilor tehnice prevazute in autorizatie si raportarea oricaror depistari, conform
reglementarilor specifice;
3. limitarea numai la activitatile pentru care a fost autorizat ;
4. dezvoltarea propiului sistem de cerinte, regulamente si instructiuni care asigura desfasurarea activitatilor autorizate
fara risc inacceptabile de orice natura ;
5. saraspunda pentru gospodarirea deseurilor radioactive generate de activitatea propie ;
6. sa suporte cheltuielile aferente colectarii, manipularii, transportului, tratarii, conditionarii si depozitarii temporare
sau definitive a acestor deseuri;
Art 83. SERVICIUL DE ANATOMIE PATOLOGICA
Serviciul de Anatomie Patologica este organizat conform Legii nr. 104/2003 cu modificarile si completarile
ulterioare, privind manipularea cadavrelor umane si prelevarea organelor si tesuturilor de la cadavre in vederea
transplantului.
Activitatea de anatomie patologica consta in efectuarea de examene macroscopice si microscopice asupra produselor
biologice recoltate fie persoanelor in viata, fie la autopsie cadavrelor, si anume: piese operatorii, material bioptic,
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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.

- serviciul de anatomie patologica este subordonat administrativ direct conducerii spitalului, avand in componenta
urmatoarele compartimente:

a) compartimentul de histopatologie;
b) compartimentul de citologie;

¢) compartimentul de prosectura.
Activitatea de prosectura consta in urmatoarele:

a) efectuarea de autopsii in scop anatomoclinic si efectuarea examenului histopatologic al fragmentelor recoltate in
cursul autopsiei sunt obligatorii si este recomandabil sa fie efectuate de catre acelasi anatomopatolog, pentru a corela
datele de macroscopie cu cele de microscopie si, ulterior, cu datele clinice, in scopul aprecierii gradului de concordanta
anatomoclinica;

b) activitati precum: imbalsamarea, spalarea, imbracarea.

Serviciul de Anatomie Patologica are in principal urmatoarele atributii:

- Excutarea de necropsii la toate cazurile decedate in spital in vederea stabilirii sau confirmarii diagnosticului si
precizarii cauzei medicale a mortii;

- La cererea scrisa a apartinatorilor decedatului, managerul poate aproba scutirea de necropsie cu avizul medicului sef
de sectie si al medicului anatomo-patolog;

- Cercetarea histopatologica a materialului provenit de la necropsie, a pieselor operatorii, a pieselor de la biopsii si
biopunctii;

- Colaborarea cu celelalte laboratore din cadrul spitalului in vederea efectuarii unor cercetari complementare speciale;

- Eliberarea certificatului constatator de deces copmpletat si semnat de medicul curant si de medicul anatomo-patolog
sau medicul care a efectuat necropsia;

- Eliberarea cadavrelor in conformitate cu normele in vigoare;

- Colaborarea cu Laboratorul de medicina legala in cazurile prevazute de lege;

Autopsierul- atributii:

1. Asigura la nevoie urgentele din activitatea prosecturala, in zilele nelucratoare, cu toate drepturile legale de
recompensa.

2. Pregateste cadravrele si instrumentarul pentru necropsie.

3. Ajuta medicul la necropsie, efectueaza necropsii sub supravegherea medicului anatomo-patolog.

4. Stabileste si raspunde de identitatea cadavrelor.

5. Inregisreaza cadavrele intr-un registru propriu/an, cu rubricatura stabilita in conformitate cu legea 104/2003 privind
manipularea cadavrelor.

6. Cadavrele sunt imbalsamate , igienizate inainte de a fi predate apartinatorilor. Nu se admite eliberarea cadavrelor
neigienizate si neimbalsamate.

7. Nu permite accesul persoanelor straine in sala de necropsie si in morga. Singurele personae care au acces in morga ,
din afara celor angajate aici, sunt brancardierii care transporta cadavrele din sectiile clinice, in rest orice solicitare din
partea unor personae din afara sectiei trebuie aprobata de medicul sef al anatomiei patologice.

8. Comunicarea cu apartinatorii, avand in vedere ca circuitul in Prosectura nu este corespunzator, lipseste camera pt.
apartinatori, se va face in camera de catafalcare nu in compartimentul de histopatologie.

9. Cadavrul se preda imbalsamat si igienizat in camera de catafalcare apartinatorilor si/sau pompelor funebre- singurul
loc unde au acces persoanele de mai sus.

10. Raspunde alaturi de ingrijitoarea de curatenie de mentinerea curateniei in compartimentul de prosectura si solicita
ajutorul acesteia ori de cate ori are nevoie.

11. Utilizeaza corect trusa de necropsie, respecta regulile de protectia muncii, manipularea formolului si a altor mijloace
specifice locului de munca cu grad crescut de toxicitate.

12. Nu au acces in compartimentul de histopatologie si citologie cu echipamentul de sala.

13. In cele 6 ore de program poarta echipament de protectie in permanenta, conform regulamentului.

14. Nu circula pe sectiile din spital cu echipamentul din sala.

15. Respecta cu strictete circuitul cadavrului si apartinatorilor

16. Zilnic, dimineata in jurului orei 8,30, dupa incheierea inventarierii cazurilor din Morga, prezinta medicului sef
situatia cu documentele medicale apartinatoare fiecarui caz.

17. Este interzis sa sugestioneze apartinatorilor una din manevrele post mortem: autopsia sau scutirea de autopsie.
Medicul resident, medicul specialist anatomopatolog va decide ce manevre sunt necesare de la caz la caz, dupa analiza
documentelor clinice ale cazului respectiv.

18. Este interzis autopsierului de a comunica apartinatorilor si/sau sectiilor diagnosticul de deces. Acesta este comunicat
doar de catre medicul prosector al cazului.

Art.84. Atributiile Centrului de sinitate mintald, sunt urmatoarele:

- asigura asistenta medicala de specialitate bolnavilor din ambulatoriu;

- executa masurile specifice de prevenire si combatere a bolilor cronice si degenerative;

- organizeaza efectuarea examenului de specialitate §i a investigatiilor de laborator in cadrul examenului medical la
angajare si control medical periodic al unor categorii de salariati;

- stabilirea incapacitatii temporare de munca pentru angajatii din raza teritoriului arondat;

- organizeaza si asigura recuperarea capacitatii de munca pentru adulti si copii;

- organizarea depistdrii active, prevenirii $i combaterii tulburarilor si bolilor psihice;

- efectuarea investigatiilor necesare expertizarii capacititii de munca, colaborarea cu sectiile de expertiza si recuperare
medicala a capacitatii de muncd, efectuarea investigatiilor necesare pentru expertizele medico - legale;
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- depistarea activa a factorilor de risc in aparitia tulburdrilor si imbolnavirilor psihice, colabordnd cu alte sectoare
interesate;
- asigurarea asistentei medicale de specialitate bolnavilor si defectivilor psihici ambulatorii prin echipd complexa
(medici psihiatri, psihologi, defectologi, logopezi) etc.;
- orientarea bolnavilor psihici si defectivilor pentru reincadrarea si reinserarea socio-profesionald;
- organizarea activitatii de ergoterapie, potrivit legii;

- medicul psihiatru din cadrul CS.M. monitorizeaza si evalueaza activitatea personalului din subordine (psiholog,
asistenti medicali si sociali);

Rol psiholog clinician:

Diagnostic psihologic si evaluare clinica: se refera la identificarea factorilor psihologici implicati in
sanatate si boala;

Consiliere psihologica si interventie psihoterapeutica. se refera la controlul factorilor psihologici in boala si
in optimizarea subiectilor umani sanatosi;

Cercetare: se refera la investigarea rolului factorilor psihologici in sanatate si boala;

Educare: participa la actiuni de orientare si selectie profesionala;

Art.85. Sarcinile Serviciului judetean de Medicina Legala, sunt urmétoarele:

- executa expertize si constatdri medico — legale la cererea organelor de politie si parchet:

a. pe segmente de cadavre umane sau pe schelete umane;

b. pe cadavre umane in caz de moarte violentd (omor, leziuni si vatamari cauzatoare de moarte,
sinucidere sau accidente), moarte suspectd, moarte in timpul detentiei, moarte subitd si moarte in legatura cu deficiente
in acordarea asistentei medicale (culpd medicald).

Aceste expertize sau constatari medico — legale se executd sub forma de necropsie sau sub forma de
necropsie dupd exhumare pentru constatarea leziunilor traumatice cu sau farda examen de specialitate, stabilirea
capacitatii de munca, stabilirea starii de sanatate sau de boala pentru amanarea, intreruperea sau suspendarea executarii
pedepsei, pentru stabilirea starii psihice In comisii psihiatro-legale, pentru identificarea unei persoane. Pe baza de
documente medicale in cadrul serviciului de medicind legald se executdi de asemenea lucrari complementare
hispatologice, serologice si toxicologice.

Serviciul judetean de medicind legald poate executa noi expertize medico — legale cu exceptia expertizelor
intocmite pentru omor, leziuni (lovituri cauzatoare de moarte), a deficientelor In acordarea asistentei medicale si
expertizelor psihiatrice.

- executa examindri medico - legale la cererea persoanelor interesate pentru:

constatarea leziunilor traumatice;

constatarea infirmitatii sau incapacitatii de munca;

constatarea virginitatii, deflorarii, sarcinii, viduitatii sarcinii sau avortului posttraumatic;

constatarea starii psihice numai in vederea unui act de dispozitie si de diverse alte constatari.
- colaboreaza cu organele de cercetare penald si instantele de judecatd in vederea stabilirii lucrarilor pregatitoare si a
altor masuri necesare pentru ca expertiza sau constatarea medico - legald sa fie efectuata in conditii optime si la timp;
- pune la dispozitia cadrelor de medicina legala din Institutele de Medicind §i Farmacie, materiale documentare,
cadavre, tesuturi si alte produse biologice necesare procesului de invatamant;
- de asemenea, pune la dispozitia Institutului de Medicind Legala si a laboratoarelor exterioare materialele necesare
cercetarilor stiintifice;
- contribuie la ridicarea nivelului calitativ a asistentei medicale din unitétile sanitare curativ — profilactice, comunicand
organului ierarhic superior al acestei unitdti deficientele constatate cu ocazia activitatii practice medico — legale;
- participa la cercetarea cauzelor de deces la cererea organelor de urmarire penala (politie, parchet) etc.;
- participd la cererea directiilor de sanatate la lucrarile comisiilor de ancheta pentru stabilirea cauzelor ce au provocat
decesul bolnavilor in primele 24 de ore dupa internarea in spital.

Principalele relatii ale serviciului de medicind legald cu celelalte compartimente sunt cele prevazute in
prezentul regulament.

Art. 86. Compartimentul de Prevenire si Control a Infectiilor Asociate Asistentei Medicale are ca
atributii supravegherea si controlul infectiilor asociate asistentei medicale, acestea fiind obligatii profesionale si de
serviciu pentru toate categoriile de personal medico-sanitar si auxiliar sanitar din spital.

(2) Activitatea de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale se organizeazd de cétre medicul
epidemiolog din cadrul compartimentului si se desfasoard pe baza unui plan propriu de supraveghere si control a
infectiilor asociate asistentei medicale. Acest plan cuprinde distinct pentru fiecare sectie de profil, protocoale de
proceduri si manopere profesionale, standarde de ingrijire si de tehnici aseptice si alte normative specifice privind
conditiile de cazare, igiend si alimentatie, necesare pentru implementarea activitatilor programate.

Atributiile compartimentului pentru supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei
medicale:
a) organizeaza si participa la intdlnirile Comitetului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale;
b) propune managerului sanctiuni pentru personalul care nu respectd procedurile si protocoalele de prevenire si
limitare a infectiilor asociate asistentei medicale;
c) seful/responsabilul contractat participa in calitate de membru la sedintele Comitetului director al unitatii sanitare
si, dupa caz, propune acestuia recomandari pentru implementarea corespunzatoare a planului anual de prevenire a
infectiilor, echipamente si personal de specialitate;
d) elaboreazd si supune spre aprobare planul anual de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate
asistentei medicale din unitatea sanitara;



e) organizeaza, in conformitate cu metodologia elaboratd de Institutul National de Sanatate Publicd, anual, un studiu
de prevalentd de moment a infectiilor nosocomiale si a consumului de antibiotice din spital;

f) organizeaza si deruleaza activitati de formare a personalului unitatii in domeniul prevenirii infectiilor asociate
asistentei medicale;

g) organizeaza activitatea serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale pentru
implementarea si derularea activitatilor cuprinse in planul anual de supraveghere si limitare a infectiilor asociate
asistentei medicale al unitatii;

h) propune si initiaza activitdti 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 i coordoneaza aplicarea precautiilor specifice in cazul depistarii
colonizarilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti 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) implementeaza metodologiile nationale privind supravegherea bolilor transmisibile si studiile de supraveghere a
infectiilor asociate asistentei medicale;

1) verificd completarea corecta 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 judeteana si a municipiului Bucuresti infectiile asociate asistentei
medicale ale unitatii si calculeaza rata de incidentd a acestora pe unitate si pe sectii;

n) organizeaza si participa la evaluarea eficientei procedurilor de curatenie i 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) solicita trimiterea de tulpini de microorganisme izolate la laboratoarele de referintd, 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 sterilitatii pentru
instrumentarul si materialele sanitare care sunt supuse sterilizarii;

r) supravegheaza si controleaza activitatea de triere, depozitare temporard si eliminare a deseurilor periculoase
rezultate din activitatea medicala;

s) organizeaza, supravegheaza si controleaza respectarea circuitelor functionale ale unitétii, circulatia pacientilor si
vizitatorilor, a personalului si, dupa caz, a studentilor si elevilor din invatamantul universitar, postuniversitar sau
postliceal;

t) avizeaza orice propunere a unitatii sanitare de modificare in structura unitatii;

u) supravegheaza si controleaza respectarea in sectiile medicale si paraclinice a procedurilor de triaj, depistare si
izolare a infectiilor asociate asistentei medicale;

v) raspunde prompt la informatia primitd din sectii si demareaza ancheta epidemiologica pentru toate cazurile
suspecte de infectie asociata asistentei medicale;

w) dispune, dupa anuntarea prealabild a managerului unitatii, masurile necesare pentru limitarea difuziunii infectiei,
respectiv organizeaza, dupa caz, triaje epidemiologice si investigatii paraclinice necesare;

x) intocmeste si definitiveaza ancheta epidemiologica a focarului, difuzeaza informatiile necesare privind focarul, in
conformitate cu legislatia, Intreprinde masuri si activitati pentru evitarea riscurilor identificate in focar;

y) solicita colabordrile interdisciplinare sau propune solicitarea sprijinului extern de la directia de sanatate publica sau
Institutul National de Sanatate Publica - centru regional la care este arondat, conform reglementérilor in vigoare;

7) raporteazd managerului problemele depistate sau constatate in prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei
medicale;

aa) intocmeste rapoarte cu dovezi la dispozitia managerului spitalului, in cazurile de investigare a responsabilitatilor
pentru infectii asociate asistentei medicale.

Atributiile specifice ale asistentului medical CPIAAM

Participa la sistemul de autocontrol pentru evaluarea eficientei activititii de prevenire si control a infectiilor
nosocomiale

[l Urmireste si controleazi programul de curitare si dezinfectie al unititii ( Ord. MSP 961/2016 )

Supravegheazd si controleazd buna functionare a procedurilor de sterilizare i mentinere a sterilitatii pentru
instrumentarul si materialele sanitare care sunt supuse sterilizarii

Supravegheaza si controleaza efectuarea decontaminarii mediului de spital prin curatare chimica si dezinfectie
Supravegheaza si controleaza activitatea de aprovizionare,depozitare, si distribuire a alimentelor, cu accent pe aspectele
activitatii la oficiu.

Supravegheaza si controleaza calitatea prestatiilor efectuate la spalatorie

Supravegheazad si controleaza activitatea de indepartare si neutralizare a reziduurilor, cu accent fatd de reziduurile
periculoase rezultate din activitatea medicala

Supravegheaza si controleaza respectarea circuitelor functionale ale unitatii, circulatia asistatilor, a vizitatorilor §i a
personalului.

Culege date epidemiologice si statistice necesare pentru ancheta epidemiologicd si declararea cazurilor de infectii
nosocomiale
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Culege informatiile privind cazurile suspecte de infectii nosocomiale si le transmite imediat medicului epidemiolog
Participa la actiunile de prevenire si control a infectiilor nosocomiale

Participa la toate formele de pregétire profesionala si de instruire organizate pentru perfectionarea profesionala
Indeplineste sarcini de urmirire a aproviziondrii optime cu materiale si substante necesare activititii specifice si
gestioneaza aceste bunuri pentru a se asigura buna desfasurare a activitatii.

Verifica modul in care se asigurd aprovizionarea cu materiale sanitare, substante si echipamente medicale conform

baremurilor aprobate de MS, a ORD.MS nr 1101/2016 si a Ord.MSPnr.961/2016,precum si a Legii 319/2006 privind
protectia muncii.

Participa la redactarea materialelor de informare, sinteza si raportare conform reglementarilor si solicitarilor

Respecta secretul profesional

Respecta comportamentul etic fata de pacienti, apartinatori si celelalte persoane cu care colaboreaza

Respecta programul de activitate si Regulamentul intern

Respecta normele generale si specifice de protectia muncii si PSI

indeplineste la solicitarea conducerii unitatii si a medicului coordonator, si alte sarcini ce au legaturd cu specificul

activitatii C.P.LA.A.M.
Atributiile agentului dezinfector:

Efectueaza dezinfectii curente, terminale si ciclice,utilizand aparatura si substantele din dotarea CPIAAM, la solicitarea
sectiilor si conform programului avizat de catre medicul coordonator al CPIAAM,;

Efectueaza dezinsectii conform programului stabilit de medicul coordonator al CPIAAM,;

Utilizeaza si intretine aparatura DD din dotare, conform fisei tehnice;

Aplica metodologia, tehnica si concentratiile stabilite de catre personalul medical al CPIAAM,

Respecta programarea actiunilor si timpii stabiliti pentru diversele actiuni DD;

Respecta recomandarile facute de personalul medical al CPIAAM pentru aplicarea eficienta a masurilor DD;
Participa la actiunile de prevenire si control a [AAM ;

Participa la toate formele de instruire organizate pentru perfectionarea profesionala

Respecta secretul profesional;

Respecta comportamentul etic fata de pacienti, insotitori, personalul medico-sanitar, auxiliar si administrativ;
Respecta programul de activitate si Regulamentul intern;

Respecta normele generale si specifice de protectia muncii si PSI;

Informeaza operativ pe medicul sef al CPIAAM privind situatiile deosebite constatate in timpul activitatii.

Art.87. Prin Cabinetul de Diabet, Nutritie si Boli Metabolice se efectueaza activitdti in cadrul programului
curativ de diabet zaharat, respectiv evaluarea periodica a bolnavilor cu diabet zaharat prin dozarea hemoglobinei
glicozilate (HbA1c); asigurarea tratamentului specific bolnavilor cu diabet zaharat: insulina si ADO; asigurarea testelor
de automonitorizare prin farmaciile cu circuit deschis, In vederea automonitorizarii persoanelor cu diabet zaharat
insulinotratati.

Cabinetul de diabet zaharat, nutritie si boli metabolice are, in principal, urmatoarele atributii:
1. acordarea consultatiilor de specialitate si stabilirea diagnosticului pacientilor care se adreseaza cabinetului de
specialitate;
2. examinarea imediata a bolnavilor si stabilirea diagnosticului cu mijloacele din dotarea unitatii pentru cazurile noi si a
stadiului bolii pentru pacientii aflati in evidenta ambulatoriului;
3. indrumarea bolnavilor care necesitd supraveghere si tratament al altor complicatii catre cabinetele de specialitate din
cadrul Ambulatoriului integrat (oftalmologie, neurologie, chirurgie generald (picior diabetic), chirurgie plastica,
urologie, nefrologie, dermatovenerologie, pediatrie, psihiatrie, psihologie)

Art. 88. Cabinet boli infectioase si antirabic

Cabinetul de boli infectioase desfasoara urmatoarele activitati:

1. consultatii de specialitate - anamneza si examen obiectiv

2. stabilirea unui diagnostic prezumtiv

3. recomandarea tratamentului, investigatiilor paraclinice, altor consulturi de specialitate daca este cazul, analize de
laborator in cadrul Spitalizarii de Zi

4. monitorizarea gravidei pentru infectii, interpretarea rezultatelor analizelor de laborator

Cabinetul deserveste :
. pacientii cu patologie infectioasa acuta
-respiratorie ( viroze, gripa, bronsite, pneumonii, pleurezii, etc)
— digestive (gastrite cu helicobacter pylori, enterocolite infectioase, hepatite virale acute, ciroze hepatice, etc)
-urinara (pielonefrite, cistite)
-cutanate (erizipel, dermite infectioase, plagi suprainfectate)
-boli infectioase eruptive (varicela, rujeola, rubeola, scarlatina)
* pacienti cu patologie infectioasa cronica ( BPOC,astm bronsic, hepatite cornice virale, ciroze hepatice)

In cadrul cabinetului de boli infectioase pacientii pot beneficia de:

. consult de specialitate de inalta calitate
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. bilete de trimitere pentru analize de laborator si examinari radiologice

. eliberarea de retete in regim compensat/gratuit
* bilete de internare in caz de necesitate

Consultatiile se efectueaza pe baza:
1. biletului de trimitere de la medical de familie sau a biletului de externare, daca pacientul a fost recent externat din
sectia de boli infectioase si se prezinta la control
2. cardului de sanatate

3. dovezii calitatii de asigurat ( cupon de pensie, adeverinta de la locul de munca, adeverinta de somaj sau adeverinta de
ajutor social)

Cabinetul antirabic este organizat pe profil de specialitate, pentru tratamentul profilactic antirabic avand in principal
urmatoarele atributii:

-profilaxia rabiei prin dispensarizarea cazurilor cu plagi muscate de animale si administrarea de vaccin antirabic la toate
cazurile care se impun;

-supravegherea respectarii instructiunilor MS cu privire la ritmicitatea de administrare si prezentare a bolnavului pentru
tratamentul profilactic antirabic;

-respectarea masurilor de dezinfectie a instrumentarului aflat in dotare.

