ANEXA la HCL nr. 406/2015

SPITALUL CLINIC MUNICIPAL FILANTROPIA CRAIOVA
BVD. NICOLAE TITULESCU NR.40
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REGULAMENT DE ORGANIZARE
SI FUNCTIONARE AL SPITALULUI CLINIC
MUNICIPAL FILANTROPIA CRAIOVA
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CAPITOLUL I
DISPOZITII GENERALE

Art.l Avand in vedere prevederile art.171 si art.172 - Legea 95/2006 republicata
privind reforma in domeniul sanitar, spitalul, in functie de numarul de paturi, numarul
de sectii, numarul de specialitati, specificul patologiei, modul de finantare, tipul de
proprietate, din punct de vedere al invatdmantului si cercetarii, se Incadreaza in
urmatorul tip de spital :

1. Denumire actuala : Spital Clinic Municipal Filantropia Craiova
2. Adresa : Craiova, Bulevardul Nicolae Titulescu nr.40
3. Nr.paturi 1495
4. Nr.sectii : 12 din care : - clinice 12
5 . Nr.specialitati 110
6. Clasificare a) Local

b) General

c) Public

d) Fonduri Publice

e) Clinic

Art.2 Spitalul  Clinic Municipal Filantropia Craiova este unitate sanitard cu
personalitate juridica, in subordinea Consiliului Local al Municipiului Craiova. Sediul
unitatii este in orasul Craiova, bld.Nicolae Titulescu nr.40

Art.3 Spitalul asigura asistentd medicald de specialitate, spitaliceasca si
ambulatorie la circa 300.000 locuitori din orasul Craiova, comunele arondate si judetele
limitrofe.

CAPITOLUL 11
STRUCTURA ORGANIZATORICA

Art.4 Conform Ordinului Ministerului Sanatatii ~ nr.1182/2010, structura
organizatorica a Spitalului  Clinic Municipal Filantropia Craiova este urmatoarea :

- Sectia clinica Cardiologie, din care : - 35 paturi
- Sectia clinica Hematologie : -40 paturi
- Sectia clinica medicina interna [ - 56 paturi
din care:
Compartiment gastro-enterologie - 15 paturi
- Sectia clinica medicina interna II - 66 paturi
din care:

-Comp. diabet zaharat, nutritie si boli metabolice - 10 paturi

- Sectia clinica neonatologie din care : - 50 paturi
Compartiment Terapie Intensiva NN - 5 paturi
Comp. prematuri - 15 paturi



- Sectia oncologie medicala

- Sectia clinica pediatrie

- Sectia recuperare, medicina fizicd si balneologie
- Sectia clinica ATI

- Sectia clinica obstetrica ginecologie I

- Sectia clinica obstetricd ginecologie 11

- Sectia clinica medicina interna I1I

- Compartiment primiri Urgente ( CPU)

- Camere de garda

Insotitori
Spitalizare de zi

Farmacie 1_str. Filantropiei nr.1

Farmacie 2_str Corneliu Coposu nr.107
Blocuri operatorii

Laborator analize medicale

Laborator radiologie si imagistica medicala

Comp.de prevenire si control al infectiilor nosocomiale

Serviciul de anatomie patologica:

citopatologie

histopatologie

_ prosectura

Lab.de recuperare, med.fizica si balneologie
Cabinet planificare familiala
Cabinet Oncologie medicala
Cabinet diabet zaharat, nutritie si boli metabolice
Cabinet stomatologie (asigura si urgente )

Ambulatoriul integrat cu cabinete n specialitatile :

Cabinet chirurgie generala
Cabinet cardiologie

Cabint obstetrica ginecologie
Cabinet ortopedie si traumatologie
Cabinet recuperare , med.fizica si balneologie
Cabinet endocrinologie

Cabinet neurologie

Cabinet ORL — adulti

Cabinet oftalmologie

Cabinet dermatovenerologie
Cabinet urologie

Cabinet alergologie

Cabinet medicina muncii

-30 paturi
- 50 paturi
- 25 paturi
- 20 paturi
- 45 paturi
- 45 paturi
- 33 paturi

TOTAL 495 paturi

- 18 paturi
- 30 paturi



Cabinet medicina interna

Cabinet hematologie

Cabinete pediatrie

Cabinet ORL_copii

Cabinet oftalmologie_copii

Cabinet dermatovenerologie_copii

Comp.explorari functionale

Cabinet psihiatrie

Ambulatoriul de Specialitate nr.3- Stomatologie- str.Brestei nr.8

Cabinete stomatologie
Nucleu de Cercetare la nivelul Serv de anatomie patologica

Aparat functional
Laboratoarele sunt unice, deservind atat sectiile cu paturi, cat si Ambulatoriul .

CAPITOLUL I 5
1. CONDUCEREA SI ATRIBUTIILE UNITATII

Art.5 In cadrul atributiilor sale spitalul asigura :

a) prevenirea si combaterea bolilor transmisibile, bolilor profesionale, cronice
si degenerative, precum si aplicarea si adaptarea la specificul teritoriului a programelor
nationale de sanatate publica ;

b) controlul medical si supravegherea medicala sistematica a unor categorii de
bolnavi, a unor grupe de populatie expuse unui risc crescut de imbolnavire ;

c) asistenta medicald a mamei, copilului, tineretului si batranilor, precum si
urmarirea aplicarii masurilor pentru ocrotirea acesteia ;

d) controlul si supravegherea sistematica a sportivilor ;

e) primul ajutor medical si asistenta medicala a urgentei ;

f) efectuarea consultatiilor, investigatiilor, tratamentelor si altor ingrijiri
medicale bolnavilor ambulatorii si spitalizati ;

g) recuperarea medicala a bolnavilor, invalizilor si deficientelor ;

h) depozitarea, prepararea si difuzarea medicamentelor precum si distribuirea
instrumentarului si a altor produse tehnico-medicale potrivit normelor in vigoare,
evitarea riscului terapeutic, a fenomenelor adverse, informarea si documentarea in
domeniul medicamentelor ;

1) stabilirea factorilor de risc din mediu de viata si de munca, a influentei
acesteia asupra starii de sanatate a populatiei si a controlului aplicarii normelor de
igiena ;

j) efectuarea de analize si anchete medico-sociale pentru cunoasterea unor
aspecte particulare ale starii de sanatate ;

k) informarea bolnavului sau a persoanelor celor mai apropiate asupra bolii si
evolutiei acesteia, in scopul asigurarii eficientei tratamentului aplicat ;



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

m) promovarea actiunilor privind educatia sanitara a populatiei ;

n) realizarea conditiilor necesare pentru aplicarea masurilor de prevenire a
infectiilor interioare, protectia muncii si paza contra incendiilor, conform normelor in
vigoare ;

o)asigurarea asistentei medicale si a functionalitdtii unitatilor sanitare in
perioade de calamitati ( inzapezire, inundatii ) .

Art.6 In conformitate cu Legea 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, cu
modificarile si completarile ulterioare, spitalul este unitatea sanitard cu paturi, de
utilitate publica, cu personalitate juridica, ce asigura servicii medicale.

Art.7 Serviciile medicale acordate de spital sunt: preventive, curative, de recuperare, de
ingrijire in caz de graviditate i maternitate, precum si a nou nascutului.

Art.8 Spitalul participa la asigurarea starii de sanatate a populatiei.

Art.9 In spital se desfisoari si activitati de invataimant medico-farmaceutic, postliceal,
universitar §i postuniversitar, precum si cercetare stiintifica medicala.

Activitatile de invatamant si cercetare trebuie astfel organizate incat sa asigure
consolidarea actului medical, cu respectarea drepturilor pacientilor, a eticii si
deontologiei medicale.