Art.89. Cabinet planificare familiala are drept scop realizarea unei reproduceri optime si a scaderii numarului de

complicatii provocate de sarcina cu risc crescut sau de avortul provocat.

Este infiintat §i organizat in conformitate cu Ordinul Ministerului Sanatatii nr.136/26.01.1994 fiind subordonat
Directorului Medical si are in principal urmitoarele atributii:

a a) stabilirea diagnosticului clinic si, pe cat posibil, de laborator al sarcinii si indrumarea pacientei (dupa
obtinerea individuald si tindnd cont de indicatiile medicale si medico-sociale) pentru dispensarizarea specificd prin
consultatie prenatala sau pentru Intruperea cursului sarcinii;
b b) stabilirea diagnosticului clinic si de laborator (in limitele competentelor si dotarii cu echipament) a
pacientilor cu patologie genitala si a cuplurilor cu probleme: sterilitate, infertilitate, boli cu transmitere sexuala de
cuplu;

C c) efectueaza consultatia contraceptiva in raport cu competenta in planificare familiala a personalului (ca si la
centrele de refrinta).

- Cabinetele trebuie s asigure o mare accesibilitate a populatiei la informatie, educatie, sfat in probleme de sénatate a
reproducerii umane si planificare familiald, efectuate mai ales ca sfat individual, de cuplu si de grupuri mici.

Art. 90. CIRCUITELE SPITALULUI

Activitatea de prevenire si combatere a infectiilor nozocomiale se desfasoara intr-un cadru organizat, ca obligatie
permanenta a fiecarui cadru medico- sanitar

Activitatea de supraveghere si prevenire a infectiilor nozocomiale face parte din obligatiile profesionale ale personalului
si este inscrisa in fisa postului fiecarui salariat.

Circuitele functionale trebuie sa faciliteze o activitate corespunzatoare si sa impiedice contaminarea mediului extern
reducand la minimum posibilitatea de producere a infectiilor.

Principalele circuite functionale din spital sunt urmatoarele:

circuitul bolnavului;

circuitul personalului medico- sanitar, studentilor si elevilor practicanti;

circuitul si regimul vizitatorilor si insotitorilor;

circuitul instrumentarului si a diferitelor materiale utilizate in practica medicala aseptica;

circuitul blocurilor operatorii;

circuitul alimentelor;

circuitul lenjeriei;

circuitul rezidurilor;

I. CIRCUITUL BOLNAVULUI
Circuitul bolnavului include spatiile destinate serviciului de internare, de spitalizare si externare.
Serviciul de internare cuprinde camerele de garda si spatiul necesar prelucrarii sanitare.In camera de garda obstetrica-
ginecologie sunt doua cabinete de consultatii,unul pentru cazurile aseptice, celalalt pentru cazurile septice.
Camerele de garda se gasesc la parterul spitalului.
Pacientul, in functie de gravitatea si complexitatea starii sale de sanatate este directionat de catre serviciul triaj catre
compartimentul UPU sau camerele de garda de specialitate. Indiferent de locatia la care este indrumat pacientul trebuie
luat in evindeta pe baza documentelor necesare.
Serviciul de prelucrare sanitara cuprinde:spatiul de dezechipare, baie, garderoba pentru depozitarea echipamentului
bolnavului.Echipamentul bolnavului se introduce in huse de protectie.Serviciul de prelucrare sanitara este dotat cu
materiale dezinfectante , dupa fiecare bolnav se face obligatoriu dezinfectia cabinelor de baie.
Spatiul de spitalizare propriu-zis cuprinde saloanele cu paturi,accesul bolnavului de la serviciul de internarii, facandu-se
cu evitarea incrucisarii cu alte circuite contaminate( rezidurii,lenjerie murdara)pentru care exista program si lift
separate.
In sectiile de nou- nascuti sunt asigurate urmatoarele separatii:



prematuri
prematuri cu potential septic
nou-nascuti prin cezariana
nou- nascuti ce necesita A.T.I
nou-nascuti normoponderali
In sectiile de obstetrica sunt saloane separate pentru:
lauzia fiziologica
cezariene
mame prematuri
lauze cu potential septic
Organizarea saloanelor respecta normele sanitare ( spatiu/ pat, luminozitate, instalatii sanitare).Sunt asigurate spatii

curata,depozite pentru materialele de intretinere, substante dezinfectante, materiale sanitare. Pe fiecare sectie se afla un
singur depozit de materiale sanitare,dezinfectante, lenjerie curata.

Curatenia si dezinfectia spatiilor din unitatea noastra se realizeaza de mai multe ori pe zi.

Dezinfectia aeromicroflorei se realizeaza:
- zilnic in blocurile operatorii si ori de cate ori este nevoie.
- 0 data pe saptamana in U.P.U, serviciul de anatomie- patologica,salile de tratament si pansament si ori de cate ori este
nevoie.
-in saloane de cate ori este posibil, dar nu mai tarziu de o saptamana in sectia nou-nascuti, doua saptamani in sectiile
chirurgicale, o luna in sectile medicale.

II. CIRCUITUL PERSONALULUI

(1) Circuitul personalului este important in prevenirea infectiilor asociate asistentei medicale, motiv pentru care este

necesara asigurarea de personal sanitar (mediu, auxiliar,de ingrijire), pe compartimente septice si aseptice.

(2) In sectia de nou-nascuti exista asistente medicale care isi desfasoara activitatea numai in ATI, restul sectiei fiind

asigurata de alt personal medical mediu.

(3) Este interzis accesul in salile de operatii si salile de nastere, a personalului care nu face parte din echipa de interventie.

In mod similar este interzis accesul altui personal in blocul alimentar, biberonerie,statia de sterilizare.

(4) Circuitul personalului implica si elementele fundamentale de igiena individuala si colectiva care constau in:

- starea de sanatate

- portul corect al echipamentului de protectie

- igiena personala( in principal igiena corecta a mainilor)
(5) Supravegherea starii de sanatate a personalului este obligatorie si permanenta constand in:

- efectuarea examenelor medicale la angajare si periodice

- obligativitatea declararii imediat medicului sef de sectie a oricarei boli infectioase pe care o are personalul

- triajul epidemiologic zilnic, la intrarea in serviciu

- izolarea in spitalul de boli infectioase sau la domiciliu(dupa caz) a oricarui suspect sau bolnav de boala transmisibila .
(6) Portul echipamentului de protectie pe tot timpul prezentei in unitate a personalului este obligatorie. De asemanea

personalul sanitar trebuie sa aiba unghiile taiate scurt si sa nu poarte inele sau verighete in timpul serviciului.
(7) Spalarea mainilor cu apa si sapun este obligatorie in urmatoarele situatii:

- la intrarea in serviciu si la parasirea locului de munca

- la intrarea si iesirea din salon

- dupa folosirea toaletei

- dupa folosirea batistei

- dupa scoaterea mastilor folosite in saloane

- inainte de prepararea alimentelor

- inainte de administrarea alimentelor si medicamentelor fiecarui bolnav

- dupa colectarea lenjeriei murdare

- inainte de examinarea nou- nascutului, sugarului si altor bolnavi
(8) Spalarea si dezinfectia mainilor este obligatorie:

- inainte si dupa recoltarea de produse biologice

- dupa manipularea bolnavilor septici

- inainte si dupa efectuarea oricarui tratament parentelar sau punctie, schimbarea de pansamente, clisme, etc.

- dupa contactul cu diverse produse biologice ale bolnavului

- inainte si dupa diverse tratamente.

(9) Pe langa spalarea si dezinfectia mainilor este obligatorie purtarea manusilor sterile pentru fiecare bolnav la
tuseul vaginal, rectal, aplicarea de catetere vezicale, tubaj gastric, alimentare prin gavaj, intubatie. Pentru interventiile
chirurgicale este obligatorie spalarea mainilor cu apa sterila, dezinfectia mainilor si portul manusilor sterile pentru
fiecare bolnav in parte. La fel se procedeaza si la aplicarea de catetere venoase si arteriale, asistenta la nastere.

III. CIRCUITUL VIZITATORILOR SI INSOTITORILOR

(1) Circuitul vizitatorilor si insotitorilor este foarte important deoarece acestia reprezinta intr-un spital un potential

epidemiologic crescut prin frecventa purtatorilor de germeni necunoscuti si prin echipamentul lor care este contaminat.

(2) Vizitarea bolnavilor se va face numai in orele stabilite de conducerea spitalului



(3) In situatii epidemiologice deosebite, interdictia este generala pentru perioade bine determinate, la recomandarea
Directiei de Sanatate Publica a Judetului Calarasi.

(4) In timpul vizitei, vizitatorii vor purta un halat de protectie de unica folosinta, primit la intrarea in sectie.
(5) Sunt interzise vizitele in sectiile de nou-nascuti, terapie intensiva, obstetrica.
(6) Este bine sa se realizeze controlul alimentelor aduse bolnavilor si returnarea celor contraindicate.

(7) Circuitul insotitorilor este asemanator cu cel al bolnavilor. Circulatia insotitorilor in spital trebuie limitata numai la
necesitate.
IV. CIRCUITUL INSTRUMENTARULUI
(1)Circuitul instrumentarului si a diferitelor materiale utilizate, trebuie sa realizeze o separare intre materialele sterile si
cele utilizate.
(2)Pentru buna functionare, in statia centrala de sterilizare exista:
-spatiu de primire materiale
-sala aparatelor
-spatiu de depozitare sterile
- spatiu de predare
(3) Pregatirea materialelor pentru sterilizare se face la nivelul sectiilor, de catre asistenta medicala.
(4) Dispozitivele medicale care nu suporta sterilizare la temperatura (endoscoape etc.)se sterilizeaza chimic cu produse
autorizate.Orice utilizator este obligat sa tina evidenta tuturor procedurilor de sterilizare chimica in Registrul de
sterilizare chimica.
Se completeaza obligatoriu:
- produsul utilizat si concentratia de lucru
- data si ora prepararii solutiei de lucru
- ora inceperii fiecarei proceduri de sterilizare
- lista dispozitivelor medicale sterilizate la fiecare procedura
- ora terminarii fiecarei proceduri de sterilizare
- numele si semnatura persoanei care a efectuat procedura
(5) Produsul utilizat pentru sterilizarea chimica are un protocol care trebuie cunoscut de tot personalul medical ce
lucreaza cu aceste substante.
(6) In Registrul de evidenta a sterilizarii se noteaza
- data
- continutul pachetelor din sarja si numarul lor
- temperature si presiunea la care s-a efectuat sterilizarea
- ora de incepere si de incheiere a ciclului
- rezultatele indicatorilor fizico- chimici
- semnatura persoanei responsabile
- se ataseaza diagrama ciclului de sterilizare
- rezultatele testelor biologice —se gasesc in caietul de autocontrol de la CPCIN
(7) Pentru evaluarea eficacitatii sterilizarii se face:
- zilnic, verificarea calitatii penetrarii aburului, inainte de efectuarea primei sterilizarii, cu ajutorul testului Bowie&
Dick
- lunar indicatorii biologici cu Bacillus stearothermophyllus( avand in vedere ca autoclavul din statia centrala este
echipat cu dispozitiv automat de inregistrare( diagrama).
- indicatorii fizico- chimici se folosesc pentru fiecare casoleteta, cutii sau pachetele ambalate in hartie speciala.

V. CIRCUITUL BLOCULUI OPERATOR

(1) Circuitul blocului operator constituie o unitate complet separata de restul spatiului de spitalizare, pentru a se evita
contaminarea in interior.

(2) In blocul operator exista spatiu destinat pentru operatiile aseptice si spatiu pentru cele septice.Salile de operatii sunt
dotate cu sala de spalare chirurgicala si de imbracare a chipamentului steril,un spatiu de colectare si spalare a
instrumentarului utilizat.

(3) Salile de operatie se curate si se dezinfecteaza dupa fiecare operatie, in fiecare dimineata se realizeaza dezinfectia
aeromicroflorei si ori de cate ori este nevoie.Dezifectia ciclica se face saptamanal.

VI. CIRCUITUL ALIMENTELOR
Transport alimente (micul dejun): 8.00-8.30
Transport alimente( pranz): 13.00-13.45
Transport alimente (cina): 17.00-18.00
- Se va utiliza liftul aseptic
(1) Circuitul alimentelor include blocul alimentar, modul de distributie si transport al mancarii preparate, oficiile alimentare
de pe sectii, servirea mesei la bolnavi conform programului stabilit.
(2) Blocul alimentar cuprinde: spatial de preparare al alimentelor, camerele frigorifice, depozitele de alimente, camera de
zarzavat.
(3) Alimentele sunt pregatite pentru o singura masa si distribuite imediat dupa prepararea lor, interzicandu-se pastrarea lor
de la 0 masa la alta.



(4) Se pastreaza timp de 48 de ore la frigider,probe din fiecare aliment distribuit.In blocul alimentar exista frigider separat
pentru probe, lactate, carne,oua.Fiecare frigider este dotat cu termometru si grafic de temperatura.

(5) Transportul mancarii preparate de la blocul alimentar la oficiile din sectii se face in recipiente emailate si acoperite cu
capac.

VII. CIRCUITUL LENJERIEI
Lenjerie curata: spalatorie-lift-sectie
Lenjerie murdara: sectie-lift-spalatorie
Transport rufe murdare: 9.00 — 11.45 — se va utiliza liftul septic
Transport rufe curate (sectii) : 12.00-13.00 — se va utiliza liftul aseptic
Transport rufe curate (Blocuri operatorii, Sala de nasteri, Neonatologie): 14.00-15.00- se va utiliza liftul
aseptic
(1) Circuitul lenjeriei include spalatoria- serviciu externalizat , transportul lenjeriei curate si depozitarea acesteia in sectie,
colectarea lenjeriei murdare si transportul ei la spalatorie,conform programului stabilit pentru fiecare sectie si
compartiment
(2) Colectarea lenjeriei murdare se face la patul bolnavului, direct in sac, evitand manevre inutile( sortare, scuturare).
(3) Lenjeria provenita de la pacientii cu diverse afectiuni infecto-contagioase se colecteaza separat, se inscriptioneaza si se
anunta spalatoria.
(4) Se interzice numararea si sortarea lenjeriei murdare in saloane, pe culoar sau alte puncte ale sectiei.
(5) Obligatoriu se folosesc manusi si masca pentru colectarea lenjeriei.
(6) Depozitarea lenjeriei curate se face in spatii special amenajate, care vor fi periodic curatate si dezinfectate.
(7) Pentru nou- nascuti lenjeria de pat si de corp este sterilizata precum si inventarul moale( cearceafuri, campuri,
echipament de protectie) utilizat pentru interventiile chirurgicale si asitenta la nastere.
(8) Periodic se face controlul microbiologic al lenjeriei de catre CPIAAM.

VIII. CIRCUITUL DESEURILOR
Transport deseuri : 7.00-7.45; 15.00-16.00 — se va utiliza liftul septic

(1) Circuitul deseurilor include din punct de vedere sanitar, masurile ce se iau pentru evitarea contaminarii mediului extern
prin asigurarea unei colectarii si evacuari corespunzatoare a acestora.

(2) Deseurile nepericuloase se colecteaza la locul de producere in pungi negre

(3) Deseurile periculoase se colecteaza astfel:

- cele infectioase lichide si solide in cutii galbene cu sac in interior - cele taietoare- intepatoare in cutii galbene din
plastic.Dupa umplere recipientele se inchid ermetic

- cele anatomo- patologice se colecteaza in cutii galbene cu saci in interior prevazute cu dunga rosie

(4) Toate deseurile colectate in saci negri se transporta in pubele la rampa de gunoi a spitalului si se depoziteaza pana la
evacuare finala in containere.

(5) Toate deseurile colectate in cutii galbene se transporta la depozitul central al spitalului si se depoziteaza pana la
evacuarea finala.

(6) Transportul deseurilor periculoase pana la locul de eliminare finala se face cu respectarea stricta a normelor de igiena si
securitate in scopul protejerii personalului si populatiei generale .

(7) Transportul deseurilor periculoase in incinta unitatii sanitare se face pe un circuit separat de cel al pacientilor si
vizitatorilor.

(8) Deseurile sunt transportate cu ajutorul pubelelor; acestea se spala si se dezinfecteaza dupa fiecare utilizare, in locul
unde sunt descarcate.

(9) Este interzis accesul persoanelor neautorizate in incaperile destinate depozitarii temporare a deseurilor
infectioase. Locul de depozitare temporara a deseurilor infectioase este prevazut cu dispozitiv de inchidere care
sa permita numai accesul persoanelor autorizate.

(10) Pentru deseurile periculoase durata depozitarii temporare nu trebuie sa depaseasca 72 de ore, din care 48 de ore in
incinta unitatii si 24 de ore pentru transport si eliminare finala.
Art. 91. AMBULATORIUL INTEGRAT AL SPITALULUI

a. Ambulatoriul de specialitate al spitalului s-a reorganizat conform Ordinului nr. 39/2008 in Ambulatoriu integrat
organizat in cadrul unitatilor sanitare cu paturi, asigura asistentd medicalda ambulatorie si are In structura obligatoriu
Cabinete medicale de specialitate care au corespondent in specialitatile sectiilor si compartimentelor cu paturi precum si
cabinete medicale 1n alte specialitéti, dupa caz, pentru a asigura o asistentd medicald complexa.

b. Ambulatoriul integrat al spitalului face parte din structura spitalului, activitatea medicilor se desfisoard in sistem
integrat si utilizeaza in comun platoul tehnic cu respectarea legislatiei in vigoare de prevenire a infectiilor nosocomiale,
in vederea cresterii accesibilitatii pacientilor la servicii medicale diverse i complete. Serviciile medicale ambulatorii
vor fi Inregistrate §i raportate distinct.

C. Medicii de specialitate incadrati in spital vor desfasura activitate in sistem integrat, spital — ambulatoriu integrat in
cadrul programului normal de lucru asigurand asistentd medicald spitaliceasca continud dupa un program stabilit de
comun acord cu sefii de sectii, avizat de directorul medical si aprobat de managerul unitatii, program comunicat Casei
de Asigurari de Sanatate cu care spitalul are contract.



integrat al spitalului se va desfasura de reguld de catre toti medicii prin rotatie.

Ambulatoriul integrat al spitalului este coordonat de catre Directorul Medical care raspunde pentru activitatea medicala
desfasuratd in cadrul acestuia.

Asistenta medicala ambulatorie se asigura de catre medicii de specialitate acreditati, Impreuna cu toti cei care fac parte
din categoria altui personal sanitar acreditat.

Art. 92. Cabinetele de specialitate din cadrul ambulatoriului, au urmatoarele atributii:

Cabinet in specialitatea medicini interna.

- initierea de masuri terapeutice si profilactice pentru inlaturarea factorilor de mediu care sunt sau pot deveni
nocivi pentru sanatatea populatiei;

- asigurd examinarea bolnavilor, stabilind diagnosticul eu ajutorul mijloacelor din dotare si efectuarea
tratamentului sau dupa caz trimiterea acestora la medicii de familie cu indicatii privind conduita terapeutica.

- efectueaza examenele de medicind internd periodice pentru eliberarea de atestate de siguranta circulatiei;

- asigurd, alaturi de alte specialitati medicale, activitatea de expertiza a capacitatii de munca si a persoanelor
cu grad de handicap.

Inregistrateaza pacientii prezentati la control.

2. Cabinet in specialitatea cardiologie

- activitati curente ale cabinetului de cardiologie din ambulatoriului integrat :

- consultatii in vederea stabilirii diagnosticului, a internarii sau a conduitei terapeutice;

- consultatii interdisciplinare;

- controale periodice programate, fise medicale;

- elibereaza certificate medicale, retete compensate sau gratuite, asigura alaturi de alte specialitati medicale
activitatea de expertizd a capacitatii de munca si a persoanelor cu grad de handicap; asigura examinarea bolnavilor,
stabilind diagnosticul cu ajutorul mijloacelor din dotare si efectuarea tratamentului sau dupa caz trimiterea acestora la
medicii de familie cu indicatii privind conduita terapeutica;

- efectueaza examenele de cardiologie periodice pentru eliberarea de atestate de siguranta circulatiei.

3.Cabinete in specialitatea ORL/ oftalmologie
- se ocupa cu prevenirea, diagnosticarea si tratamentul medicamentos si chirurgical afectiunilor specifice,
- dispune explordrile de specialitate necesare in cazul interventiilor chirurgicale programate, pentru a se evita in
acest mod spitalizarile prelungite,
- efectueazd operatii de mica chirurgie monitorizand apoi periodic evolutia acestor pacienti;

- efectueazd evaluarea periodicd a pacientilor externati efectudnd cu aceastd ocazie si actele medicale

conexe impuse de situatie (pansamente, toaleta plagii post-operatorie, etc.);
- consultatii interdisciplinare.
4. Cabinete in specialitatea chirurgie generala / chir. si ort. infantiala/ chirurgie plastica

- stabileste diagnosticul precis si timpuriu al bolii chirurgicale;

- dispune explorarile de specialitate necesare in cazul interventiilor chirurgicale programate, pentru a se evita
in acest mod spitalizarile prelungite;

- efectueaza operatii de mica chirurgie monitorizand apoi periodic evolutia acestor pacienti;

- efectueaza evaluarea periodica a pacientilor externati din sectiile de chirurgie efectuand cu aceasta ocazie
si actele medicale conexe impuse de situatie (pansamente, toaleta plagii post-operatorie, inlaturarea firelor, etc.);

- asigura examinarea bolnavilor internati in sectiile din locatia centrala care necesita consult chirurgical.