Art.10 Spitalul are, in principiu, urméatoarele obligatii:

a) sa desfasoare activitati de educatie medicala continua pentru personalul
propriu. Costurile acestor activitdti sunt suportate de personalul
beneficiar. Spitalul clinic poate suporta astfel de costuri, in conditiile
alocarilor bugetare;

b) sa asigure conditii de cazare, igiend, alimentatie si de prevenire a
infectiilor nosocomiale, conform normelor aprobate prin ordin al
ministrului sanatatii;

C) acoperirea prejudiciilor cauzate pacientilor;

d) sa asigure un act medical de calitate;

e) sd asigure primul ajutor si asistenta medicald de urgenta oricarei
persoane care se prezintd la spital, daca starea sanatatii persoanei este
criticad. Dupa stabilizarea functiilor vitale, spitalul va asigura, dupa caz,
transportul obligatoriu medicalizat la o alta unitate medico-sanitard de
profil;

f) va fi In permanenta pregatit pentru asigurarea asistentei medicale in caz
de razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de
crizd 1 este obligat sd participe cu toate resursele la inlaturarea
efectelor;

g) efectuarea consultatiilor, investigatiilor, tratamentelor si altor ingrijiri
medicale bolnavilor spitalizati;

h) stabilirea corecta a diagnosticului si a conduitei terapeutice pentru
pacientii spitalizati;

1) aprovizionarea si distribuirea medicamentelor;

J) aprovizionarea cu substante si materiale de curatenie si dezinfectie;
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K) aprovizionarea in vederea asigurarii unei alimentatii corespunzatoare,
atat din punct de vedere calitativ, cat si din punct de vedere cantitativ,
respectand alocatia de hrana alocatd conform legislatiei in vigoare;

I) asigurarea unui microclimat corespunzator, astfel incat sa fie prevenita
aparitia de infectii nosocomiale;

m) realizarea conditiilor necesare pentru aplicarea masurilor de protectie a
muncii si paza contra incendiilor, conform normelor legale Tn vigoare;

n) in perioada de carantind, sa limiteze accesul vizitatorilor in spital, iar in
unele sectii ( de exemplu, neonatologie ) interzice vizitarea pe sectie,
aceasta fiind permisa numai pe holuri;

0) sa respecte obligatiile ce-i revin conf.Ord.MS nr.1226/2012 pentru
aprobarea normelor tehnice privind gestionarea deseurilor rezultate din
activitatile medicale si a metodologiei de culegere a datelor pentru baza
nationala de date privind deseurile rezultate din activitatile medicale.

2. ANGAJAREA PERSONALULUI TN CADRUL SPITALULUI

Art.1l Angajarea in munca se realizeaza prin concurs, prin incheierea unui raport
juridic de munca intemeiat pe contractul individual de munca;

Contractul individual de munca se incheie in general pe duratd nedeterminata,
cazurile in care acesta se incheie pe duratd determinatd in conformitate cu prevederile
Codul muncii, sunt urmatoarele:

a) inlocuirea unui salariat in cazul suspendarii contractului sdu de munca, cu
exceptia situatiei in care acel salariat participa la greva;
b) in alte cazuri prevazute expres prevazut de legi speciale;

3.DREPTURILE SI OBLIGATIILE ANGAJATORULUI
Art.12 In conformitate cu prevederile art. 40 alin.1 si art. 61 din Codul muncii:

Angajatorului ii revin urmitoarele drepturi:

a) sa stabileasca organizarea si functionarea unitatii

b) sa stabileasca atributiile corespunzatoare fiecarui salariat, in conditiile legii;

C) sa dea dispozitii cu caracter obligatoriu pentru salariat, sub rezerva legalitatii lor;

d) sa exercite controlul asupra modului de Tndeplinire a sarcinilor de serviciu;

e) sa constate savarsirea abaterilor disciplinare si sa aplice sanctiunile
corespunzatoare, potrivit legii,contractului colectiv de munca aplicabil si
regulamentului intern;

f) sa stabileasca obiectivele de performanta individuala, precum si criteriile de
evaluare a realizarii acestora.

g) angajatorul poate dispune concedierea pentru motive care tin de persoana
salariatului Tn urmatoarele situatii:

1. Tn cazul n care salariatul a savarsit o abatere grava sau abateri repetate de la
regulile de disciplina a muncii ori de la cele stabilite prin contractul individual de



munca, contractul colectiv de munca aplicabil sau regulamentul intern, ca sanctiune
disciplinara

2. in cazul in care salariatul este arestat preventiv sau arestat la domiciliu pentru o
perioada mai mare de 30 de zile, in conditiile Codului de procedura penala;

3. in cazul in care, prin decizie a organelor competente de expertiza medicald se
constata inaptitudinea fizica si/sau psihica a salariatului, fapt ce nu permite acestuia sa
151 indeplineasca atributiile corespunzatoare locului de munca ocupat

4. in cazul in care salariatul nu corespunde profesional locului de munca in care este
incadrat

Art.13 Angajatorului ii revin urmatoarele obligatii:

a) sa informeze salariatii asupra conditiilor de munca si asupra elementelor care
privesc desfasurarea relatiilor de munca;

b) sa asigure permanent conditiile tehnice si organizatorice avute in vedere la
elaborarea normelor de munca si conditiile corespunzatoare de munca,

C) sa acorde salariatilor toate drepturile ce decurg din lege, din contractul colectiv de
munca aplicabil si din contractele individuale de munca;

d) sa comunice periodic salariatilor situatia economica si financiara a unitatii, cu
exceptia informatiilor sensibile sau secrete, care, prin divulgare, sunt de natura sa
prejudicieze activitatea unitatii. Periodicitatea comunicarilor se stabileste prin negociere
n contractul colectiv de munca aplicabil;

e) sa se consulte cu sindicatul sau, dupa caz, cu reprezentantii salariattilor in privinta
deciziilor susceptibile st afecteze substantial drepturile si interesele acestora,

f)sa plateasca toate contributiile si impozitele aflate in sarcina sa, precum si sa retina
si sa vireze contributiile si impozitele datorate de salariati, in conditiile legii;

g) sa infiinteze registrul general de evidenta al salariatilor si sa opereze inregistrarile
prevazute de lege;

h) sa elibereze, la cerere, toate documentele care atesta calitatea de salariat a
solicitantulu;

1) sa asigure confidentialitatea datelor cu caracter personal ale salariatilor.

Art.14 De asemenea, angajatorul mai are urmdtoarele obligatii:

a) sd respecte toate prevederile si obligatiile ce-i revin conform Legii 46/2003
privind drepturile pacientului si a Ord. MSF 386/2004 privind aprobarea
normelor de aplicare a Legii drepturilor pacientului nr.46/2003;

b) sd respecte obligatiile ce-i revin prin aplicareca Ordonantei de urgenta a
Guvernului nr.96/2003 privind protectia maternitatii la locurile de munca cu
modificarile si completarile ulterioare.

c)

Art.15 Drepturile si obligatiile privind relatiile de munca dintre unitate §i salariat se
stabilesc prin negociere in cadrul contractelor colective de munca si al contractelor
individuale de munca cu respectarea legislatiei in vigoare.



CAPITOLUL IV
CONDUCEREA SPITALULUI

Art.16 Conducerea Spitalului  Clinic Municipal Filantropia Craiova se realizeaza prin:
- consiliul de administratie;
- comitetul director;
- manager;

CONSILIUL DE ADMINISTRATIE

Art.17 In cadrul spitalului public functioneazi un consiliu de administratie, care are
rolul de a dezbate principalele probleme de strategie si de organizare si functionare a
spitalului si de a face recomandari managerilor spitalului in urma dezbaterilor.
Art.18 Membrii consiliului de administrattie, sunt:
a) 1 reprezentant al Directiei de Sanatate Publica Dolj :
b) 2 reprezentanti din cadrul Consiliului Local al Municipiului Craiova
C) un reprezentant numit de primar, care sa 1l reprezinte la sedintele
Consiliului
d) un reprezentant din cadrul Universitatii de Medicina si Farmacie
Craiova
e) un reprezentant din cadrul Colegiului Medicilor din Romania- cu
statut de invitat:
f) un reprezentant din cadrul Colegiului OAMGMAMR - cu statut de
invitat:
g) - Managerul unitatii: participant la sedinte, dar fara drept de vot;
- Un reprezentant din partea sindicatelor legal constituite Tn unitate,
afiliate federatiilor sindicale semnatare ale Contractului Colectiv de
Munca la nivel de ramura sanitara — care participa ca invitat permanent:
Din partea Sindicatului Sanitas: .
Din partea Sindicatului Filantropia :