5. Cabinet in specialitatea obstetrica - ginecologie

- asigurarea supravegherii gravidelor cu risc crescut, indiferent de varsta sarcinii si gravidelor incepand cu
luna a VII-a de sarcind, prin consultatii periodice in cadrul carora colaboreaza cu celelalte cabinete de specialitate;

- asigurd depistarea si tratarea patologiei de profil la pacientele ce nu necesita spitalizare, stabilind cand este
cazul indicatia de spitalizare a acestora;

- initierea de masuri pentru depistarea precoce a cancerului genital la femeile care se prezinta la consultatii
curente sau examene ginecologice periodice;

- asigurarea internarii in maternitate a gravidelor din luna a IX-a de sarcina, iar pentru gravidele cu risc in
oricare perioada a sarcinii, in scopul realizarii asistentei medicale la nastere;

- efectueaza evaluarea periodica a pacientelor externate din sectiile de obstretica si ginecologie conform
prescriptiei la externare efectudnd cu aceasta ocazie si actele medicale conexe impuse de situatie (pansamente, toaleta
plagii post-operatorie, inldturarea firelor etc.);

- sprijind activitatea de asistentd sociald pentru pacientele aflate in dificultate;

- colaboreaza cu institutiile abilitate in cazul anchetelor epidemiologice ale pacientelor depistate cu B.T.S.
preocupandu-se in acelasi timp si de consilierea de specialitate a acestora;

- se preocupa de educatia sanitarad a pacientelor, colaborand si cu alte cabinete din ambulator cand este cazul
(ex. Cabinetul de Planning Familial, etc.);

- elibereaza concedii medicale n conformitate cu legislatia in vigoare.

6.Cabinet in specialitatea neurologie

- consultatii de specialitate in afectiunile neurologice, stabileste si indica tratamentul corespunzator;

- realizeaza dispensarizarea pacientilor cu afectiuni neurologice cronice (epilepsie, boala Parkinson, S.L.A.,
scleroza multipla, boala Wilson, boala Charcot-Marie-Tooth, miastenia gravis, distrofie musculara progresiva, demente,



etc.), Intocmind la nevoie referate catre C.J.A.S. Cilarasi cu privire la initierea §i continuarea tratamentului pentru
aceste afectiuni cronice;
- efectueaza examenele neurologice periodice pentru eliberarea de atestate de siguranta circulatiei;
- asigura, alaturi de alte specialitdti medicale, activitatea de expertiza a capacitatii de munca si a persoanelor
cu grad de handicap;
- realizeaza referate catre C.J.A.S. Calarasi pentru dispozitive medicale necesare pacientului neurologic (ex.
fotoliu rulant, condoame urinare, catetere urinare, cadru de mers, proteze etc.).
7. Cabinete in specialitatea geriatrie-gerontologie/ nefrologie/pneumologie
- inregistrateaza pacientii prezentati la control
- initierea de masuri terapeutice si profilactice pentru inlaturarea factorilor de mediu care sunt sau pot deveni
nocivi pentru sanatatea populatiei;
- asigura examinarea bolnavilor, stabilind diagnosticul cu ajutorul mijloacelor din dotare si efectuarea
tratamentului sau dupa caz trimiterea acestora la medicii de familie cu indicatii privind conduita terapeutica,
- consultatii interdisciplinare;
8. Cabinete in specialitatea ortopedie - traumatologie
- asigura profilaxia si tratamentul deformatiilor si tulburarilor functionale ale aparatului locomotor;
- participa la stabilirea si realizarea planului de recuperare medicala a bolnavilor cu astfel de afectiuni;
- asigura asistenta de specialitate in prevenirea si tratamentul defectelor fizice congenitale la copii;
- efectueaza examenele ortopedice periodice pentru eliberarea de atestate de siguranta circulatiei;
- asigurd, aldturi de alte specialitati medicale, activitatea de expertiza a capacititii de munca si a persoanelor
cu grad de handicap;
9. Cabinete in specialitatea pediatrie
- asigura consultatii de specialitate in afectiunile pediatrice, stabileste si indica tratamentul corespunzator;
- se preocupa de educatia sanitara a pacientilor si familiilor acestora;
- colaboreaza cu institutiile abilitate in cazul bolilor infecto-contagioase, a cazurilor in care minorul este
neglijat sau asupra sa se comit abuzuri de orice fel;
- se face preventia afectiunilor specifice copilului (ex. rahitismul).
10. Cabinetul in specialitatea dematovenerologie
- ezamineaza bolnavii; stabileste diagnosticul; intruma bolnavii care nu necestia tratament de specialitate la
medicul de familie cu indicatie conduitei terapeutice;
- recomanda intrenarea in sectia cu paturi a bolnavilor care necesita aceasta;
11.Cabinet Medicina Muncii
Medicul de medicina a muncii identifica factorii de risc si participa la actiunile de evaluare a acestora prin
urmatoarele actiuni principale:
a) recomanda investigatiile adecvate necesare pentru a stabili diagnosticul bolilor profesionale si/sau al celor legate
de profesie;
b) stabileste diagnosticul bolilor profesionale si al celor legate de profesie;
¢) colaboreaza cu specialisti din alte domenii in stabilirea diagnosticului bolilor profesionale.
Medicul de medicina a muncii supravegheaza sanatatea angajatilor pe baza prevederilor legale si a riscurilor
profesionale pentru sanatatea angajatilor, respectand principiile de etica, astfel:
a) efectucaza examinari medicale la incadrarea in munca, de adaptare, periodice, la reluarea muncii si la incetarea
activitatii profesionale in respectivul loc de munca;
b) coordoneaza monitorizarea biologica a expunerii profesionale si a efectelor biologice consecutive expunerii, dupa
o prealabila selectic a celor mai adecvate teste, pe baza parametrilor de sensibilitate, specificitate si a valorii lor
predictive;

c) tine evidenta si supravegheaza bolile profesionale, bolile legate de profesie si supravegheaza bolile cronice in

relatie cu munca;
d) declara cazurile de boli profesionale, conform metodologiei aprobate de Ministerul Sanatatii;
e) inregistreaza bolile legate de profesie, conform metodologiei elaborate de Ministerul Sanatatii;
f) stabileste aptitudinea in munca, cu ocazia oricarei examinari medicale.
Medicul de medicina a muncii organizeaza supravegherea starii de sanatate a angajatilor, concordant cu
particularitatile expunerii la factorii de risc.

Medicul de medicina a muncii face recomandari privind organizarea muncii, amenajarea ergonomica a locului de
munca, utilizarea in conditii de securitate a substantelor folosite in procesul muncii, precum si repartizarea sarcinilor de
munca, tinand seama de capacitatea si aptitudinile angajatilor de a le executa.

In cadrul comitetului de sanatate si securitate in munca, medicul de medicina a muncii participa la stabilirea

programelor de sanatate la locul de munca.

Medicul de medicina a muncii evalueaza aptitudinea pentru munca in relatie cu starea de sanatate si
promoveaza adaptarea muncii la posibilitatile angajatilor.

12. Cabinete in specialitatea psihologie/ psihiatrie adulti / copii

- asigura asistenta medicald de specialitate bolnavilor ambulatori
aplica tratamente psihoterapice
participd la comisiile de expertizd medico-legala a bolnavilor psihici
indeplineste atributiile ce-i revin potrivit legii referitor la bolnavii psihici cu manifestari anti sociale

- stabileste modalitati de integrare in societate si in muncéd a bolnavilor psihici
13. Compartimentul de exploriri functionale

- efectueaza urmatoarele investigatii pentru pacientii internati cat si ambulator:



- EKG, spirometrie, oscilometrie
14. Laborator radiologie si imagistica medicala efectueaza:
- radiografii
-CT
- RMN - rezonanta magnetica nucleara
- echografie generala si speciala
Colaborarea cu specialitatile clinice permite cresterea calitatii actului medical, in beneficiul pacientului, dar si scurtarea
semnificativd a intervalului de timp necesar stabilirii diagnosticului corect si, implicit, instituirea tratamentului si
rezolvarea cazurilor.
Laboratorul este in relatie contractuala cu CAS Calarasi.
Investigatiile se efectueaza in regim de decontare CAS, in limita fondurilor alocate lunar si cu conditia prezentarii
documentelor prevazute de normele contractuale (bilet de trimitere de la medicul de familie sau specialist), fie prin
suportarea costurilor de catre solicitant.
Preocuparea principald a personalului este o continud perfectionare profesionald, pentru a putea presta o activitate
desavarsita si a avea o bund conduitd morald, totul pentru satisfacerea pacientilor.
15. Laborator de recuperare, medicina fizica si si balneologie(baza de tratament)
- identificarea bolnavilor, invalizilor si a deficientilor ce pot beneficia de masurile de recuperare medicala si
dispensarizarea acestora;
- participarea la intocmirea planului de recuperare medicald a bolnavilor dispensarizati, executarea etapelor
care revin din planul de tratament, precum si efectuarea tratamentelor fizioterapeutice, potrivit competentei;
- stabilirea legaturii cu directia pentru probleme de munca si ocrotiri sociale in vederea rezolvarii
problemelor sociale, profesionale ale bolnavilor dispensarizati.
Asistent medical balneo-fizioterapie — atributii:
1. Pregatirea pacientilor si a aparaturii pentru aplicarea tratamentului;
2. Aplicarea tratamentelor cu curenti de joasa, medie si inalta frecventa,
3. Efectuarea tratamentelor cu camp magnetic;
4. Aplicarea tratamentelor de fototerapie: ultraviolete, infrarosii;
5. Aplicarea tratamentelor dehidroterapie: bai galvanice, bai kineto, dus subacvatic etc.;
6. Efectuarea exercitiilor kinetice pentru recuperarea pacientului cu diferite afectiuni;
7. Evaluarea efectelor obtinute prin tratament;
8. Asigurarea conditiilor igienico-sanitare;
9. Comunicarea cu pacientii;
10. Comunicarea ineractiva la locul de munca;
11. Aprovizionarea cu materiale si medicamente necesare tratamentului;
12. Organizarea activitatii si programarea pacientilor pentru tratament;
13. Supravegherea pacientului in timpul tratamentului;
14. Evaluarea reactilor pacientului la tratament;
15. Aplicarea normelor de protectie a muncii si a normelor de P.S.1.
16. Asistentul social, are 1n principal urmatoarele atributii:
. Identificarea domeniului de cuprindere a asistentei sociale;
. Abordarea si rezolvarea problematicii sociale;
. Implementarea legislatiei sociale in practica asistentiala;
. Formarea capacitatilor de lucru in echipa pluridisciplinara;
. Manifestarea de disponibilitati fizice si psihice de relationare in comunicarea cu beneficiarii serviciilor sociale;
. Participarea activa in structura serviciilor de asistenta sociala;
. Acordarea sprijinului afectiv si sustinerea morala a asistatului prin consiliere si sfatuire;
. Utilizarea tehnicilor si metodelor de investigatie folosite in rezolvarea nevoilor sociale ale asistatului;
. Stabilirea rolului probatiunii in administrarea justitiei juvenile si comunitare;
10. Asigurarea confidentialitatii informatiilor si datelor referitoare la beneficiarul serviciilor sociale;
11. Stabilirea programelor sociale de preventie, profilaxie, interventie sociala;
12. Intocmirea sesizarilor catre autoritatile competente;
13. Manifestarea interesului pentru gasirea unor solutii originale in rezolvarea problemelor asistentiale.
17. Registratura
- asigurd intocmirea figselor medicale cu datele de identitate ale bolnavilor care se prezintd pentru prima data
la dispensarul policlinic sau dispensarele medicale din incinta acestuia;
- asigurd programdrile la consultatii si tratamente la cererea bolnavilor si inregistreaza chemarile la
domiciliu;
- tine evidenta locurilor libere din spital si le comunica medicilor specialisti;
- centralizeaza datele statistice privind morbiditatea din teritoriu si activitatea ambulatoriului;
- informeaza pe cei interesati in legatura cu programul cabinetelor de consultatii.
Art. 93. Principalele relatii ale ambulatoriului, sunt urmatoarele:
- prezinta informari periodice privind activitatea desfasuratd, propuneri privind organizarea §i programul de
consultatii, propuneri de recompensare si sanctionare, primeste aprobari, avize, indicatii si instructiuni;
- primeste si acorda sprijin prin consultatii de specialitate pentru stabilirea diagnosticului si a indicatiilor
terapeutice;
- primeste programul actiunilor de educatie pentru sdndtate, materiale si indicatii privind organizarea i
desfasurarea acestora, transmite date cu privire la actiunile realizate;
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- trimite probe sau dupd caz, bolnavii pentru efectuarea analizelor sau investigatiilor necesare in vederea
stabilirii diagnosticului, primind rezultatele analizelor solicitate;

- transmite indicatii metodologice, asigurd periodic efectuarea unor consulturi de specialitate, primeste
bolnavii cu bilet de trimitere pentru examinarea si precizarea diagnosticului;

- transmite materiale si indicatii privind realizarea acestui program, asigura efectiv instruirea prin expuneri si
demonstratii practice;

- transmite comunicari privind necesarul de formulare si rechizite, probleme de P.S.I., pastrarea
documentelor secrete, de protectia muncii, faicind propuneri pentru lucrdri de intretinere §i reparatie, pastrarea si
manipularea documentelor secrete si graficul lucrarilor de intretinere §i reparatii;

- transmite date pentru completarea nomenclatoarelor de produse tehnico-medicale din import si autohtone
cu necesarul pentru anul urmator, precum si date privind necesarul de mobilier si inventar moale, primeste informatii in
legatura cu planul de aprovizionare cu diferite materiale;

- transmite comunicari privind migcarea obiectelor de inventar i a mijloacelor fixe, primeste indicatori de
eficientd economica, credite planificate, volumul creditelor consumate;

- transmite figele de pontaj si date privind indeplinirea sarcinilor, aprecierile anuale, materiale cu propuneri
de promovare, recompensare, sanctionare, propuneri pentru programul de perfectionare a pregatirii profesionale, date
pentru elaborarea si aplicarea studiilor de organizare, primeste norme $i normative, lucrari privind controlul Indeplinirii
sarcinilor de munca, indicatii si informatii privind sistemul de retribuire a muncii, aplicarea legilor, hotararilor de
guvern, a ordonantelor si a celorlalte acte normative.

In asistenta medicald din ambulatoriul integrat, medicii au urmatoarele atributii:
- sa acorde servicii de asistentd medicald ambulatorie de specialitate asiguratilor numai pe baza biletului de
trimitere, cu exceptia urgentelor si afectiunilor confirmate care permit prezenta direct la medicul de specialitate din
ambulatoriul de specialitate. Pentru cetatenii statelor membre ale Uniunii Europene titulari ai Cardului european de
asigurari de sanatate, furnizorii de servicii medicale in asistenta ambulatorie de specialitate nu solicita bilet de trimitere
pentru acordarea de servicii medicale in ambulatoriu, cu exceptia serviciilor medicale de recuperare — reabilitare si a
investigatiilor medicale paraclinice;
- sa solicite documentele care atesta calitatea de asigurat in conditiile prevazute de lege;
- sa acorde servicii de asitenta medicala ambulatorie de specialitate asiguratilor numai pe baza biletului de trimitere
cu exceptia cetatenilor statelor membre ale Uniunii Europene titulari ai cardului europen, a urgentelor si afectiunilor
confirmate care permit prezentarea direct la medicul de specialitate din ambulatoriu;
- sa furnizeze tratament adecvat si sa respecte conditiile de prescriere a medicamentelor prevazute in
Nomenclatorul de medicamente, conform regulementarilor in vigoare;
- sa nu refuze acordarea asistentei medicale in caz de urgentd medicald, ori de cate ori se solicitd servicii medicale
in aceste situatii;
- sa respecte criteriile medicale de calitate privind serviciile medicale prestate si intreaga activitate desfasurata in
cabinetele medicale;
- sa ofere relatii asiguratilor despre drepturile pe care le au si care decurg din calitatea de asigurat, despre serviciile
oferite si sa-1 consilieze 1n scopul prevenirii Imbolnavirilor si al pastrarii sanatatii;
- cabinetele de specialitate vor defini manevrele care implica solutii de continuitate a materialelor utilizate si a
conditiilor de sterilizare;
- obligativitatea pastrarii confidentialitatii fata de terti asupra datelor de identificare si serviciile medicale acordate
asiguratilor
- obligativitatea acordarii serviciilor medicale In mod nediscriminatoriu asiguratilor;
- obligativitatea respectarii dreptului la liberd alegere a furnizorului de servicii medicale in situatiile de trimitere
pentru consulturi interdisciplinare;
- neutralizarea materialului si a instrumentelor a caror conditii de sterilizare nu este sigura;
- obligativitatea completarii prescriptiilor medicale conexe actului medical atunci cand este cazul pentru afectiuni
acute, subacute, cronice (initiale);
- obligativitatea actualizarii listei asiguratilor cronici vizatd de coordonatorul judetean pentru pentru afectiunile
cronice conform regulamentului in vigoare;
- existenta unui plan de pregatire continua a personalului medical;
- sd respecte normele de raportare a bolilor, conform prevederilor legale in vigoare;
- sdinformeze medicul de familie asupra diagnosticului si tratamentului recomandat prin scrisoare medicala;
- sd 1si stabileasca programul de activitate conform legii, sa il afiseze intr-un loc vizibil la cabinetul medical si sa il
respecte. Programul stabilit nu se va suprapune cu nici o altd activitate medicald efectuatd de titular, sub incidenta
sanctiunilor administrative;
- s inscrie in registrul de consultatii, pe langa data efectuarii consultatiei, examinarii, serviciului prestat si ora
exacta a prezentarii pacientului la cabinet si ora de inceput a consultatiei;
- sanuincaseze de la asigurati contributie personala pentru serviciile medicale prestate care se suporta integral de la
C.A.S. conform listelor si conditiilor prevazute de Contractul-cadru;
- sdraporteze corect si complet activitatea depusa, conform cu cerintele contractuale in vigoare;
- sd desfasoare si activitate preventiva, prin crearea de conexiuni cu medicii de familie;
- sd se preocupe permanent de acoperirea financiara in grad maxim prin servicii a cheltuielilor cabinetului;
- sd nu promoveze $i sd nu practice concurenta neloiala prin indrumarea pacientilor sau trimiterea de documente
generatoare de finantare in alte cabinete similare din afara structurii spitalului;
- sa participe la actiunile de instruire organizate de D.S.P. si C.J.A.S. privind aplicarea unitara a actelor normative
privind asistenta medicala;



Asistent medical din cabinetele de specialitate — atributii:
- Prezintd medicului pacientul pentru examinare si da informatii asupra : starii si simptomelor manifestate de acesta,
rezultatul monitorizarii, tratamentul si ingrijirile acordate conform indicatiilor din foaia de observatie. Semnaleaza
medicului starile patologice depistate.
- Pregateste pacientul prin tehnici specifice pentru investigatii speciale si interventii chirurgicale.
- Administreazd medicatia, efectueaza: tratamente, imunizari, teste de sensibilitate, recolteaza produse biologice pentru
examenele de laborator conform protocolului medical.
- Pregateste materialele si instrumentarul in vederea sterilizarii.
- Pregateste echipamentul, instrumentarul si materialul steril necesar interventiilor.
- Respecta normele de securitate privind folosirea si descdrcarea medicamentelor, stupefiantelor, precum si a
medicamentelor cu regim special.
- Utilizeaza si pastreaza in bune conditii, echipamentele si instrumentarul din dotare, se ingrijeste de buna intretinere si
folosire a mobilierului si inventarului moale existent.
- Raspunde de bunurile aflate in gestiune. Se preocupa de aprovizionarea cu materiale si medicamente necesare
interventiilor medicale. Raspunde de folosirea rationald a materialelor sanitare, de efectuarea tuturor manevrelor de
ingrijire conform protocoalelor/ prescriptiilor medicale, de respectarea tehnicilor medicale si de asepsie.
- Réaspunde de raportarile statistice privind situatia pacientilor conform dispozitiilor si deciziilor interne.
- Supravegheaza si colecteazd materialele, instrumentarul de unica folosinta utilizat si asigurd depozitarea, transportul,
in conditii de siguranta conform codului de procedurd, in vedrea distrugerii, conform Ordinelor M.S privind colectarea,
depozitarea si transporul deseurilor biologice.
- Supravegheaza curatarea mecanica si dezinfectia ciclica a cabinetului, silii de tratament, salii de pansament §i tuturor
anexelor din sectorul de activitate §i tine evidenta acestora.
- Respectda reglementarile privind prevenirea, controlul si combaterea infectiilor asociate asistentei medicale, a
conditiilor igienico-sanitare, a circuitelor sanitare conform ordinelor in vigoare.
- Poartd echipamentul de protectie prevazut de Regulamentul Intern, care va fi schimbat ori de cate ori, este nevoie,
pentru pastrarea igienei si a aspectului estetic personal.
- Participa si/sau initiaza activitati de cercetare in domeniul medical si al ingrijirilor pentru sénatate.
- Respecta circuitele stabilite pe unitate privind: bolnavii, personalul, instrumentarul, lenjeria, alimentele, rezidurile.
- Respectd secretul profesional si codul de eticd si deontologie profesionald si cunoaste legea privind exercitarea
profesiei de asistent medical si a profesiei de moasa.
- Anunta cazurile de indisciplind a pacientilor in conformitate cu legislatia in vigoare, asistentei sefe, medicului.
- Efectueaza controlul medical periodic conform normelor in vigoare. Respectd Normele Generale de Protectia Muncii,
PSI, Securitate si Sanatate in Munca, RI, ROF.
- Respecta graficul de lucru.
- Cunoaste si respecta normele de aplicare a legii pentru toate cazurile sociale adulte si pentru copii aflati in dificultate.
- Are obligatia de a aduce la cunostinta aistentei sefe orice neregula, defectiune, anomalie sau alta situatie de natura a
constitui un pericol §i orice incalcare a normelor de protectia muncii si de prevenire a incediilor, constatate in timpul
activitatii.
- Pérasirea locului de munca se poate face numai cu avizul medicului de cabinet, a asistentei sefe sau a medicului sef.
- Indeplineste si alte sarcini in legaturd cu ingrijirea bolnavului primite de la medic specialist, asistent sef, medic sef
ambulatoriul integrat.
- Anunta asistenta sefd dacd existd nemultumiri din partea bolnavilor si nu va face comentarii asupra observatiilor
acestora. Dovedeste intelegere, devotament si raspundere fatd de bolnavi.