Art.19 Membrii consiliului de administratie sunt numiti conform art.187 din Legea
95/2006 republicata;

Art.20 O persoana nu poate fi membru decat intr-un singur consiliu de administratie.
Art.21 Reprezentantii sindicatelor legal constituite in unitatea noastrd, afiliate
federatiilor sindicale semnatare ale contractului colectiv de munca la nivel de ramura
sanitara, au statut de invitati permanenti la sedintele consiliului de administratie.

Art.22 Consiliul de administratie se intruneste, in sedinta ordinara, cel putin o data,
precum si ori de cate ori va fi nevoie, in sedinte extraordinare. Deciziile consiliului se
iau 1n prezenta a cel pufin doud treimi din numarul membrilor sdi, cu majoritatea
absolutda a membrilor prezenti.



COMITETUL DIRECTOR

Art.23 In cadrul spitalului este organizat si functioneazi un Comitet Director format

din:

a) managerul spitalului

b) directorul medical

c) directorul financiar- contabil
d) directorul de ingrijiri

Art.24 Atributiile Comitetului director sunt urmatoarele:

A. Tn conformitate cu OMSP nr.921/04.08.2006 are urmatoarele atributii :

1.

2.

elaboreaza planul de dezvoltare al spitalului pe perioada mandatului, n
baza propunerilor scrise ale consiliului medical;
elaboreaza, pe baza propunerilor consiliului medical, planul anual de
furnizare de servicii medicale al spitalului;
propune managerului, in vederea aprobarii:

a) numarul de personal, pe categorii si locuri de munca, in functie de

reglementarile in vigoare;
b) organizarea concursurilor pentru posturile vacante, in urma
consultarii cu sindicatele, conform legii;

elaboreaza regulamentul de organizare si functionare, regulamentul intern
s1 organigrama spitalului, in urma consultdrii cu sindicatele, conform
legii;
propune spre aprobare managerului si urmareste implementarea de masuri
organizatorice privind imbundtatirea calitatii actului medical, a conditiilor
de cazare, igiend si alimentatie, precum si de masuri de prevenire a
infectiilor nosocomiale, conform normelor aprobate prin ordin al MSP;
elaboreaza proiectul bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului, pe
baza centralizarii de catre compartimentul economico- financiar a
propunerilor ~ fundamentate  ale  conducatorilor  sectiilor i
compartimentelor din structura spitalului, pe care il supune aprobarii
managerului;
urmareste 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;
analizeaza propunerea consiliului medical privind utilizarea fondului de
dezvoltare, pe care il supune spre aprobare managerului;
asigura monitorizarea §i raportarea indicatorilor specifici activitatii
medicale, financiari, economici, precum si a altor date privind activitatea
de supraveghere, prevenire si control, pe care le prezintd managerului,
conform metodologiei stabilita;

10.analizeaza, la propunerea consiliului medical, masurile pentru dezvoltarea

si imbunatatirea activitatii spitalului, in concordantd cu nevoile de servicii



a)
b)

medicale ale populatiei, dezvoltarea tehnologiilor medicale, ghidurilor si
protocoalelor de practica medicale;

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

12.1a propunerea consiliului medical, intocmeste, fundamenteaza Si
reprezinta spre aprobare managerului planul anual de achizitii publice,
lista investitiilor si a lucrdrilor de reparatii curente §i 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 negociaza, prin manager, directorul medical si directorul financiar
contabil, contractele de furnizare de servicii medicale cu Casa de
Asigurari de Sanatate;