- asigura indrumarea tehnica si metodologica a activitatii de asistentda medicala ambulatorie de specialitate;

- verifica in teren calitatea serviciilor oferite In cadrul asistentei medicale ambulatorii de specialitate, precum
si respectarea prevederilor cuprinse in reglementarile legale in vigoare privind acordarea asistentei medicale in cadrul
sistemului de asigurari sociale de sanatate;

- participa la implementarea strategiilor de reforma in domeniul asistentei medicale ambulatorii, elaborate si
aprobate de Ministerul Sanatatii;

- coordoneaza activitatea de raportare si monitorizare a bolilor transmisibile §i cronice de catre personalul de
specialitate din ambulatoriu, care 1si desfasoara activitatea atat In cabinete publice, cat si in cabinete private;

- monitorizeaza modul in care personalul din cabinetele medicilor din ambulatoriul de specialitate respecta
obligatiile reglementate prin acte normative, referitoare la: etica profesionald si deontologia medicald; asistenta de
sandtate publicd; activitatea desfagurata in cadrul sistemului de asigurari sociale de sanatate; relatiile de munca, in
conformitate cu dispozitiile legale in vigoare;

- asigurd managementul evidentei medicale primare si al informatiei medicale gestionate;

- asigurd educatia/formarea continua si dezvoltarea profesionald a resurselor umane din asistenta medicala
de specialitate din ambulatoriu;

- analizeaza impreuna cu casa de asigurari de sanatate, nevoile de servicii medicale de specialitate ale
populatiei;

- evalueaza, coordoneaza si monitorizeaza serviciile medicale de specialitate furnizate in ambulatoriu
integrat;

- asigurd informarea personalului medical in legaturd cu normele de eticd profesionald si deontologie
medicala si informarea pacientilor cu privire la drepturile si Indatoririle acestora;

- evalueaza, coordoneaza si monitorizeaza activitatea specifica din cabinetele ambulatoriului integrat.



- In urgente: anuntd medicul, evalueaza pacientul, determina, stabileste si aplicd masuri necesare imediate in
limita competentei conform protocolului, in functie de diagnostic si stare generald, monitorizeaza si sustine fuctiile
vitale pana la sosirea medicului.

Compartimentele functionale ale Spitalului Judetean de Urgenta Calarasi
sunt constituite pentru indeplinirea atributiilor ce revin unitéitii cu privire la activitatea economico-financiara si
administrativ gospodareasca.

Art 94. Activitatea economico-financiara si administrativ-gospodareasca se asigura prin urmatoarele servicii:
1. Serviciul R.U.N.O.S
2. Serviciul Financiar-Contabil
3 Serviciul Aprovizionare, Transport, Achizitii Publice, Contractare
4.Serviciul Administrativ-Tehnic
5. Serviciul de Management al Calitatii Serviciilor Medicale
6. Compartiment Audit public intern
7.Compartiment Contencios
8. Compartiment de evaluare si statistica medicala
9.Compartiment relatii publice
10.Compartiment asistenta religioasa
11.Compartiment SSM, PSI, Protectie civila,Situatii de urgenta
12. Birou informatica

Art 95. Serviciul resurse umane, normare, organizare, salarizare este condus de un sef serviciu, subordonat
managerului unitatii.Principalele atributii ale serviciului R.U.N.O.S. sunt :
a) asigura incadrarea personalului de executie, de toate categoriile, potrivit statului de functii si cu respectarea
nomenclatoarelor de functii si salarizare, a conditiilor de studii si vechime conform prevederilor legale in vigoare;
b) intocmeste contractele individuale de munca pentru personalul nou-incadrat;
¢) intocmeste si tine la zi dosarele profesionale ale angajatilor;
d) intocmeste actele aditionale si deciziile privind modificarile intervenite in contractele individuale de munca ale
salariatilor (promovare, schimbarea functiei, desfacerea contractului individual de munca);
e) intocmeste statul de functii, organigrama conform normelor de structurd aprobate pentru toate categoriile de personal;
f) monitorizeaza procedura de evaluare a performantelor profesionale individuale ale fiecarui angajat in conformitate cu
legislatia in vigoare;
g) intocmeste si aduce la cunostinta fisa postului pentru personalul din subordine, monitorizeaza modul de intocmire si
de actualizare de catre sefii de compartimente/sectii/laboratoare a fiselor de post ale angajatilor;
h) elibereaza adeverintele salariatilor in functie de necesitati;
i) participa la fundamentarea bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului furnizand date privind numarul de personal
pe structura precum si fondul de salarii necesar;
j) intocmeste situatiile statistice lunare, trimestriale, semestriale si anuale privind numarul de personal in termenul
solicitat;
k) aplica prevederile legale privind protectia maternitatii la locurile de munca;
1) elaboreaza conform reglementarilor legale in vigoare documentatia necesara pentru deblocarea posturilor vacante,
respectiv documentatia privind suplimentarile de posturi Intr-un numar suficient pentru a asigura normarea necesara
desfasurarii unui act medical de calitate;
m) organizeaza concursurile pentru ocuparea posturilor vacante;
n) stabileste necesarul de consumabile si obiecte de inventar propriu in vederea intocmirii planului anual de achizitii al
spitalului;
0) efectueaza controlul prestarii muncii, atat in cadrul programului de lucru, cat si in afara acestui timp (garzi, munca
suplimentara etc.);
p) supune spre aprobare programairile de concediu ale angajatilor din unitate si monotorizeazasi efectuarea acestora;
r) intocmeste lunar statul de plata, asigurdnd acordarea drepturilor de salarizare: salariu de baza, spor pentru conditii de
muncad, garzi, indemnizatii, etc.;
s) intocmeste si transmite lunar declaratiile privind obligatiile de platd catre bugetul de stat (contributiile pentru
asigurdri sociale de stat, somaj, sanatate, impozit pe salariu, accidente si boli profesionale, fondul pentru persoanele cu
handicap) si asigura transmiterea acestora catre organele abilitate in termenele prevazute de lege;
t) intocmeste si trasmite Ministerului Sanatatii, Casei de Asigurari de Sandtate si altor institutii, situatiile solicitate in
legatura cu desfasurarea activitatii specifice;
u) calculeaza si pastreaza evidenta concediilor medicale potrivit prevederilor legale;
v) verifica corectitudinea intocmirii pontajelor pentru fiecare salariat;
w) asigura confidentialitatea datelor salariatilor in conformitate cu legislatia in vigoare.
x) intocmeste si actualizeaza Registrul de evidenta a salariatilor;
y) verifica periodic valabilitatea autorizatiilor de libera practica si a asigurarilor de malpraxis pentru personalul medical;

Art 96. (1) Serviciul financiar-contabil este condus de un sef serviciu. in lipsa acestuia conducerea fiind asigurata
de nlocuitorul sefului de serviciu, in limita mandatului dat de directorul financiar-contabil, cu aprobarea managerului.
Directorul financiar-contabil raspunde de activitatea serviciului si 1l reprezinta in raporturile cu conducerea spitalului si
cu celelalte compartimente si servicii din structura organizatorica a acestuia.

(2). Serviciul financiar-contabil are, in principal, urmatoarele atributii:

1. Organizarea contabilitatii conform Legii 82/1991 si asigurarea efectuarii corecte si la timp a Inregistrarilor;
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Luarea masurilor necesare, impreuna cu celelalte birouri si servicii din unitate, in ceea ce priveste evitarea aparitiei sau
anularea stocurilor supranormative si greu vandabile, pentru prevenirea imobilizarilor de fonduri conform Normei nr.
1520/1973;

Asigurarea Intocmirii la timp si in conformitate cu dispozitiile legale a tuturor raportarilor contabile (Legea nr. 82/1991
republicata, Hotararea nr. 831/1997);

Asigurarea Intocmirii, circulatiei si pastrarii documentelor justificative care stau la baza Inregistrarilor contabile;

Urmarirea contractelor incheiate cu C.J. A.S.Célarasi in vederea decontdrii serviciilor medicale (spitalicesti,
ambulatoriu, paraclinice);

Intocmirea lunara a facturilor pentru decontarea serviciilor medicale (spitalicesti, ambulatoriu, paraclinice);

intocmirea indicatorilor de furnizare a serviciilor medicale spitalicesti, D.R.G., tarif/zi spitalizare si spitalizare de zi,
lunar, trimestrial si anual la C.J. A.S.Calarasi.;

Intocmirea si raportarea la C.J. A.S.Calarasi a situatiilor “Sume pentru servicii medicale efectuate in structuri de primire
urgente”, “Sume acordate pentru plata cheltuielilor de personal pentru stagiari si rezidenti”, “Sume acordate pentru
serviciile medicale 1n cabinete de planificare familiala”;

Intocmirea facturii pentru “Sume pentru servicii medicale efectuate in structuri de primire urgente”, “Sume acordate
pentru plata cheltuielilor de personal pentru stagiari si rezidenti”, “Sume acordate pentru serviciile medicale in cabinete
de planificare familiala”;

Intocmirea lunara a indicatorilor financiari si economici pentru C.J. A.S.Cilarasi/DSPCalarasi privind programele de
sanatate, finantate din fondurile de asigurari sociale;

Intocmirea lunari a facturilor citre C.J. A.S.Cilarasi /DSPCilarasi pentru decontarea programelor de sanitate;
Raportarea lunara la biroul statistica a situatiei “Cheltuieli sectii”;

Intocmirea lunari a situatiei “Rezultate finale in ambulatoriul de specialitate”;

Raportarea trimestriala la biroul statistica a cheltuielilor cu medicamente pe sectii in spital;

Repartizarea cheltuielilor administrativ-gospodaresti ale unitatii pe sectiile cu paturi ale Spitalului judetean de Urgenta
Cilarasi in vederea determinarii totale a acestora;

Determinarea atat a indicatorilor cost/zi spitalizare si repartizarea lor pe sectii cat si a indicatorilor privind consumul de
medicamente pe sectii, pe bolnav si zi spitalizare;

Centralizarea situatiei sumelor contractate si realizate, lunar, trimestrial, anual,

Intocmirea bilantului;

Culegerea datelor din facturi sau alte documente de intrare, in momentul primirii acestora;
Situatii de Inchidere de luna, pana in data de 20 a lunii urmatoare;

. Urmarirea efectudrii controlului preventiv asupra actelor ce intrd in competenta serviciului;

22.

Are obligatia de a stabili necesarul de produse in vederea realizarii partii corespunzatoare a Planului anual de achizitii al
spitalului;
Efectueaza inventarierea patrimoniului conform Legii 82/1991;

Verifica lunar, anual sau ori de cate ori este nevoie corectitudinea evidentei contabile cu evidenta tehnico-operativa a
gestionarilor;

Atributiile responsabililor pentru raportarea indicatorilor de management ,, Exbuget”’conform OMSP nr. 1137/2007
sunt:

utilizeaza obligatoriu sistemul informatic CASMB de calcul si de raportare a indicatorilor de management ai spitalului,
denumit ,, Exbuget”;

lunar transfera electronic datele Casei Nationale de Asigurari de Sanatate de catre toate unitatile sanitare, pana la data de
20 ale lunii curente pentru luna expirata;

trimestrial trasfera electronic datele Directiei de sanatate publica de catre toate unitatile sanitare care isi desfasoara
activitatea pe raza teritoriala a judetului, indiferent de subordonare, precum si Centrului National pentru organizarea si
Asigurarea Sistemului Informational si Informatic in Domeniul Sanatatii, institutie publica in subordinea Ministerului
Sanatatii Publice, pana la data de 20 ale lunii curente pentru trimestrul expirat.

Financiar

Asigurarea mésurilor de pastrare, manipulare si folosire a formularelor cu regim special;

Analizarea si pregatirea din punct de vedere financiar a evaludrii eficientei utilizarii mijloacelor banesti puse la
dispozitia unitatii,

Intocmirea proiectului bugetului de venituri si cheltuieli bugetare si extrabugetare;

Asigurarea efectudrii corecte si in conformitate cu dispozitiile legale a operatiunilor de incasare si plati In numerar;
Inregistrarea cheltuielilor cu salariile si a altor cheltuieli materiale;

Verificarea documentelor justificative de cheltuieli sub aspectul, formei, continutului si legalitatii operatiunilor;
Intocmirea si executia bugetului de venituri si cheltuieli conform cu prevederile legale;

Intocmirea bilantului contabil;

Tinerea evidentei contabile a veniturilor si cheltuielilor;

Intocmirea balantelor de verificare-analitica si sintetica-lunara;
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Intocmirea situatiilor cerute de forurile superioare;

Intocmirea raportrilor privind programele de sanitate si a indicatorilor acestora;

Incasarea veniturilor proprii si urmarirea situatiei miscarii acestora;

Facturarea serviciilor prestate tertilor;

Verificarea tuturor operatiunile consemnate de Trezoreria Statului in extrasele de cont;

Efectuarea platilor drepturilor banesti ale salariatilor si colaboratorilor;

Verificarea si Inregistrarea in contabilitate a documentelor care stau la baza operatiunilor de incasari si plati;
Asigurarea creditelor necesare, corespunzator comenzilor si contractelor emise, in limita creditelor aprobate;
Urmarirea Incasarii contravalorii debitelor Inregistrate si a facturilor emise;

Intocmirea facturilor fiscale si documentelor de platd pentru operatiunile financiare, potrivit reglementirilor in vigoare;

. Urmarirea efectudrii controlului asupra actelor ce intra in competenta serviciului;

Art 97. (1)Serviciul Aprovizionare, Transport, Achizitii Publice , Contractare este condus de un sef serviciu. in
lipsa acestuia conducerea fiind asiguratd de inlocuitorul sefului de serviciu, in limita mandatului dat de directorul
financiar-contabil, cu aprobarea managerului. Directorul financiar-contabil rdspunde de activitatea serviciului si il
reprezinta in raporturile cu conducerea spitalului si cu celelalte compartimente si servicii din structura organizatoricd a
acestuia.

(2) Serviciul Aprovizionare, Transport, Achizitii Publice , Contractare in principal, urmatoarele atributii:
1. Planificarea achizitiilor.
2. Initierea si lansarea procedurii.
Derularea procedurii.
Finalizarea procedurii.
Administrarea contractului.
Planificarea pe tipuri de proceduri.
Elaborarea documentatiei de atribuire impreuna cu celelalte compartimente solicitante.
Desfasurarea procedurilor de atribuire.

Incheierea contractului de achizitie publica si urmarirea executarii contractelor care sunt in derulare la serviciului
AATC.

. Intocmirea dosarului achizitiei publice.

11.

Analizeaza valoarea contractului pentru nevoile identificate si considerate prioritati -compara aceste valori cu pragurile
valorice prevazute in lege pentru natura contractului respectiv si elaboreaza strategia de contractare in conformitate cu
principiile legii achizitiilor.

Obtine aprobdrile pentru demararea procedurii si incarcarea documentaiilor si a documentelor aferente procedurilor de
atribuire.

Stabileste calendarul procedurii in functie de succesiunea activitatilor in cadrul procedurii utilizate pentru atribuirea
contractelor §i evidentiaza termenele avute in vedere in procesul de planificare.

Supravegheaza sistematic derularea contractului pentru a permite crearea unui mecanism adecvat pentru coordonarea si
diseminarea informatiilor aferente derularii contractului.

Intocmeste contractul in conformitate cu datele stabilite prin Documentatia de atribuire.
Urmareste derularea contractului in conformitate cu prevederile clauzelor contractuale.
Evidentiaza cronologic si intr-o succesiune logicad documentele aferente derularii contractului.

Propune numirea unui responsabil de contract din cadrul compartimentului, care sa asigure atat relatia cu contractantul
cat si supervizarea modului de administrare a contractului.

Monitorizeaza modul de derulare a contractului (planificat — realizat) i urmareste modul de indeplinire a clauzelor
contractuale, acolo unde este cazul.

Monitorizeaza/transmite documentele ce privesc derularea contractelor altor institutii indreptatite (de ex: procesul
verbal de receptie la terminarea lucrarilor / de receptie finald sau rapoarte de monitorizare, raportul anual al achizitiilor,
etc).

Elibereaza garantiile de buna executie.
Indeplineste orice alte sarcini trasate de sefii ierarhici superiori conform functiilor detinute.

Intocmeste programul/graficul procedurilor pentru atribuirea contractului de achizitie publica pe tipuri de proceduri si in
functie de prioritati.

Elaborareaza si, dupd caz, actualizeaza, pe baza necesitatilor transmise de celelalte compartimente ale autoritétii
contractante , programul anual al achizitiilor publice, ca instrument managerial pe baza céruia se planifica procesul de
achizitie.

Asigura intocmirea si desfasurarea procedurilor de achizitii publice in conformitate cu legislatia in vigoare.

Indeplineste obligatiile referitoare la publicitate, astfel cum sunt acestea prevazute de Legea nr. 98/ 2016 si HG 395/
2016.

Aplica si finalizeaza procedurile de atribuire.
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10.

11.

12.
13.
14.

Constituie si pastreaza dosarului achizitiei publice conform legii.
Cunoaste, respecta si aplica legislatia privind incheierea si derularea contractelor de achizitie publicd pentru
medicamente, materiale sanitare §i reactivi in conformitate cu prevederile Legii nr. 98 /2016 privind atribuirea
contractelor de achizitii publice a contractelor de concesiune de lucrari publice si a contractelor de concesiune de
servicii , a normelor de aplicare si a legislatiei specifice si incidente, asigurand instruirea directd a personalului din
subordine.
Efectueaza in permanenta studiu de piaté cu solicitarea ofertelor de pret.
Stabileste necesarul de produse pentru functionarea normald a spitalului pe baza necesitatilor transmise de catre
celelalte compartimente, in functie de consumurile din anul precedent, bazate pe cazuistica, le centralizeaza si asigura
realizarea corespunzatoare a Planului anual de achizitii.
Monitorizeaza receptia calitativa si cantitativa, a materialelor primite de la furnizori.
Intocmeste darile de seama specifice activitatii de achizitii publice si aprovizionare.
Urmareste efectuarea controlului preventiv asupra actelor ce intrd in competenta compartimentului intern specializat in
achizitii publice.
Asigura instruirea si respectarea normelor de protectie a muncii,psi si a celor de igiend de catre personalul din cadrul
compartimentului.
Orice modificare a planului de achizitii aprobat, pe parte medicala, (medicamente, materiale sanitare, aparatura si
echipamente medicale), pe parcursul anului, inainte de a fi inaintata spre aprobare Managerului si inainte de a fi
identificate sursele de finantare, o inainteaza spre aprobare Directorului medical /Consiliului Medical.
In elaborarea planului anual de achizitii publice pe parte medicala, seful compartimentului de achizitii publice va
identifica si elabora, in forma specificata de lege, propuneri de proceduri de achizitie pe cod CPV, in functie de
necesitati, prioritatile stabilite si propuse de Consiliul medical, valori si cantitati intre minim si maxim si il va da spre
aprobare, verificare si semnare membrilor Consiliului Medical inainte de a fi supus aprobarii Comitetului Director.
Are obligatia de a centaliza si stabili tot necesarul de produse/lucrari/servicii in vederea realizarii partii corespunzatoare
a Planului anual de achizitii al spitalului conform principiului asumarii raspunderii il va inainta spre aprobare dupa caz
Consilului medical/Comitetului Director;
Raporteaza conducatorilor ierarhici orice incalcare a clauzelor contractuale.

* intocmeste un opis al documentelor contractului, in ordine cronologica, cu actualizare sistematica

« transmite garantiile de buni executie directiei financiar-contabile pentru Inregistrarea acestora in contabilitatea
autoritatii contractante

Art 98. (1) Serviciul Administrativ- Tehnic este condus de un sef serviciu. In lipsa acestuia conducerea
fiind asiguraté de inlocuitorul sefului de serviciu, in limita mandatului dat de directorul financiar-contabil, cu aprobarea
managerului. Directorul financiar-contabil raspunde de activitatea serviciului si il reprezintd in raporturile cu
conducerea spitalului si cu celelalte compartimente si servicii din structura organizatorica a acestuia.

(2) Serviciul Administrativ- Tehnic in principal, urméatoarele atributii:

Intocmeste propunerile pentru planul de investitii si reparatii capitale pentru imobilele, instalatiile aferente si celelalte
mijloace fixe necesare activititii de administratie a unitatii si urmareste indeplinirea acestor planuri raportand pe cale
ierarhica periodic sau ori de cate ori este nevoie despre desfasurarea acestora;

Participa la intocmirea proiectelor de achizitii si a celor de reparatii curente si capitale;
Intocmeste planul de intretinere si reparatii curente si/sau capitale (sau constructii) al cladirilor, pe care il supune spre
aprobare Managerul unitétii si Comitetului Director;

Urmareste, asigurda si raspunde atat de buna functionare a tuturor sistemelor, aparatelor si dispozitivelor ce pot fi
denumite generic tehnicd medicala cat a celor conexe functionarii acestora, respectiv cele care utilizeaza, manageriaza,
produc aer, gaze, abur, curent, etc.

Asigura si raspunde de montarea §i functionarea instalatiilor de semnalizare si avertizare pe caile de acces din incinta
spitalului;

Organizeazd, controleaza si se ingrijeste de efectuarea curateniei in toate sectoarele unitatii i ia masuri
corespunzétoare;

Analizeaza, face propuneri si ia masuri pentru utilizarea rationald a materialelor de consum cu caracter administrativ;
Asigura conditiile necesare functionarii sistemului informatic al unitatii;

Urmareste asigurarea conditiilor normale de lucru pentru personalul medico-sanitar si de dotare a sectiilor in scopul
existentei de conditii corespunzatoare pentru pacientii internati;

Urmareste utilizarea rationala si eficientd a materialelor de curatenie si asigura realizarea dezinfectiei conform normelor
in vigoare;

Asigura obtinerea in timp util a tuturor autorizatiilor necesare bunei functionari a unitatii, prin tinerea unei evidente
stricte a termenelor de valabilitate a celor existente, raspunzand direct de consecintele absentei lor;

Asigura intretinerea spatiilor verzi si a cailor de acces, precum si dezédpezirea acestora ;

Organizeaza pastrarea in bune conditii a arhivei unitatii;

Controleaza indeplinirea atributiilor de paza ale firmei aflate sub contract, organizeaza si asigura paza si ordinea in
unitati prin intermediul paznicilor angajati ai spitalului;
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Réspunde direct de aplicarea Normelor de prevenire si stingere a incendiilor In conformitate cu art.11 din Normele de
prevenire si stingere a incendiilor pentru unitatile din cadrul Ministerului Sanatatii Publice;
Raspunde de instruirea echipelor P.S.1. si efectuarea periodica a instructajelor practice de stingere a incendiilor;
Asigura Intocmirea caietului de sarcini si desfasurarea conform cu prevederile legale a licitatiilor organizate in legatura
cu obiectul de activitate al biroului. Din comisia de licitatie vor face parte obligatoriu seful biroului;
Urmareste incheierea, modificarea si executarea contractelor incheiate de catre Spitalul Judetean de Urgentd” Dr.
Pompei Smarian” Calarasi in legatura cu obiectul de activitate al biroului;
Intocmeste si comunica serviciilor implicate informatiile privind obligatiile rezultate din contracte;
stabileste necesarul de produse in vederea unei bune administrdri a patrimoniului, asigurand la timp partea
corespunzatoare a planului de achizitii;
Urmarirea efectudrii controlului preventiv asupra actelor ce intrd in competenta biroului;
In domeniul transportului:
Punerea la dispozitia spitalului, conform graficului de lucru, a autovehiculelor necesare si a conducatorilor auto pentru
asigurarea functionalitatii institutiei;
Asigurarea starii tehnice corespunzatoare a mijloacelor de transport, a utilajelor si a instalatiilor cu care sunt dotate
autovehiculele;
Efectuarea depozitarii corespunzatoare a carburantilor si lubrefiantilor si folosirea corecta a bonurilor de carburanti;
Intocmirea formelor de casare a autovehiculelor conform reglementirilor in vigoare;
Asigurarea controlului calitativ si receptia reparatiilor si service-urilor si produselor tehnologice de intretinere efectuate;
Indrumarea si controlul intregii activitati in sectorul de transporturi din cadrul spitalului;
Asigurarea, verificarea si controlul depunerii documentatiilor in vederea reviziilor tehnice;
Intocmirea formelor pentru circulatia autovehiculelor pe drumurile publice;
Efectuarea controlului curent si periodic al autovehiculelor din unitate.
Acest control se face cel putin o data la trimestru, iar cel curent ori de céte ori este cazul;
Intocmirea la termen a actelor, documentelor necesare imputirii depasirilor de consumuri de carburanti, lubrifianti,
anvelope;
Intocmirea devizelor auto si a postcalculului in cazul reparatiilor necesare in urma accidentelor de circulatie;
Organizarea si amenajarea zonelor de parcare pentru autovehiculele unitatii;
Organizarea si prezentarea conducatorilor auto pentru examinare la organele de specialitate legale;
Verificarea zilnica a starii tehnice a autovehiculelor ce vor iesi in curse;
Verificarea si certificarea datelor din foile de parcurs ale conducatorilor auto;
Urmarirea scaderii cheltuielilor de consum al parcului auto (carburanti, piese de schimb etc.) conform O.G. 80/2001,
Legea 247/2002;
Urmarirea ca la sfarsitul programului toate autovehiculele sa fie parcate in incinta unitatii;
Urmarirea efectuarii controlului preventiv asupra actelor ce intra in competenta biroului;

In domeniul tehnic:
Asigura activitatea de Intretinere si reparatii a aparaturii, instalatiilor, utilajelor, cladirilor din unitate;
Efectueaza lucrari de reparatii curente, zugraveli, intretinere mobilier, intretinerea obiectelor tehnico-sanitare in baza
referatelor de necesitate aprobate de catre seful de sectie, compartiment sau birou si vizate de catre Managerul unitatii;
Urmaresc efectuarea de reparatii si de investitii conform graficului, verificand calitativ si cantitativ lucrarile executate
de salariatii din birou sau de terti;
Asigura buna intretinere a cladirilor, aparatelor, instalatiilor si utilajelor;
Stabilesc cauzele degradarii sau distrugerii constructiilor sau utilajelor si propune masuri corespunzitoare;
Efectueaza montarea instalatiilor si utilajelor din unitate in conformitate cu metodologia si competentele stabilite;
Intocmesc planul de aprovizionare cu piese de schimb din Nomenclatorul pentru aparatele, utilajele si instalatiile
medicale necesare spitalului;
Stabilesc necesarul de materiale de intretinere, asigurand realizarea la timp a partii corespunzatoare a Planului anual de
achizitii;
Asigurd buna organizare §i gospodarire a atelierului tehnic si raspund de personalul aflat in subordine;
Tau masuri pentru indeplinirea §i respectarea normelor de protectie a muncii i de prevenire a incendiilor;
Raéspund de efectuarea periodicd a verificarii instalatiilor electrice si tehnice, pentru desfasurarea activitatii in conditii
optime;
Intocmesc calculul pentru utilitati consemnate de consumatorii aflati in administrarea spitalului;
Urmaresc existenta autorizatiei de functionare ISCIR si a valabilitatii acesteia pentru centralele termice si lifturile din
cadrul unitatii precum si reactualizarea acestora;
Intocmesc documentatia necesara in vederea obtinerii autorizatiilor necesare conform legii in vigoare;
Intocmesc documentatia tehnica necesara in vederea initierii si desfasurarii procedeelor de achizitie publica referitoare
la domeniul lor de activitate;
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f)
g)

h)

Coordoneaza echipele de lucru astfel incét in cazul deficientelor intervenite in mod neagsteptat sa se poata interveni in
timpul cel mai scurt pentru remedierea acestora;

Asigurd introducerea in Planul anual de achizitii a tuturor necesitétilor de service si autorizare pentru toata aparatura
existenta in patrimoniul spitalului;

Pentru buna desfasurare a activitdtii si respectarea circuitului actelor, toate documentele cu semnaturd care sunt
prezentate catre biroul financiar vor fi predate pe baza de registru;

Urmarirea efectudrii controlului preventiv asupra actelor ce intra in competenta biroului;
Intocmirea Programului de Verificari Metrologice ale mijloacelor de masura;
Solicitarea prin cerere (comanda, contract) a efectudrii reparatiilor si a operatiunilor de service la mijloacele de masura;
Participarea la receptia achizitiilor si reparatiilor a mijloacelor de masurare §i semnarea procesului verbal de receptie;
Urmarirea efectudrii controlului preventiv asupra actelor ce intra in competenta biroului;

Atributii in domeniul patrimonial:

Inventarierea intregului patrimoniu al spitalului (mijloacele fixe si obiectele de inventar), conform legislatiei in domeniu
(In temeiul art. 8 alin. 1 din Legea contabilitatii si art. 3 din Ordinul nr. 1753/2004, pentru toate gestiunile si a Normei
din 22 noiembrie 2004 privind organizarea si efectuarea inventarierii elementelor de activ si pasiv);

Asigurarea tinerii la zi a evidentei tehnico — operative, conform art. 10 din ordinul 1753/2004, pentru toate gestiunile,
operand iesirile din gestiuni in baza bonurilor de consum pentru inventarul moale, gospodaresc, instrumentar si intrarile
in baza documentelor legale;
Operarea in gestiuni a casarilor de mijloace fixe si obiecte de inventar, tinerea la zi a situatiilor privind amortizarea
mijloacelor fixe, comunicarea citre gestiuni a rezultatelor inventarierii precum si a casarilor, intocmirea bonurilor de
predare-primire-restituire a inventarului pentru intregul patrimoniu al spitalului;
Inregistrarea in evidenta tehnico—operativa a mijloacelor fixe, pe analitice, dupa provenienta lor, respectiv din achizitii
proprii, donatii i sponsorizari si credite externe;
Intocmirea notelor de constatare a stirii tehnice a fiecarui mijloc fix inscris in propunerile de casare, cu constatiri facute
de catre unitdti de service acreditate conform legislatiei in vigoare. Urmareste efectuarea controlului preventiv asupra
actelor ce intrd in competenta biroului;

(3) Atributiile personalului din cadrul serviciului administrativ:

Electricianul, are in principal urmatoarele sarcini:

executa lucrari de intretinere, reparatii si revizii la toate tipurile de instalatii electrice;

raspunde de ordinea si curatenia la locul de munca;

respectd normele de T.S.M. privind instalatiile electrice in functiune si este obligat sa poarte echipamentul de protectia
muncii la locul de munca si in timpul lucrului, specific lucrarilor ce le executa;

este obligat sd respecte instructiunile privind exploatarea si intretinerea instalatiilor electrice;

este obligat prin natura meseriei sale sa-si ia toate masurile privind protectia persoanei, inainte de inceperea oricarei
lucrari de natura electrica;
este obligat sd predea instalatiile 1n stare buna de functionare;
este obligat ca la orice lucrare de reparatii si revizii in instalatiile electrice sa participe insotit, electricianul nu trebuie sa
participe niciodata singur;
va indeplini orice alta sarcina trasata de seful locului de munca, raportat la necesitatile momentului respectiv.
Lacatusul mecanic, are in principal urmatoarele sarcini:
supravegheaza si remediazd mecanisme, dispozitive, instalatii mecanice din cadrul unitétii: ex. saloane, etc.;
executa lucrdri de tdmplarie metalica - gratii metalice, usi metalice, rafturi, structuri metalice, remediaza si intretin
instalatiile de ventilatie din dotare;
monteaza si demonteaza motoare electrice de pe instalatii, Inlocuiesc curelele de transmisie de pe masini;
lacatusii mecanici trebuie sa cunoasca conditiile de calitate a produselor executate:

va indeplini orice alta sarcina trasatd de seful locului de munca, raportat la necesitatile momentului respectiv.
Fochistul, are in principal urmatoarele sarcini:

raspunde de ordinea si curatenia din centrala termica si de inventarul din dotarea acesteia;

respectd normele [.S.C.L.R. cu privire la exploatarea cazanelor sub presiune;

nu accepta intrarea persoanelor straine in centrala termica pentru a nu-i distrage atentia in timpul lucrului;

nu are voie s lase nesupravegheat cazanul in timpul functionarii;

este obligat sd respecte instructiunile privind exploatarea cazanelor si sa Indeplineasca dispozitiile ce-i sunt trasate in
acest sens;

nu are voie sd paraseasca cazanul aflat sub presiune, chiar daca acesta este scos din functiune;

in timpul functionarii cazanului, nu are voie sd execute si altd sarcind care nu este direct legatd de intretinerea si
exploatarea cazanelor respective;

trebuie sa predea schimbul si sa preia pe bazad de proces-verbal, verificand buna functionare a cazanelor, a instalatiilor,
inclusiv armaturile cazanului;

participa la toate lucrarile de revizie si reparatie din centrala termica, in timpul in care nu functioneaza cazanul;



j) intretine toate utilajele din sala cazanelor in buna stare de functionare;
k) pe timpul cat cazanele nu functioneaza, poate si indeplineasci si alte sarcini care ii vor fi incredintate de seful ierarhic
superior;
1) vaindeplini orice alti sarcini trasatd de seful locului de munci,raportat la necesititile momentului respectiv.
Tamplarul are in principal urmatoarele sarcini:
b) executa tamplarie din lemn - usi, cercevele, rafturi, scaune, mese, paravane, glazvanduri, etc.;
C) remediaza tamplaria din cadrul unitétii, monteaza yale, balamale, etc.;
d) taie 5i monteazi geamuri;
e) executd reparatii de acoperis clidire, garduri de lemn, scari de lemn, etc., in general toate lucrarile ce apar privind
prelucrarea lemnului;
f) monteazi site pentru tantari la ferestre;
g) tamplarii trebuie si cunoasca conditiile de calitate a produselor executate:
h) va indeplini orice alti sarcini trasatd de seful locului de munci, raportat la necesititile momentului respectiv.
Instalatorul, are in principal urmatoarele sarcini:
a) asigura buna intretinere a instalatiilor ;
b) efectueaza montarea instalatiilor si utilajelor din unitate in conformitate cu metodologia si competentele
stabilite;
C) verifica zilnic instalatiile sanitare, luAnd masuri pentru remediere;
d) participd impreuni cu muncitorii de resort la orice alte actiuni;
e) rispunde de calitatea lucrarilor efectuate la instalatiile sanitare, incilzire, de apa caldi si rece, de evacuare a apelor
reziduale;
f) vaindeplini orice alta sarcina trasata de seful locului de munci, raportat la necesititile momentului respectiv.
Zugravi, vopsitori, au in principal urmatoarele atributii:
a) igienizari in unitate - executd reparatii, tencuieli pe suprafete mici, zugraveli, vopsitorii, completari goluri de zidarie;
b) transportd materialul la locul reparatiilor;
C) executd samotarea cazanelor de abur si apd calda;
d) trebuie sd cunoasci conditiile de calitate a produselor executate;
e) vaindeplini orice altd sarcind trasata de seful locului de munca, raportat la necesitatile momentului respectiv.
Muncitorul necalificat, are in principal urmatoarele sarcini:
a) participa efectiv la realizarea sarcinilor de serviciu pani la finalizarea acestora;
b) se va ocupa in permanenti de ingrijirea spatiilor verzi din curtea unititii;
C) efectucaza tdiatul gardului viu, plivitul buruienilor, sipatul florilor si rondurilor, curdtirea si viruirea bunurilor si
pomilor din unitate;
d) efectueazi curitenia la rampa de gunoi;
e) va asigura curitenia la locul de munci si in sectorul unde a fost repartizat;
f) foloseste echipamentul de lucru specific locului de munci;

g) vaindeplini orice alti sarcind trasata de seful locului de munca, raportat la necesitatile momentului respectiv.
Bucitarul, are 1n principal urmatoarele sarcini:

a) are sarcini cu caracter permanent in blocul alimentar;

b) rispunde, indrumi si coordoneazi efectiv activitatea ce se desfagoari in blocul alimentar;

C) conduce lucrdrile de bucitirie si pregiteste meniurile;

d) elaboreazd meniul sdptimanal impreund cu asistenta sefa;

e) ridica produsele de la magazie pe baza listei zilnice de alimente, verificd cantitatea si calitatea lor si raspunde efectiv de
corecta lor pregatire §i pastrare;

f) are obligatia de a sterge sau rectifica pe lista de alimente, alimentele care nu se gisesc in magazie, in prezenta
asistenter;

g) va aduce in magazie alimentele necesare pregitirii hranei, numai pentru o singur zi;

h) raspunde de pregitirea la timp a mesei si de calitatea mancarurilor;

i) aranjeazi pe portii mancarea si raspunde efectiv de corecta Impartire a mesei;

j) asigurd respectarea cerintelor igienico-sanitare in buctirie si dependinte;

k) poarta intreaga raspundere de tot ceea ce inseamnd bunul mers in blocul alimentar;

1) nu permite intrarea persoanelor striine in bucatirie;

m) va anunta seful ierarhic superior si/sau conducerea unititii despre orice accident, poluare accidentald sau incendiu
cunoscute in incinta spitalului;

n) vaindeplini orice altd sarcind trasatd de seful locului de munci, raportat la necesitdtile momentului respectiv.

Muncitorul necalificat din cadrul blocului alimentar, are in principal urmétoarele atributii:
a) transporta alimentele din magazia de alimente la locurile de lucru din bucétarie: zarzavaturile, carnea, etc.;
b) curitd si pregiteste zarzavaturile si alte alimente pentru pregitirea meniurilor si le preda bucitiresei;



9)
d)
e)
f)

i)
)

a)
b)

c)

intretine curitenia si igiena locului de munca, a utilajelor si veselei cu care s-a lucrat;
ajuta, cand este cazul, la transportul alimentelor in timpul aprovizionarii, asigurand si conditiile de igiend necesare;
asigura respectarea cerintelor igienico-sanitare in bucatarie si dependinte;

efectueaza zilnic curdtenia in conditii si raspunde de starea de igiend a intregului spatiu al blocului alimentar,
mobilierului, timplariei din acest loc de munca;

curata si dezinfecteaza zilnic, grupurile sanitare cu materiale si ustensile folosite numai in aceste locuri;
transportd gunoaiele §i reziduurile alimentare la tomberonul de gunoi, in conditii corespunzatoare, raspunde de
depunerea lor corecta in recipiente, curata si dezinfecteaza vasele in care se pastreaza sau transporta gunoiul;

raspunde de pastrarea in bune conditii a materialelor de curatenie ce le are 1n grija personald sau comuna;

va indeplini orice alta sarcina trasata de seful locului de munca, raportat la necesitatile momentului respectiv.
Liftierul are in principal urmatoarele sarcini:
a) Sarcini principale ale liftierului inainte de inceperea lucrului:

sd nu intre Tn camera maginii sau in cabina ascensorului sub influenta alcoolului, ori daca este obosit sau bolnav, pentru
a nu crea situatii periculoase;

sd verifice existenta si functionarea corectd a dispozitivelor de inchidere si zdvorare a usilor de acces la put;
sa verifice functionarea corecta a sistemelor de semnalizare optica §i acusticd;

in cazul in care constata o defectiune nu va pune in functiune ascensorul si-1 va anunta imediat pe responsabilul cu
ascensoarele.
b) Sarcinile principale ale liftierului in timpul lucrului, sunt:

sd urmareasca folosirea ascensorului numai in scopul pentru care a fost construit, pus in functiune i autorizat;

sd interzica incarcarea cabinei ascensorului peste sarcina nominald prescrisa;

sd nu incarce cabina ascensorului cu obiecte voluminoase care depasesc gabaritul cabinei §i pot crea situatii periculoase;
sa Insoteascd permanent cabina ascensorului, fiind interzisd incredintarea comenzilor unei persoane neautorizate;

sd Incarce sarcina uniform pe toata suprafata cabinei ascensorului pentru a evita crearea de situatii periculoase;

sd urmareasca pozitionarea corespunzatoare a sarcinii in cabina ascensorului si fixarea acesteia, astfel incat in timpul
deplasarii cabinei, sarcina sa nu cada si sa-1 accidenteze;

sd nu permita transportul de persoane cu ascensorul pentru materiale;

sd nu permita transportul de persoane odatd cu materialele;

sd dea alarma 1n cazul 1n care cabina s-a oprit intre statii si sa linisteasca pasagerii;

sa interzica pasagerilor sd intervina la deschiderea usilor sau s paraseasca cabina cand acesta nu se afla in statie;

sd opreasca ascensorul din functiune cand aude zgomote anormale suspecte 1n timpul deplasérii cabinei, cand una dintre
componentele de securitate nu functioneaza corespunzator sau cand constata alte defectiuni care pot periclita securitatea
in functionarea ascensorului,

¢) Raspunde de buna functionare a liftului, primind in cabind numai atitea persoane cat sunt
prevazute in instructiunile si regulamentul de functionare a liftului;

este obligat sa cunoasca tehnica de conducere si Ingrijire a liftului;
este obligat sd cunoasca repartizarea serviciilor si sectiilor pe etaje si spital;
executa transportul bolnavilor cu liftul atat la urcare, cat si la coborare, folosind liftul la capacitate.

va refuza folosirea liftului numai cu o singurd persoand; de asemenea, va transporta hrana bolnavilor si lenjeria din
sectii catre spalatorie si invers, resturile alimentare gi menajere cu liftul destinat in acest scop;

liftierul va respecta programul de lucru si in timpul programului nu v-a parasi liftul fara a lasa insotitor autorizat in loc;
in tot timpul programului nu v-a parasi liftul, va purta tinuta corespunzatoare si bine Ingrijita;

mentine §i raspunde de curatenia liftului;

nu va transporta cu liftul apartinatorii bolnavilor si nici alte persoane straine;

va indruma apartinatorii bolnavilor la triajul sectiilor pentru relatii de specialitate;

nu va permite executarea comenzilor de alte persoane si nici anularea comenzilor;

la terminarea programului v-a preda liftul curat i in buna stare de functionare;

asigura turele libere la personalul de la informatii;

va respecta graficul de functionare a liftului;

va respecta si alte sarcini primite de la seful ierarhic superior;
Garderobier, are in principal urmatoarele sarcini:
primeste si elibereaza inventarul personal al bolnavilor ce se interneaza din unitatea sanitara;
gestioneaza si raspunde de buna pastrare a inventarului primit de la bolnavi;
verifica atat la primire cat si la eliberare evidenta scripticd, cat si cea faptica a inventarului fiecarui bolnav;



conduce registrul de evidenta pentru fiecare bolnav, pentru inventarul preluat pe timpul internarii;
se preocupa permanent de imbunatatirea activitatii in domeniul respectiv, asigurand o deservire corespunzatoare;

se preocupa de recuperarea echipamentului in cazul in care un bolnav este transferat la o unitate sanitard sau a
decedat, in colaborare cu personalul auxiliar din sectiile de spital;
imbadiaza bolnavii, dezinfecteaza si deparaziteaza bolnavii si efectele acestora;
Spalatoreasa, are in principal urmatoarele sarcini:
primeste, sorteaza si cantareste lenjeria primitd din sectii,
sd nu permitd stationarea persoanelor straine in punctul de primire-predare a lenjeriei;
sa stie sa intrebuinteze mijloacele din dotare;
preia lenjeria curatd, de la prestatorul de servicii de spaldtorie, o gestioneaza si o preda sectiilor,conform circuitului
lenjeriei,
poartd intreaga raspundere de tot ceea ce Inseamna bunul mers al activitatii in punctul de predare-primire al lenjeriei;
va indeplini orice alta sarcina trasata de seful locului de munca, raportat la necesitatile momentului respectiv.
Telefonistul, are in principal urmatoarele sarcini:
sd dea dovada de vigilenta in cadrul serviciului telefonic;
sd nu permita stationarea persoanelor strdine in centrala telefonic;
sa raporteze imediat celui care raspunde de centralele telefonice sau conducerii unitatii, orice eveniment petrecut in
timpul serviciului;
sa pastreze secretul de stat si de serviciu;
sd nu se prezinte la serviciu sub influenta bauturilor alcoolice si sd nu consume in timpul serviciului;
sd nu doarma in timpul serviciului §i sd supravegheze centrala telefonica;
sd nu incredinteze centrala telefonica altor persoane;
sa fie disciplinatd in relatiile de serviciu atat cu personalul unitatii cat si cu celelalte persoane;
sd nu accepte nici un fel de convorbiri telefonice in afara acelora in interes de serviciu;
sa anunte urgent orice defectiune aparuta in centrala telefonica.
ingrijitor curitenie, are in principal urmitoarele sarcini:
efectueaza zilnic curatenia si dezinfectia in conditii corespunzatoare in spatiul repartizat, birouri, holuri, incéperi;
primeste si raspunde de pastrarea in bune conditii a materialelor de curatenie si a ustensilelor folosite;
efectueaza aerisirea periodica a incaperilor;
curata si dezinfecteaza baile si W.C.-urile;
transporta reziduurile la recipientele pentru gunoi in conditii corespunzitoare, raspunde de punerea lor corecta in
recipiente, curata si dezinfecteaza obiectele in care acestea se depoziteaza cat si respectarea circuitului stabilit;
poarta in permanentd echipamentul corespunzator;
va indeplini orice alta sarcina trasata de seful locului de munca, raportat la necesitatile momentului respectiv.
Muncitor in cadrul Statiei oxigen, are in principal urmatoarele sarcini:
remediaza si supravegheaza statia de oxigen;
supravegheaza coloana de oxigen si remediaza pierderile;
asigura sectiile cu tuburi de oxigen pline;
supravegheaza instalatia de oxigen pana la ultimul robinet de la patul bolnavului;
participa la Incarcat si descarcat tuburi de oxigen;
verifica tuburile de oxigen daca sunt expirate;
verificd tuburile de oxigen daca sunt pline la primirea lor in statie;

trebuie sd cunoasca regulile de exploatare tehnica a uneltelor din exploatare, norme de T.S.M. specifice locului de
munca, instructiuni privind P.S.L;

va indeplini orice alta sarcina trasatd de seful locului de munca, raportat la necesitatile momentului respectiv.
Arhivar, are in principal urmatoarele atributii:

primeste, inregistreaza, pastreaza si tine evidenta fondului arhivistic ;
intocmeste, elibereaza si raspunde de adeverintele privitoare la datele din arhivd pe bazad de cerere aprobatd de
conducerea unitatii;
inventariaza arhiva conform nomenclatorului cu termen de pastrare;
expediaza arhiva care a expirat ca termen de pastrare si prezinta inventarul spre aprobare la arhivele statului - Calarasi,
pentru casare ;
gestioneaza fondul arhivistic si bunurile din dotare ale arhivei;
asigura conditiile de depozitare si curatenie permanenta in spatiile destinate arhivei;

Magazinerul, are in principal urmatoarele atributii:

receptioneaza calitativ si cantitativ materialele/produsele alimentare primite de la furnizori si se asigura de depozitarea
acestora in conditii optime,conform reglementarilor in vigoare;

asigura primirea si livrarea materialeor/produselor alimentare din gestiune;



C) receptioneaza marfa in baza avizului de insotire a marfii,verifica identitatea,cantitatea si integritatea marfii;

d) asigura miscarea stocurilor;

e) expediaza marfurile catre sectii;

f) tine evidenta stocurilor;

g) intocmeste NIR-urile;

h) efectueaza inventarul periodic pivind produsele existente in gestiune;

i) vaindeplini orice alta sarcina trasata de seful locului de munca,raportat la necesitatile momentului respectiv;
Portarul, are in principal urmatoarele atributii:

a) pizeste obiectivul, bunurile si valorile nominalizate in planul de pazd si asigura integritatea acestora;

b) permite accesul in obiectiv numai in conformitate cu reglementirile legale si cu dispozitiile interne;

C)opreste si legitimeaza persoanele despre care existd date sau indicii cd au sdvarsit infractiuni sau alte fapte ilicite in
obiectivul pazit, pe cele care incalcd normele interne stabilite prin regulamentele proprii, iar in cazul infractiunilor
flagrante opreaste si preda organelor de politie pe faptuitor si bunurile sau valorile care fac obiectul infractiunii sau al
altor fapte ilicite, ludnd masuri pentru conservarea ori paza lor, intocmind totodatd un proces verbal pentru luarea
acestor masuri;

d) instiinteaza de indata seful sau ierarhic si conducerea unitatii despre producerea oricirui eveniment in timpul executarii
serviciului si despre masurile luate;

e)in caz de avarii produse la instalatii, conducte sau rezervoare de apd, combustibili, ori de substante chimice, la retelele
electrice sau telefonice si 1n orice alte imprejurari care sunt de naturd sa produca pagube, aduce de indata la cunostinta
celor in drept asemenea evenimente si sa ia primele masuri pentru limitarea consecintelor evenimentului;

f) in caz de incendii si ia imediat masuri de stingere si de salvare a persoanelor, a bunurilor si a valorilor, sesizeaza
pompierii si anunta conducerea unitatii si politia;

g)ia primele masuri pentru salvarea persoanelor si de evacuare a bunurilor si a valorilor in caz de dezastre;

h) va indeplini orice alti sarcini trasatd de seful locului de munci, raportat la necesititile momentului respectiv.
Pompierul, are in principal urmatoarele atributii:
a) stinge incendiile;
b) salveaza oamenii, animalele si proprietatile din incendii si evenimente neasteptate;
¢) utilizeaza costume de protectie, aparate de respirat, de resuscitat si dispozitive de masurat;
d) face anumite munci de salvare, precum:
- salveaza oamenii din anumite accidente produse in unitatea sanitara;
- intervine in momentul scurgerilor de substante periculoase;
e) asigura legatura cu cadrele responsabile de inregistrarea incendiilor;
f) supravegheaza daca se respecta regulile de sanatate si de protectie in timpul operatiunilor de salvare si al altor
interventii,
g) va indeplini orice altd sarcina trasatd de seful locului de munca, raportat la necesitatile momentului respectiv.
Curierul, are In principal urmatoarele atributii:
a) primeste, inregistreaza si  repartizeaza corespondentei in interiorul  societatii
b) ridica si expedieaza corespondentei la destinatari;
¢) ridica si transporta documentele la /si de la/ parteneri;
d) transpora materialeler necesare activitatilor de protocol;
e) primeste si transmite coletele;
f) va indeplini orice altd sarcina trasatd de seful locului de munca, raportat la necesitatile momentului respectiv.
Soferul, are in principal urmatoarele atributii:
a) executa la timp si in bune conditii a transporturile;
b) intocmeste zilnic foile de parcurs in conformitate cu prevederile legale si le preda sefului locului de munca;
c) face verificarea tehnicd a autovehiculelor inainte de plecarea in cursd;

d) respecti legislatia privind conducerea autovehiculelor pe drumurile publice si isi asuma raspunderea in cazul incilcarii
acesteia, respectiv va suporta contravaloarea amenzilor;

e) vaindeplini orice altd sarcind trasata de seful locului de munca, raportat la necesitatile momentului respectiv.

Art. 99. Biroul informatica este condus de un sef de birou, este direct subordonat managerului spitalului.
Prncipalele atributii ale Biroului de informatica sunt:

1. asigurd conditiile pentru buna functionare a sistemului informatic (infrastructura, soft, implementare, instruire), a
INTRANET-ului si INTERNET-ului in spital si are in principal urmatoarele atributii:

2.coordonarea intregii activitati a biroul informatica, asigurand:
3. propuneri pentru oganizarea si dezvoltarea sistemului informatic al Spitalului;
4. programarea, implementarea si dezvoltarea aplicatiilor cerute de catre Serviciul RUNOS;

S.urmarirea starii de functionare a tuturor echipamentelor aflate in dotare si pe care ruleaza aplicatii ale biroului de
informatica; asigurarea remedierii defectiunilor aparute;

6.instruirea personalului Spitalului, care utilizeaza calculatorul, dar care nu este de specialitate, in vederea exploatarii
echipamentelor si aplicatiilor la performante optime;



7.administrarea retelei de calculatoare;

8.intretinerea calculatoarelor din reteaua Spitalului: instalare/reinstalare sisteme de operare si aplicatii pe statiile de
lucru; autentificarea statiilor si utilizatorilor pe server pentru acces la retea; diagnosticare probleme si reparatii
hardware;

9.intretinerea si dezvoltarea site-ului institutiei;
10.realizarea situatiilor urgente cerute de diverse servicii/compartimente ,specifice ;
11.colaborarea cu celelalte servicii/compartimente pentru raportarea situatiilor specifice activitatii spitalului.

Art. 100. - Compartimentul securitatea muncii, PSI, protectie civila,situatii de urgenta este in subordinea
directa a managerului,si are, in principal, urmatoarele atributii:

a) Indruma si controleazia modul de aplicare a prevederilor legale pentru apararea impotriva incendiilor, in cadrul
spitalului;

b) Participa la controlul desfasurat in spital, pe linia apararii impotriva incendiilor si pe linia protectiei civile, de catre
inspectorii de prevenire din cadrul Inspectoratului pentru Situatii de Urgenta "Banat" al Judetului Timis;

¢) Identifica pericolele de incendiu care pot aparea la nivelul spitalului;

d) Informeaza conducerea spitalului asupra deficientelor constatate, pe linia apararii impotriva incendiilor, pe timpul
controalelor si face propuneri pentru inlaturarea deficientelor constatate;

e) Anuntd, conform instructiunilor proprii de aparare impotriva incendiilor, orice eveniment care poate produce o
situatie de urgenta;

f) Instruieste, 1n limita competentelor detinute, responsabilii PSI pe sectii;

g) Asigura Intocmirea "documentelor de autoritate" ale spitalului, asigurd cunoasterea si distribuirea lor pe sectiile si
serviciile din cadrul spitalului;

h) Intocmeste "planul de inetrventie" in situatii de incendiu al spitalului, pe fiecare cladire, din componenta spitalului;
i) Intocmeste "planul de interventie la dezastre" al spitalului (Planul Alb);

j) Participd, cu aprobarea managerului, la actiuni, in domeniul apararii Inpotriva incendiilor, precum cursuri, instructaje,
actiuni practice, aplicatii, organizate de Inspectoratului pentru Situatii de Urgentd Calarasi;

k) Asigura tematica si desfasurarea activitatii de instruire periodicd a personalului propriu, in domeniul apararii
impotriva incendiilor;

1) Instruieste, indruma si supravegheaza persoanele fizice si juridice care isi desfasoara activitatea in cadrul spitalului;

m) Solicitd conducerii spitalului asigurarea resurselor materiale pentru Intretinerea mijloacelor de prima interventie in
caz de incendiu;

n) Intocmeste "permisul de lucru cu focul" pentru cei care lucreaza cu focul deschis in incinta spitalului;

0) Identificarea pericolelor si evaluarea riscurilor pentru fiecare componenta a sistemului de munca, respectiv executant,
sarcina de muncd, mijloace de muncé/echipamente de munca si mediul de muncé pe locuri de muncé/posturi de lucru;

p) Elaborarea, indeplinirea, monitorizarea si actualizarea planului de prevenire si protectie;

q) Elaborarea de instructiuni proprii pentru completarea si/sau aplicarea reglementarilor de securitate si sanatate in
muncad, tinand seama de particularitdtile activitatilor si ale unitatii/intreprinderii, precum si ale locurilor de munca/
posturilor de lucru, si difuzarea acestora in intreprindere si/sau unitate numai dupa ce au fost aprobate de catre
angajator;

r) Intocmirea unui necesar de documentatii cu caracter tehnic de informare si instruire a lucrdtorilor in domeniul
securitatii si sanatatii in munca;

s) Identificarea echipamentelor individuale de protectie necesare pentru posturile de lucru din intreprindere si
intocmirea necesarului de dotare a lucratorilor cu echipament individual de protectie;

t) Participarea la Comitetul de Securitate si Sanatate in Munca (SSM);

u) Participarea la controalele pe linie de SSM si protectia mediului si informarea angajatorului asupra masurilor
dispuse;

v) Evidenta si raportarea la Inspectoratul Teritorial de Munca Calarasi a angajatilor care au concediu de risc maternal;

x) Intocmire documentatie si obtinerea avizului de incadrare in conditii deosebite a locurilor de munca din cadrul
spitalului;

y) Elaborarea rapoartelor privind accidentele de munca suferite de lucratorii din unitate;
z) Intocmirea dosarelor de cercetare a evenimentelor de munca;

aa) Elaborarea tematicii pentru toate fazele de instruire, stabilirea, In scris, a periodicitatii instruirii adecvate pentru
fiecare loc de munca in instructiunile proprii, asigurarea informarii si instruirii lucratorilor In domeniul securitatii si
sandtatii in munca si verificarea insusirii si aplicarii de catre lucrdtori a informatiilor primite;



bb) Propunerea atributiilor si raspunderilor iIn domeniul securitatii si sanatatii in muncd, ce revin lucratorilor,
corespunzator functiilor exercitate, care se consemneaza in fisa postului, cu aprobarea angajatorului;

cc) Verificarea insusirii si aplicérii de catre toti lucratorii a masurilor prevazute in planul de prevenire si protectie, a
instructiunilor proprii, precum si a atributiilor si responsabilitatilor ce le revin in domeniul securitatii si sanatatii in
munca stabilite prin fisa postului;

dd) Efectuarea controalelor interne la locurile de munca, cu informarea, in scris, a angajatorului asupra deficientelor
constatate si asupra masurilor propuse pentru remedierea acestora;

Art. 101. - Compartimentul relatii cu publicul este in subordinea directd a managerului spitalului si are
urmatoarele atributii principale:
a) intretine relatii de colaborare cu organizatii profesionale diverse pe probleme de relatii publice;
b) asigurd accesul la informatii de interes public din oficiu sau la cerere;
c) are obligatia s comunice din oficiu, prin afisare la sediul spitalului si pe pagina de internet proprie, urmatoarele
informatii de interes public:
(i) actele normative care reglementeaza organizarea si functionarea spitalului;
(ii) structura organizatorica, atributiile compartimentelor functionale, programul de functionare;
(iii) numele si prenumele persoanelor din conducerea spitalului;
(iv) coordonatele de contact ale spitalului, respectiv denumirea, sediul, numerele de telefon, fax, adresa de e-mail,
adresa paginii de internet, coordonatele de contact pentru Casa Judeteana de Asigurari de Sanatate Calarasi;
(v) sursele de finantare, bugetul de venituri si cheltuieli;
(vi) programele si strategiile proprii;
(vii) lista cuprinzand categoriile de servicii medicale oferite;
(viii) drepturile si obligatiile pacientilor.

Art.102.Serviciul de Management al Calitatii Serviciilor Medicale este condus de un sef de serviciu, este
direct subordonat managerului spitalului. Principalele atributii ale Serviciului de Management al Calitatii Serviciilor
Medicale sunt:

a) pregateste si analizeaza Planul anual al managementului calitatii;

b) coordoneaza activitatile de elaborare a documentelor sistemului de management al calitatii:
bl) manualul calitatii;

b2) procedurile;

¢) coordoneaza si implementeazd programul de acreditare a tuturor serviciilor oferite in cadrul unitatii, pe baza

procedurilor operationale specifice fiecarei sectii, laborator etc. si a standardelor de calitate;

d) coordoneaza si implementeaza procesul de imbunatatire continua a calitatii serviciilor;

e) colaboreaza cu toate structurile unitatii in vederea imbunatatirii continue a sistemului de management al calitatii;

f) implementeaza instrumente de asigurare a calitdtii si de evaluare a serviciilor oferite;

g) asigura implementarea strategiilor si obiectivelor referitoare la managementul calitatii declarate de manager;

h) asigura implementarea i mentinerea conformitatii sistemului de management al calitdtii cu cerintele specifice;

1) coordoneaza activitatile de analiza a neconformitatilor constatate si propune managerului actiunile de imbunatatire
sau corective ce se impun;

Jj) coordoneaza analizele cu privire la eficacitatea sistemului de management al calitatii;

k) asigurd aplicarea strategiei sanitare si politica de calitate a unitatii in domeniul medical in scopul asigurarii
sanatatii pacientilor;

1) asista si raspunde tuturor solicitarilor managerului pe domeniul de management al calitatii.

Art.103. (1) Compartiment Contencios este in subordinea directd a managerului spitalului. Are relatii de
colaborare : cu intreg personalul spitalului, cu terte persoane fizice sau juridice in limita atributiilor de birou si a
delegarilor primite din partea Managerului In realizarea atributiilor de birou si exercitarea profesiei are deplina
autoritate in independenta opiniilor profesionale, conform legii si regulamentelor interne ale unitatii.

(2). Activitatea profesionala a consilierului juridic se realizeaza prin:

a) consultatii si cereri cu caracter juridic in toate domeniile dreptului la solicitarea managerului ;

b) redactarea proiectelor de contracte, precum si negocierea clauzelor legale contractuale;

c) redactarea de acte juridice;

d) verificarea legalitatii actelor cu caracter juridic §i administrativ primite spre avizare;

e) avizeaza si contrasemneaza actele cu caracter juridic, avizul pozitiv sau negativ, precum si semnatura sa fiind
aplicate numai pentru aspectele strict juridice ale documentului respectiv. Consilierul juridic nu se pronuntd asupra
aspectelor economice, tehnice sau de altd natura cuprinse in documentul avizat ori semnat de acesta ;

f) semnarea la solicitarea conducerii, in cadrul reprezentarii, a documentelor cu caracter juridic emanate de la
Spitalul Judetean de Urgenta” Dr. Pompei Samarian”

g) reprezintd i aparda interesele Spitalul Judetean de Urgentd” Dr. Pompei Samarian in fata organelor
administratiei publice, a instantelor judecatoresti, a altor organe cu caracter juridisctional, precum si a altor institutii n
baza delegatiei date de catre conducerea unitatii;

h) redacteaza cererile de chemare in judecatd, de exercitare a cailor de atac, modificd, renunta la pretentii si cdi de
atac cu aprobarea conducerii spitalului;

1) urmareste aparitia actelor normative si semnaleaza organelor de conducere si serviciilor interesate atributiile ce le
revin din acestea;



0)
p)
Q)
r)

j) semnaleaza conducerii spitalului cazurile de neaplicare uniforma a actelor normative in vigoare si cand este
cazul, face propuneri corespunzitoare;

k) se preocupa de obtinerea titlurilor executorii si sesizeaza managerul si directorul financiar - contabil in scopul
ludrii masurilor necesare pentru realizarea executarii silite a drepturilor de creantd, iar pentru realizarea altor drepturi
sesizeaza organul de executare silitd competent;

1) consilierul juridic acorda consultanta, opinia sa fiind consultativa.

m) participa la elaborarea Regulamentului de Organizare si Functionare i a Regulamentului Intern in care se stabilesc
atributiile structurilor medico-administrative si masurile ce se impun 1n vederea asigurdrii disciplinei muncii;

Limite de competenta:
este obligat sa informeze si sa consulte Managerul in cazul problemelor deosebite, si/sau care depasesc capacitatea sa de
rezolvare

este obligat sa informeze si sa consulte Managerul in toate problemele juridice ce le are in lucru
nu poate indeplini acele lucrari care, conform legii si reglementarilor interne, sunt de competenta conducerii unitatii

nu poate indeplini acele lucrari pentru care este incompatibil conform legii.
Art 104. (1) Compartiment de evaluare si statistica medicala este in subordinea directd a managerului
spitalului si are urmatoarele atributii:

1. Intocmeste situatiile statistice ale spitalului (lunar, trimestrial, semestrial, anual);

2. Opereaza Foile de Observatie Clinice Generale in programul national DRG;

3. Coordoneazd exporturile de date din Sistemul DRG de la pavilioanele Spitalului Judetean de Urgenta ,, Dr.
Pompei Samarian” Calarasi, centralizarea acestora si trimiterea la INCDS Bucuresti;

4, Preia si prelucreaza datele — la nivel de pacient - de la INCDS Bucuresti;

5. Urmareste compatibilitatea Foilor de Observatie operate in DRG cu;

6. Raporteaza lunar Comitetului Director situatia indicatorilor realizati;

7. Asigura realizarea si prezentarea la timp, conform legii, a indicatorilor de performantd ai managementului
Spitalului precizati

8. Asigura realizarea si pregétirea la timp a oricaror statistici cerute de Managerul unitatii;

9. Asigura raportarea si validarea ulterioard a cazurilor prin sistem DRG, in colaborare cu comisia de D.R.G.
condusa de Directorul Adjunct Medical;

10. Indeplineste si alte atributii incredintate de conducerea unititii in contextul si pentru buna desfisurare a
activitatii;

11. Operarea si raportarea concediilor medicale in programul impus de Casa National;

12. Urmarirea efectuarii controlului preventiv asupra actelor ce intrd in competenta serviciului;

13. Are obligatia de a stabili necesarul de produse in vederea realizarii partii corespunzatoare a Planului anual de

achizitii al spitalului;
(2). Colecteaza datele la nivel de sectie lunar, trimestrial, anual si le prelucreaza in vederea trimiterii spre
IN.C.D.S., atributiile sale fiind:

calculeaza indicatorii specifici prin care se analizeaza activitatea spitalului;

intocmeste raportul de decontare a serviciilor spitalicesti pe baza grupelor de diagnostice;

analizeaza indicatorii pe spital;

intocmeste centralizatoare de diagnostice si proceduri care se transmit la Directia de Sanatate Publica;

intocmeste situatii prin care se informeazd conducerea spitalului, cat si sefii de sectie despre indicatorii obtinuti,
cazurile nevalidate, I.C.M., lunar, trimestrial, anual;

primeste documentatia medicald a bolnavilor iesiti din spital;
clasifica foile de observatie ale bolnavilor iesiti din spital pe grupe de boli, pe sectii, pe ani;

tine evidenta datelor statistice pe formulare stabilite de M.S., intocmeste rapoartele statistice ale spitalului, verificand
exactitatea datelor statistice cuprinse in rapoartele sectiilor;

pune la dispozitia sectiilor datele statistice si documentatia medicald necesara pentru activitatea curenta si asigura
prelucrarea datelor statistice;

primeste din sectii numarul de paturi libere, completeaza si tine la zi evidentele corespunzatoare;

urmareste corelarea diferitilor indicatori de activitate, comparative intre sectiile din spital si informeaza medicul sef
sectie si managerul, n caz de abateri;
tine evidenta datelor statistice pe formularele stabilite de D.S.P si C.J.A.S. si intocmeste rapoartele statistice ale
spitalului verificand exactitatea datelor;
realizeaza in timp util intocmirea rapoartelor statistice;

participa la diverse forme de pregatire pentru insusirea unor tehnici moderne si eficiente privind inregistrarea,
prelucrarea si transmiterea datelor statistice;

respecta secretul profesional si codul de etica al sistemului sanitar;

respectd normele igienico-sanitare si de protectia muncii;

raspunde de corectitudinea datelor inregistrate;

va pastra secretul de stat §i cel de serviciu, daca prin natura atributiilor are acces la asemenea date si informatii;



s)
)

tine si intocmeste la zi evidenta statistica i rapoartele statistice lunare, trimestriale/semestriale;

realizeaza in timp util intocmirea rapoartelor statistice.

Art. 105. Compartimentul asistenta religioasa este subordonat direct managerului spitalului si are, In principal,
urmatoarele atributii:
a) acordarea de asistenta spirituala bolnavilor si apartinatorilor;
b) acorda asistenta spirituald bolnavilor care nu pot sd se deplaseze la biserica din incinta institutiei.

Art. 106. - Compartimentul audit public intern este subordonat direct managerului spitalului si are, In principal,
urmatoarele atributii:
a) elaboreaza proiectul planului anual de audit public intern;
b) efectueaza activitati de audit public intern pentru a evalua dacd sistemele de management financiar si control ale
spitalului sunt conforme cu prevederile legale in vigoare si respecta principiile regularitate, economicitate, eficienta si
eficacitate;
¢) raporteaza periodic asupra constatarilor, concluziilor si recomandarilor rezultate din activitatile sale de audit;
d) elaboreaza raportul anual al activitatii de audit public intern;
e) evalueaza economicitatea, eficacitatea si eficienta cu care sistemele de conducere si de executie existente in cadrul
spitalului utilizeaza resursele financiare, umane si materiale in vederea indeplinirii obiectivelor si obtinerii rezultatelor
stabilite;
f) raporteaza imediat managerului spitalului in cazul identificarii unor neregularitati sau posibile prejudicii;
g) auditeaza, fara a se limita la acestea, urmatoarele:
i. angajamentele legale si bugetare din care deriva direct sau indirect obligatii de plata;
ii. platile asumate prin angajamentele legale si bugetare;
iii. sistemul contabil si fiabilitatea acestuia;
h) elaboreaza proiectul planului multianual de audit public intern, de regula pe o perioada de 3 ani, si, pe baza acestuia,
proiectul planului anual de audit public intern;
i) informeaza seful structurii de audit din cadrul Ministerului Sanatatii despre recomandarile neinsusite si
neimplementate de catre managerul spitalului, precum si despre consecintele acestora;
Jj) raporteaza periodic asupra constatarilor, concluziilor si recomandarilor rezultate din activitatile de audit;
k) in cazul identificarii unor iregularititi sau posibile prejudicii, raporteaza imediat managerului si structurii de control
si audit din cadrul Ministerului Sanatatii;
1) respectd normele, instructiunile, precum si Codul privind conduita etica in cadrul compartimentului de audit intern si
poate initia masurile corective necesare, in cooperare cu managerul spitalului;
m) elaboreaza proiectul planului multianual de audit public intern, de regula pe o perioada de 3 ani, si, pe baza acestuia,
proiectul planului anual de audit public intern;
n) efectueaza activitati de audit public intern pentru a evalua dacd sistemele de management financiar si control ale
entitatii publice sunt transparente si sunt conforme cu normele de legalitate, regularitate, economicitate, eficienta si
eficacitate
0) auditeaza, cel putin o data la 3 ani, fara a se limita la acestea, urmatoarele:
a) activitatile financiare sau cu implicatii financiare desfasurate de entitatea publicd din momentul constituirii
angajamentelor pana la utilizarea fondurilor de catre beneficiarii finali, inclusiv a fondurilor provenite din finantare
externa;
b) platile asumate prin angajamente bugetare si legale, inclusiv din fondurile comunitare;
¢) administrarea patrimoniului, precum si vanzarea, gajarea, concesionarea sau inchirierea de bunuri din domeniul
privat al statului;
d) concesionarea sau inchirierea de bunuri din domeniul public al statului;
e) constituirea veniturilor publice;
f) alocarea creditelor bugetare;
g) sistemul contabil si fiabilitatea acestuia;
h) sistemul de luare a deciziilor;
i) sistemele de conducere si control, precum si riscurile asociate unor astfel de sisteme;
j) sistemele informatice;
k) activitatea de achizitii publice.
p) informeazda seful structurii de audit din cadrul Ministerului Sanatatii despre recomandirile neinsusite si
neimplementate de catre managerul spitalului, precum si despre consecintele acestora;
q) raporteaza periodic asupra constatarilor, concluziilor si recomandarilor rezultate din activitatile de audit;
r) elaboreaza raportul anual al activitatii de audit public intern si 1l Tnainteaza, in termenul prevazut de legislatia
specifica, catre structura de audit public intern din cadrul Ministerului Sanatatii,
s) 1n cazul identificarii unor iregularitati sau posibile prejudicii, raporteaza imediat conducatorului spitalului;
t) respectd normele, instructiunilor, precum si Codul privind conduita eticd in cadrul compartimentului de audit public
intern si poate initia masurile corective necesare, in cooperare cu managerul.
u) efectueaza, cu aprobarea conducerii spitalului, misiuni de audit ad-hoc, considerate misiuni de audit public intern cu
caracter exceptional, necuprinse in planul anual de audit public intern
V) respecta si asigura confidentialitatea datelor, a informatiilor si a documentelor utilizate in conformitate cu normele
legale in vigoare.
w) asigura arhivarea atat fizica cat si electronicd a documentelor din domeniul de activitate conform actelor normative
in vigoare.
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x) indeplineste alte atributii incredintate de conducerea spitalului, in domeniul de competenta, in conditiile si cu
respectarea cadrului legal in vigoare.

y) elaboreaza programul de asigurare si imbunatatire a calitatii auditului intern, care sd permitd un control continuu al
eficacitatii acestuia.

Art. 107. - Atributiile Compartimentului de audit vor fi indeplinite in mod obiectiv independent, cu
profesionalism, integritate si respectand prevederile codului de etica, normele si instructiunile emise de ministerul de
resort.

Art 108. Atributiile Operatorilor-date (registratoarelor)
Asigura corectitudinea datelor din Foaia de Observatie Clinica Generala pentru fiecare pacient iTn momentul internarii,
la nivelul de Internare;

Realizeaza inregistrarea FO 1n Registrul de Internari —Externari;
Efectueaza orice sarcini trasate in acest scop in colaborare cu asistentele sefe de sectie;
Intocmeste deconturile pacientilor care nu dovedesc calitatea de asigurat;

Intocmeste raspunsurile privind cheltuielile de spitalizare, in urma adreselor primite de la, diferitele institutii si instante
judecatoresti (Politie, Parchet, Judecétorie);
Intocmeste situatiile privind pacientii internati in urma accidentelor rutiere, accidentelor de munci, agresiunilor si
calculeazd suma aferenta spitalizarii;

Art 109. Purtatorul de cuvant in relatii cu presa este sub coordonarea exclusivd a Managerului.
Procedura de acces in Spitalul Judetean de Urgenta ,, Dr. Pompei Samarian” Calarasi si a reprezentantilor mass-media in
SJU este prevazuta in Regulamentul Intern
Accesul reprezentantilor mass-mediei se face numai pe baza legitimatiei de acreditare in specialitate si a documentului
de identitate, precum si cu acordul Managerului spitalului.

Reprezentantii mass-mediei pot filma in spitale numai in spatiile pentru care managerul si-a exprimat acordul in mod
explicit, iar intervievarea pacientilor sau filmarea acestora se poate face numai in conditiile legii.

Managerul de spital desemneaza un purtator de cuvant al institutiei, care ii insoteste pe reprezentantii mass-mediei, pe
durata prezentei acestora in incinta spitalului.

In conformitate cu legea nr.544/2001 privind liberul acces la informatiile de interes public, asigurarea de catre
autoritatile si institutiile publice a accesului la informatiile de interes public se face din oficiu conform art.5 sau la
cerere, prin intermediul persoanei desemnate in acest scop.

Informatiile de interes public sunt solicitate in scris sau verbal.

Pentru informatiile solicitate verbal, persoana desemnata pentru informare si relatii cu publicul are obligatia sa
precizeze conditiile si formele in care are loc accesul la informatiile de interes public si poate furniza pe loc informatiile
solicitate, in cazul in care informatiile solicitate nu sunt disponibile pe loc.

Informatiile de interes public solicitate verbal se comunica in cadrul unui program minim stabilit de conducerea unitatii;
Daca informatiile de interes public solicitate nu sunt disponibile pe loc persoana este indrumata sa le solicite in scris.

Reprezentantul mijloacelor de informare in masa care va cere informatii de interes public( in scris sau verbal va
prezenta reprezentantului desemnat acreditarea.
Accesul la informatii de interes public aprobat de conducatorului unitatii, va respecta dreptul la intimitate al pacientilor,
fara a disturba activitatea si actul medical, se vor pune la dispozitie reprezentantului mass-media toate informatiile de
interes public ce nu va incalca nici un alt drept prevazut de lege.
Art 110. DREPTURILE ST OBLIGATIILE PACIENTILOR

Drepturile pacientilor sunt reglementate de Legea nr.46/2003 cu modificarile si completarile ulterioare si
Normele de Aplicare prin Ordinul Ministerului Sanatatii nr. 1410/2016 precum si a Legii nr. 95/2006 cu modificarile
si completarile ulterioare privind reforma in domeniul sanatatii si a Contractului cadru privind conditiile acordarii
asistentei medicale in cadrul sistemului de asigurari sociale de sanatate.

In sensul Legii nr. 46/2003 cu modificarile si completarile ulterioare:
a) prin pacient se intelege persoana sanatoasa sau bolnava care utilizeaza serviciile de sanatate;

b) prin discriminare se intelege distinctia care se face intre persoane aflate in situatii similare pe baza rasei, sexului,

varstei, apartenentei etnice, originii nationale sau sociale, religiei, optiunilor politice sau antipatiei personale;
¢) prin Ingrijiri de sanatate se intelege serviciile medicale, serviciile comunitare si serviciile conexe actului medical;

d) prin interventie medicala se intelege orice examinare, tratament sau alt act medical in scop de diagnostic preventiv,
terapeutic ori de reabilitare;

e) prin ingrijiri terminale se intelege ingrijirile acordate unui pacient cu mijloacele de tratament disponibile, atunci
cand nu mai este posibila imbunatatirea prognozei fatale a starii de boala, precum si ingrijirile acordate in apropierea
decesului.

- Pacientul are dreptul de a fi respectat ca persoana umana, fara nici o discriminare.

- Pacientul are dreptul de a fi informat cu privire la serviciile medicale disponibile, precum si la modul de a le utiliza.

- (1) Pacientul are dreptul de a fi informat asupra identitatii si statutului profesional al furnizorilor de servicii de
sdnatate.

- (2) Pacientul internat are dreptul de a fi informat asupra regulilor si obiceiurilor pe care trebuie sa le respecte pe
durata spitalizarii.



d)

- Pacientul are dreptul de a fi informat asupra starii sale de sanatate, a interventiilor medicale propuse, a riscurilor
potentiale ale fiecarei proceduri, a alternativelor existente la procedurile propuse, inclusiv asupra neefectuarii
tratamentului $i nerespectarii recomandarilor medicale, precum si cu privire la date despre diagnostic i prognostic.

- Pacientul are dreptul de a decide daca mai doreste sa fie informat in cazul in care informatiile prezentate de catre
medic i-ar cauza suferinta.

Art 111. INFORMATIILE CU CARACTER CONFIDENTIAL

Informatiile cu caracter confidential sunt gestionate de catre Spital prin proceduri interne specifice, care asigura accesul
exclusiv al celor direct interesati §i numai in scopuri profesionale, cu respectarea Legii nr. 544/2001 privind liberul
acces la informatiile de interes public si cu respectarea celorlate drepturi legiferate.

Este interzisa si considerata ilegald utilizarea informatiilor cu caracter confidential in negocierea —directad sau indirecta —
in cadrul diferitelor tranzactii/licitatii/contracte.

Este interzisa dezvaluirea informatiilor cu caracter confidential, catre alti angajati/ céatre o terta parte, a informatiilor
confidentiale ale Spitalului.

Pastrarea confidentialitatii informatiilor referitoare la persoane este obligatorie pentru toti salariatii care prin
activitatea pe care o desfasoard au acces la acestea in mod direct sau indirect in conformitate cu Lg.46/2003 cu
modificarile si completarile ulterioare privind drepturile pacientului si a Ordin M.S. 1410 /2016 privind aprobarea
Normelor de aplicare a Legii drepturilor pacientului nr. 46/2003 cu modificarile si completarile ulterioare,si a Lg. 129 /
2018 pentru modificarea si completarea Legii nr. 102/2005 privind infiintarea, organizarea si functionarea Autoritatii
Nationale de Supraveghere a Prelucrarii Datelor cu Caracter Personal, precum si pentru abrogarea Legii nr. 677/2001
pentru protectia persoanelor cu privire la prelucrarea datelor cu caracter personal si libera circulatie a acestor date
Alte dispozitii cu caracter de atributii care vor fi incuse in fisa postului a celor obligati a le duce la indeplinire.

Art.112. Responsabil cu evidenta militara si mobilizare la locul de munca (M.L.M.), are urmatoarele atributii:
- desfasoara activitati specifice pe linia evidentei militare a personalului si mobilizarea la locul de muncé;
- coopereaza cu Centrul Militar Judetean si cu Serviciul de Mobilizarea Economiei si Pregatirea Teritoriului
pentru Aparare;
- intocmeste, pastreaza si actualizeaza figele de evidenta pentru recrut si rezervisti;
- intocmeste lucrarile de M.L.M.;
- tine evidenta angajatilor cu obligatii militare;
- tine evidenta bunurilor rechizitionabile si a persoanelor fizice pentru prestari servicii in interes public la
mobilizare si in situatii de urgenta.
Art.113. Este obligatorie indeplinirea sarcinilor de serviciu specifice sectiei / serviciului/ compartimentului/
biroului, care implica utilizarea calculatorului.
CAPITOLUL YV
DEFINIREA MANEVRELOR CARE IMPLICA SOLUTII DE CONTINUITATE
A MATERIALELOR UTILIZATE SI A CONDITIILOR DE STERILIZARE
A. IN SECTIILE SPITALULUI
-sectia chirurgie/ compartimentul chirurgie si ortopedie infantila
- manevrele invazive care implica solutii de continuitate sunt:
- punctia venoasa
- sonde urinare
- punctia - abdominala
- toracica
- pleurala
- rahidiana
- extragerea corpurilor straine din cavitati naturale
- incizia colectiilor purulente
- interventiile chirurgicale
- cateterele venoase centrale
Materialele utilizate sunt de unica folosinta si materialele sanitare care se sterilizeaza. Strerilizarea materialelor se
realizeaza la statia centrala de sterilizare si la bloc operator-pupinel.
- sectia ortopedie-traumatologie,
- manevrele efectuate care presupun solutii de continuitate sunt:
- tratament injectabil
- perfuzii
- punctii articulare
- infiltratii intraarticulare
- anestazii locale in vederea reducerii cu xilina 1% a fracturilor
- extensia continua
- interventii chirurgicale in sfera osteoarticulara
- plastii cu piele libera despicata
- incizii de degajare
- artroplastii
- excizia ca mijloc de tratament chirurgical al arsurilor si al electrocutiilor
- sondaj vezical
- pansamente aseptice, septice si arsuri



Toate materialele folosite sunt sterile si de unica folosinta. Instrumentarul de la sala de operatie este sterilizat in incinta
salii de operatie. Materialul moale si instrumentarul din sectie este sterilizat la statia centrala de sterilizare a spitalului.
- compartimentul chirurgie plastica
- manevrele efectuate care presupun solutii de continuitate sunt:
- toaleta plagii
- pansamentul plagii
- toaleta arsurii
- ATPA
- indepartarea firelor de sutura
- imobilizare cu ateld gipsata
- confectionarea atelei gipsate
- confectionarea accesoriilor pentru pansamente
- monitorizare diureza
- injectare de anticoagulant
- cateterism vezical
- test xilind
- pansamentul arsurii
- bai terapeutice ale arsurii
- administrare HHC
Materialele folosite sunt sterile, de unica folosinta sau sterilizate in statia centrala de sterilizare a spitalului.
- sectia obstetrica-ginecologie
- manevrele efectuate care presupun solutii de continuitate sunt:
- tratamentele injectabile: i.m., i.v., s.c., i.d.
- interventii chirurgicale
- ingrijirea plagilor operatorii care presupun suprimarea firelor
- anestezie locala perineala
- sondaj vezical.
- recoltare probe biologice: sange, urina, secretii vaginale, fragmente tisulare prin biopsie.
Se folosesc materiale de unica folosinta( seringi ace, sonde, perfuzoare, material sutura, manusi chirurgicale clampe
cordon ombilical etc.). Instrumentarul chirurgical si obstetrical, materialele sanitare( comprese, tifon, vata) si
echipamentele( halate sala operatii, nasteri, aleze, campuri) se sterilizeaza la statia centrala de sterilizare.
- sectia ATI
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- tratamentul injectabil: - i.m.,i.v.s.c. i.d.
- punctii -lombare-in scop de diagnostic
- venoase
- arteriale
- abdominale
- toracice
- anestezii locale
- denudare
- sondaje urinare
-10T
- pansamente septice si aseptice
- determinari de grup si Rh.
Materialele folosite sunt sterile, de unica folosinta( seringi, ace,perfuzoare,catetere,sonde,manusi chirurgicale, lame) sau
sterilizate la stetia centrala de sterilizare( comprese, truse denudare, instrumentar).
- in Punctul de transfuzii
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- aprovizionare cu reactivi necesari pentru determinare grup si RH
- aprovizionare si intretinerea flacoanelor de sange si derivati
- determinare grup si RH
- testarea flacoanelor de sange si derivati si pregatirea lor in vederea transfuziei
- in UPU
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- injectii i.m.,1.v.,s.C.
- punctii venoase, punctii lombare
- montare cateter venos periferic si perfuzii
- incizii, toalete chirurgicale a plagilor, suturi
- sonda nazo-gastrica, sonda vezicala, tuseu rectal
- 10T, pipa Guedel
Se folosesc materiale de unica folosinta( manusi, sonde,s seringi) precum si materiale si instrumente sterilizate la statia
centrala ( comprese, instrumentar)
- in hemodializa
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- tratament injectabil: i.m.,i.v.,s.c.
- punctii arterio-venoase



- punctii venoase
- ingrijirea cateterelor
- in dializa peritoneala manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- ingrijirea cateterului peritoneal si a locului de iesire
- tratament intraperitoneal
- tratament injectabil
- punctii.
Atat in hemodializa cat si in dializa peritoneala sunt folosite materiale sterile, de unica folosinta sau sterilizate la statia
centrala de sterilizare a spitalului.
- in compartimentul oftalmologie manevrele care implica solutii de continuitate
sunt:
- interventii chirurgicale mari:- cataracta
- glaucom
- sutura plagilor corneo-sclerale
- excizia pterigionului
- excizia chalazionului
- incizii si suturi palpebrale si conjunctivale
- excizia glandei lacrimale
- evisceratia; enucleatia
-corectia ectropionului si entropionului
- blefarorafia
- sutura plagilor tegumentare si ale tesuturilor subcutanate ale fetei
- extragerea corpilor straini oculari
- injectii i.m.,1.v.
- perfuzii.
Materialele utilizate sunt de unica folosinta( seringi, ace, fire de sutura, perfuzoare, catetere, manusi)iar materialul
moale este sterilizat in statia centrala de sterilizare a spitalului sau in sectie in etuva.
- in compartimentul ORL manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- punctii
- paracenteza
- drenaj
- tratament chirurgical sfera ORL
- biopsii
- excizil tumori
- extirpare polip
- chiuretaj etmoid
- extractie corpi straini
- interventii chirurgicale in sfera ORL
- traheostomie
Materialele folosite sunt sterile, de unica folosinta si sterilizate in statia centrala de sterilizare.
- in compartimentul BFT/reumatologie
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- punctii si infiltratii intraarticulare
- infiltratii in tesut moale
- injectii im, iv
- recoltari
- montare branula
- perfuzii
- in sectia medicala
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- tratament injectabil
- perfuzii
- transfuzii
- punctii cuticulare
- infiltratii intraarticulare
- sondaj vezical
- torocenteza
- paracenteza
- punctii lombare
- glicoteste
Materialele folosite sunt sterile, de unica folosinta sau sterilizate in statia centrala de sterilizare a spitalului.
- in sectia neurologie
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- recoltari analize
- tratamente injectabile
- punctii lombare
- glicoteste



Materialele folosite sunt de unica folosinta, sterile sau sterilizate in statia centrala de sterilizare a spitalului.
- in sectia oncologie
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- administrarea intravenoasa si intramusculara de tratament citostatic
- sondaj vezical in scop evacuator si pentru instilatie intravezicala de tratament citostatic
- paracenteza si toracenteza in scop evacuator si terapeutic
- administrarea intrarahidiana de tratament citostatic.
Toate materialele sanitare folosite pentru aceste manevre sunt de unica folosinta.
- in sectia pediatrie
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- montare canule( catetere periferice)
- recoltare sange pentru analize
- injectii intravenoase
- instalare perfuzii
- punctii lombare.
Materialele folosite sunt sterile, de unica folosinta sau sterilizate in statia de sterilizare a spitalului.
- in sectia psihiatrie
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- injectii IM
- injectii IV
- montare cateter venos
- recoltare probe biologice
- in sectia neonatologie
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- vaccinari
- recoltari probe biologice
- tratamente injectabile: i.m.,i.v.
Materialele folosite sunt sterile, de unica folosinta.
- in sectia SBC
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- punctia lombara
- punctia venoasa
- injectii intramusculare
Materialele folosite sunt sterile, de unica folosinta.
- in sectia dermato-venerice
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- punctia venoasa
- incizia colectiilor purulente
- extirparea tumorilor cutanate benigne
- biopsierea tumorilor cutanate cu potential malign
- tratament medicamentos injectabil.
Materialele utilizate sunt de unica folosinta.Materialele sanitare se sterilizeaza la statia centrala de sterilizare.
- in sectia cardiologie
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- toracocenteza
- paracenteza
- injectii: i.m., i.v., s.c
- perfuzii
- recoltari probe biologice
Materialele folosite sunt sterile, de unica folosinta.
- in sectia geriatrie
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- punctii — toracocenteza
- paracenteza
- injectii: i.m., i.v.
- infiltratii.
Materialele folosite sunt sterile, de unica folosinta.
- in compartimentul nefrologie
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- toracocanteza
- paracenteza
- injectii:i.m., i.v., i.d.,.s.c.
Materialele utilizate sunt sterile, de unica folosinta.
B. IN AMBULATORIUL INTEGRAT
- in cabinetul oncologic
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- punctia;



- biopsia;
- evacuarea de reversate
- injectii i.m.,i.v.
Materialele utilizate sunt sterile, de unica folosinta.
- in cabinetul de ortopedie-traumatologie
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- pansamente plagi
- toalete
- incizii
- suturi
- infiltratii
Materialele sanitare folosite se sterilizeaza la statia centrala de sterilizare a spitalului.
- in cabinetul de chirurgie
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- punctii: venoasa, vezicala, abdominala, pleurala, rahidiana
- incizii
- sondaje urinare
- extragere de corpi straini din cavitati naturale.
Materialele sanitare folosite sunt sterile, de unica folosinta, o parte, iar celelalte se sterilizeaza la statia centrala a
spitalului.
- in cabinetul de chirurgie si ortopedie infantila
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- injectii: s.c., i.m., i.v.
- incizii
- excizil
- suturi
Materialele utilizate( ace, lame, bisturiu seringi) sunt sterile, de unica folosinta, iar instrumentarul si materialul moale
sunt sterilizate la statia de sterilizare a spitalului.
- in cabinetul de chirurgie plastica
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- pansamentul plagii
- incizii
- toalete
- suturi
- injectii
Materialele sanitare folosite se sterilizeaza in statia centrala a spitalului.
- in laborator BFT
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- masaj
- kinetoterapie
- fizioterapie:
- galvanizari
- ionizari
- curenti diadinamici
- curenti interferentiari
- curenti exponentiali
- ultrasunete
- unde scurte
- solux
- magnetoterapie
- in cabinetul psihiatrie
- injectii IM
Materialele folosite sunt sterile, de unica folosinta.
- in cabinetul de oftalmologie
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- extractie corp strain cornean, conjunctival
- spalaturi oculare
- injectii subconjunctivale
- injectii para bulbare
- plagi conjunctivale
- indepartare cili palpebrali
- scos fire
- abrazie corneana
- colorare corneana
- arsuri corneo-conjunctivale
- eroziuni corneene
Materialele sanitare utilizate sunt sterile, de unica folosinta sau sterilizate in statia centrala de sterilizare a spitalului.
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- in cabinetul de O.G.
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- montare Diu
- incizii Bartolinita
- electrocauterizare
Materialele sanitare se sterilizeaza in statia centrala a spitalului.
- in cabinetul dermato-venerice
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- injectii i.m., i.v.
- onicoliza chimica
- pansamente ulcere si rani
Materialele sanitare se sterilizeaza in statia de sterilizare a spitalului iar materialele folosite sunt sterile, de unica
folosinta.
- in cabinetul antirabic
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- injectii intramusculare
- recoltare sange
Materialele utilizate sunt sterile, de unica folosinta.
- in cabinetul de planing-familial
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- injectii intramusculare
Materialele utilizate sunt de unica folosinta.
- in cabinetul de urgente stomatologice
- manevrele care implica solutii de continuitate sunt:
- incizii ale abceselor dentare
- extractii
- injectii
- drenaj endodocetic in pansamente acute
Materialele folosite sunt de unica folosinta sau sterilizate la statia de sterilizare a spitalului.
CAPITOLUL VI
DESFASURAREA ACTIVITATII DE EDUCATIE MEDICALA CONTINUA SI A ACTIVITATII DE
fNVATAMANT iN CADRUL SPITALULUI JUDETEAN DE URGENTA ,, DR. POMPEI SAMARIAN”
CALARASI

Sectiunea I - Activitate de educatie medicala continui in spital

Art. 114. Educatia medicald continud este reprezentata de totalitatea activitatilor educationale, planificate cu
scopul de a mentine si de a actualiza cunostintele si abilitatile necesare pentru asigurarea unor servicii de calitate in
conditii de securitate §i sigurantd pentru pacient.

Art.115. Medicii si asistentii medicali angajati in spital sunt obligati ca, in mod continuu §i pe parcursul
intregii perioade de activitate profesionala, sd urmeze forme de educatie medicald continud si sd cumuleze numarul
minim de credite stabilit de organizatiile profesionale (Colegiul Medicilor, Ordinul Asistentilor Medicali).

Art. 116. Formele de educatie medicald continua la care pot participa sunt:

cursuri de Invatdmant postuniversitar;

cursuri de invatdmant postuniversitar organizate de universitdti sau in colaborare cu alti furnizori de educatie continua
acreditati;

cursurile de Invatdmant post-baz;

cursurile de invatamant post-bazd organizate de universitati sau in colaborare cu alti furnizori de educatie continua
acreditati - masteratul si doctoratul (forme de invatimant aprofundat si academic);

dobandirea de atestate si specializari (forme de invatamant complementare, tehnice sau de aprofundare in subdomenii
aferente specializdrii de bazd, menite sd asigure cerinte de performantd ale postului si neacoperite de pregatirea
specializarii;programe (cursuri) de educatie permanenta;

ateliere de formare (forme educationale utilizand metode complexe de educatie a adultului, bazate preponderent pe
dinamica de grup);

stagii practice;

manifestari stiintifice:

congrese (reuniuni nationale sau internationale in care membrii unei societdti profesionale, delegati si/sau invitati
delibereaza asupra unor interese comune, studii sau probleme majore de ordin stiintific sau profesional; conferinte
nationale sau internationale convocate de obicei pentru incheierea unui consens);

conferinte (reuniuni periodice ale membrilor unei asociatii, societati profesionale unde se prezinta si se dezbat lucrari
din domeniu sau unde se iau hotarri asupra unor probleme curente sau de perspectivd; prezentari orale (expuneri,
prelegeri) facute in fata unui public, in scop stiintific, informational sau educational);

simpozioane (discutii organizate, pe baza unei scurte expuneri asupra unei teme stiintifice de actualitate, facuta de unul
sau cativa vorbitori, in fata §i cu participarea publicului);

mese rotunde (dezbateri libere pe o tema datd, conduse de un moderator, la care sunt chemati sa-si spuna cuvantul
specialisti din domeniu sau reprezentanti ai publicului larg);



m) ateliere de lucru (work-shop-uri, reuniuni stiintifice, profesionale sau de cercetare, cu caracter programatic, de regula cu

invitati, specialisti sau tehnicieni selectati dintr-un anumit domeniu sau anumite domenii de specialitate care, utilizand
tehnici de dinamica de grup, sub conducerea unor moderatori si facilitatori, identifica cerinte sau probleme, analizeaza
sau aprofundeaza anumite studi

i, dezbat sau cauta solutii de rezolvare pentru probleme legate de un interes comun, stiintific sau profesional).

Art. 117. Este considerata activitate de educatie medicala continua si elaborarea si publicarea de materiale
stiintifice medicale: articole in reviste medicale, capitole de carte sau cérti, monografii, tratate, manuale medicale,
editare de carte medicald, ca si elaborarea lucrarilor prezentate in cadrul manifestarilor stiintifice.

Art. 118. Formele de educatie medicald continud mai sus mentionate trebuie sd fie recunoscute de
organizatiile profesionale.

Art.119. Conducerea unitatii are obligatia de a asigura participarea medicilor si asistentilor la formele de
educatie medicale continua in vederea realizarii numarului minim de credite.

In masura posibilitatilor financiare ale spitalului personalului medical participant cu lucrari acceptate la
diversele congrese nationale si internationale i se va asigura plata partiala sau totala a chetuielilor pentru aceste
participari

Art. 120. in acest sens medicii si asistentii medicali vor solicita in scris conducerii unitatii participarea la
formele de educatie medicald continua, aceastd perioada fiind asimilatd unei perioade de munca efectiva in ceea ce
priveste drepturile salariale cuvenite angajatului.

Sectiunea IT - ACTIVITATEA DE iINVATAMANT iN SPITAL

Art. 121. (1) In spital se pot desfasura si activitati de invatimant medico-farmaceutic, postliceal, universitar
in conformitate cu prevederile Ordinului M.S.P. nr. 1515/2007, pentru aprobarea Metodologiei in baza careia se
realizeaza colaborarea dintre spitale si institutiile de Invatdmant superior medical, respectiv unitatile de invatamant
medical..

(2) Continutul invatamantului postliceal medical este asigurat de Curriculumul national.

(3) Colaborarea dintre spitale si institutiile de invatamant superior medical, acreditate in conditiile legii,
respectiv unitatile de invatdmant medical, se desfasoara pe baza de contract.

invatimantul postliceal medical

Art. 122. Spitalul este obligat si asigure toate conditiile necesare in vederea atingerii competentelor
profesionale cuprinse in standardele de pregatire profesionald pentru calificarile profesionale scolarizate, in
conformitate cu prevederile legale in vigoare.

Art. 123. Pregatirea clinica va avea ca obiect toate aspectele rolului de asistent medical si trebuie sa
includa: medicind generald, specialititi medicale, chirurgie generald si specialitati chirurgicale, Ingrijirea copilului si
pediatrie, igiena si ingrijirea mamei si a noului-nascut, sanatate mintala, ingrijirea persoanelor in varsta si geriatrie.

Art.124. Pregatirea practica se asigura prin module de specialitate, avand continutul i numarul de ore
adecvate, si este cuprinsa in norma didactica a profesorului de specialitate.

Art. 125. La inceputul fiecarui an scolar, pentru fiecare an de studiu, unitatile de invatamant medical incheie
contracte de colaborare cu spitalele, potrivit dispozitiilor prezentului ordin.

Art. 126. Contractul de colaborare anual incheiat intre parti va contine, In mod obligatoriu, urmatoarele
anexe:

a) graficul anual al stagiilor practice 1n respectiva unitate sanitard, pe specialitati, pe sectii, grupe si ani de
studii, respectand curriculumul scolar n vigoare (numar de ore si continuturi), avizat de autoritatea de sdnatate publica
Calarasi;

b) tabelele nominale cu elevii care efectueazad instruirea practicd, avizate de directia de sanatate publica
Cilarasi,

¢) tabelul nominal cuprinzand numele si prenumele maistrilor instructori responsabili cu instruirea practica
din unitatea de invatdmant postliceal sanitar de stat sau particular;

d) tabelul nominal cuprinzand numele si prenumele responsabililor de practica din unitatea sanitara ;

e) programul de instruire clinica;

f) angajamentul unitatii de nvatamant privind respectarea de catre elevi si cadre didactice a prevederilor
regulamentului de ordine interioara al unitatii sanitare .

Activitatea de invitamant superior (stagii practice studenti si medici rezidenti, cu timp partial )

Art. 127. (1) La nivelul spitalului se efectueaza stagii practice pentru studentii unitatilor de invatimant
superior de stat sau particulare.

(2) Activitatea desfagurata in cadrul stagiilor practice trebuie sa asigure dobandirea unor cunostinte si
competente generale i de specialitate, precum si a abilitatilor cognitive specifice profesiei.

Art. 128. Participarea studentilor la stagii practice in spital se realizeazd pe baza adresei de repartitie a
studentilor de catre unitatile de Invatdmant de stat sau particulare, cu aprobarea conducerii unitdtii sau in baza unor
contracte de colaborare incheiate intre spital si unitatile de invatamant de stat sau particulare.

Art. 129. Contractul de colaborare incheiat intre pérti va contine, in mod obligatoriu, urmatoarele anexe:

a) graficul anual al stagiilor practice 1n respectiva unitate sanitard, pe specialitati, pe sectii, grupe si ani de
studii, respectand curriculumul scolar in vigoare (numar de ore si continuturi), avizat de directia de sdnatate publica
Calarasi;

b) tabelele nominale cu studentii care efectueaza instruirea practica, avizate de directia de sanatate publica
Cilarasi,

¢) tabelul nominal cuprinzand numele si prenumele maistrilor instructori responsabili cu instruirea practica
din unitatea de invatdmant postliceal sanitar de stat sau particular ;



d) tabelul nominal cuprinzand numele si prenumele responsabililor de practica din unitatea sanitara ;

e) programul de instruire clinica;

f) angajamentul unitatii de Invatdmant privind respectarea de catre studentii si cadre didactice a prevederilor
regulamentului de ordine interioara al unitatii sanitare.

Art.130. (1) La nivelul Spitalului Judetean de Urgenta ,, Dr. Pompei Samarian” Célarasi, medicii confirmati
ca rezidenti de medicind de familie cu timp partial, efectueaza stagii de practica pe perioade si sectii cu paturi stabilite
de Ministerul Sanatatii prin Directia de Resurse Umane si Certificare.

(1) La nivelul spitalului se desfisoara studii clinice cu beneficiu terapeutic in cadrul diverselor sectii.

Art.131. Activitatile de invatamant vor fi astfel organizate Incat sa consolideze calitatea actului medical, cu
respectarea drepturilor pacientilor, a eticii i a deontologiei medicale.

Art.132. Spitalul raspunde, in conditiile legii, pentru calitatea actului medical, pentru respectarea conditiilor
de cazare, igiend, alimentatie si de prevenire a infectiilor nosocomiale, precum si pentru acoperirea prejudiciilor cauzate
pacientilor.

Art.133. Toate persoanele implicate In activitatile de invatamant postliceal, universitar sunt obligate sa
respecte regulamentele interne ale institutiilor de invatamant superior respectiv sau ale unitatilor de Invatamant medical,
dupa caz, si pe cele ale unitatilor sanitare in cauza.

Art.134. Institutiile si unititile de Invatdmant particular acreditate fac parte din sistemul national de
invatdimant si educatie i se supun dispozitiilor prezentului Regulament de organizare si functionare.
CAPITOLUL VII
DISPOZITII FINALE

Art.135. Prevederile prezentului Regulament de organizare si functionare se aplica tuturor angajatilor
Spitalului Judetean de Urgenta ,, Dr. Pompei Samarian”Calarasi , indiferent de felul si durata contractului de munca.

Art. 136. Cei care lucreaza in Spitalului Judetean de Urgenta ,, Dr. Pompei Samarian” Calarasi in calitate de
delegati, detasati, rezidenti, stagiari, voluntari, inclusiv personal integrat-cadre didactice, dupa caz, ori efectueaza stagii
de perfectionare profesionala, ca si angajatii din cadrul programelor de sanatate sunt obligati sa respecte prezentul
regulament, in caz contrar urmand a raspunde conform normelor legale in vigoare si a celor stipulate in contractul
incheiat cu unitatea trimitatoare.

Art.137. Prevederile prezentului Regulament sunt obligatorii de la data aprobarii acestuia si trebuie
respectate de 1Intreg personalul care isi desfiasoard activitatea la Spitalul Judetean de Urgentd ,, Dr. Pompei
Samarian”Calarasi .

Art.138. Regulamentul de organizare si functionare va fi pus la dispozitie in fiecare structurd functionald a
Spitalului Judetean de Urgenta” Dr. Pompei Samarian” Calarasi si prelucrat de seful structurii cu toti angajatii, pe sectii
si compartimente, incheindu-se proces verbal sub semnatura de luare la cunostinta

Art. 139. Sefii de sectii, servicii si laboratoare, raspund de organizarea specificd a compartimentului pe care il
conduc si de indeplinirea sarcinilor de serviciu, de catre personalul din subordine.

Art. 140. Sefii de sectie, servicii, compartimente si celelalte persoane cu atributii de conducere, sunt obligati
sa analizeze periodic activitatea desfasurata la locurile de munca pe care le conduc sau coordoneaza si sa propund, dupa
caz, modificarea fisei postului in vederea asigurarii unei distribuiri cat mai echilibrate cu sarcini de serviciu a intregului
personal, tinand cont si de normele generale de organizare si functionare a unitatilor sanitare.

Art. 141. Sefii de sectie,compartimente, laborator, serviciu,birou au dreptul sa solicite mediere, consultanta
sau alte masuri de protectie din partea Comitetului Director, in activitatea lor curenta si in solutionarea situatiilor
conflictuale cu caracter social-sindical.

Art. 142. Pentru neindeplinirea sau indeplinirea necorespunzatoare a sarcinilor de serviciu de cétre angajatii
Spitalului Judetean de Urgenta” Dr. Pompei Samarian” Céldrasi, conducerea unitétii va putea dispune aplicarea de
sanctiuni disciplinare impotriva persoanelor vinovate, potrivit prevederilor Codului Muncii.

Art. 143. Pentru personalul incadrat dupa intrarea in vigoare a Regulamentului de organizare si functionare
prelucrarea se face de catre seful sectiei (compartimentului) In care acesta se angajeazd care va pune la dispozitia
acestuia, pentru studiu, Regulamentul de organizare si functionare si fisa postului, pe care o va semna pentru luare la
cunostinta.

Art. 144. Enumerarea atributiilor din prezentul Regulament este limitativa, el putandu-se completa cu
indatorirea de a indeplini orice alte sarcini de serviciu conform pregatirii si/sau dispozitiilor cuprinse in actele
normative in vigoare si in fisa individuala a postului.

Art. 145. Acest Regulament de organizare si functionare este redactat in conformitate cu reglementarile legale in
vigoare. Atat angajatorul, cat si angajatul sunt obligati sd respecte, enumerate dar nu limitative, atributiile ce-i revin
,inclusiv Hotararile aprobate de Manager, a consiliilor si comitetelor organizate la nivelul Spitalului Judetean de
Urgenta ,, Dr. Pompei Samarian” Calarasi a caror componenta si atributii se regasec in prezentul R.O.F.

Art. 146. Pe baza prezentului Regulament este elaborata fisa postului pentru fiecare functie, aceasta urmand a fi
reactualizatd periodic conform sarcinilor si obiectivelor Spitalului Judetean de Urgenta “ Dr. Pompei
Samarian”Calarasi.

Art. 147. Modificarea si completarea prezentului Regulament - impusa de necesitatile legale de organizarea si
disciplina muncii — se va putea face potrivit procedurii prevazute de lege pentru intocmirea lui , ori de cate ori
necesitatile legale de organizare, functionare si disciplina muncii in unitate le cer.

Art. 148. Prezentul Regulament intra in vigoare cu data de inregistrare si aprobare de la forul ierarhic superior.
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