15.se intruneste lunar sau ori de cate ori este nevoie, la solicitarea majoritatii
membrilor sdi ori a managerului spitalului si ia decizii in prezenta a cel
putin doua treimi din numarul membrilor sdi, cu majoritatea absoluta a
membrilor prezenti;

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

17.negociaza cu seful de sectie, laborator i propune spre aprobare
managerului indicatorii specifici de performantd ai managementului
sectiei, laboratorului, serviciului, care vor fi prevdzuti ca anexd la
contractul de administrare al sectiei, laboratorului;

18.raspunde 1n fata managerului pentru indeplinirea atributiilor care Ti revin;

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

B. In conformitate cu Ordinul ministrului _sinititii nr.916/sept.2006,
privind aprobarea normelor de supraveghere, prevenire si control al
infectiillor nosocomiale in wunitatile sanitare, comitetul director are
urmatoarele atributii:

solicitd si aproba planul anual de activitate pentru supravegherea si controlul
infectiilor nosocomiale;

organizarea si functionarea serviciului de supraveghere si control al
infectiilor nosocomiale si/ sau realizarea contractelor de furnizare de servicii
necesare prevenirii §i controlului infectiilor nosocomiale;

asigurd conditiile de implementare in activitate a prevederilor planului anual
de activitate pentru supravegherea si controlul infectiilor nosocomiale;

asigura analiza anualda a indeplinirii obiectivelor planului de activitate,
rezultatele obtinute, eficienta economica a masurilor si investitiilor finantate;

verificaA §i aproba alocarea bugetului aferent derularii activitatilor
fundamentale prin planul anual de activitate pentru supravegherea si controlul
infectiilor nosocomiale si imbunatatirea continua a conditiilor de desfasurare a
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activitatilor si a dotarii tehnico- materiale necesare evitarii sau diminuarii riscului
pentru infectie nosocomiala;

f) derularea legala a achizitiilor si aprovizionarea tehnico-materiala, prevazute
in planul de activitate sau impuse de situatia epidemiologicd din unitate, In
vederea diminudrii ori evitarii situatiilor de risc sau combaterii infectiilor
nosocomiale;

9) comitetul director al spitalului va asigura conditiile de igiend, privind
cazarea §i alimentatia pacientilor;

h) delibereaza si decide, la propunerea Colegiului Medicilor din Roméania sau
individuale a personalului angajat/ contractat, pentru fapte sau situatii care au dus
la lezarea drepturilor ori au prejudiciat starea de sdndtate a asistatilor prin infectie
nosocomiald depistata si declarata;

) asigura dotarea necesara organizarii si functionarii sistemului informational
pentru 1inregistrarea, stocarea, prelucrarea si transmiterea privind infectiile
nosocomiale.

MANAGERUL UNITATII

Art.25 Tn conformitate cu Legea 95/2006 privind reforma in domeniul sanitar, spitalul
public este condus de un manager, persoana fizica.
Art.26 Functia de manager persoana fizica este incompatibila cu:

a) exercitarea oricaror alte functii salarizate, nesalarizate sau/si indemnizate
cu exceptia functiilor sau activitatilor in domeniu medical n aceeasi
unitate sanitara ,activitatilor didactice , de cercetare stiintifica si de creatie
literar artistica,

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

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

d) exercitarea oricarei functii in cadrul organizatiilor sindicale sau patronale
de profil.

Art.27 Constituie conflict de interese detinerea de catre manager persoana fizica,
manager persoana juridica , ori reprezentant al persoanei juridice de parti sociale,
actiuni sau interese la societati reglementate de Legea 31/1990 republicata cu
modificarile si completarile ulterioare , ori organizatii nonguvernamentale care stabilesc
relatii comerciale cu spitalul la care persoana n cauzd exercitd sau intenfioneaza sa
exercite functia de manager. Aceasta dispozitie se aplica si in cazurile in care astfel de
parti sociale, actiuni sau interese sunt detinute de catre rudele ori afinii pana la gradul al
IV-lea inclusiv ale persoanei in cauza.

Incompatibilitatile si conflictul de interese sunt aplicabile atat persoanei fizice cat si
reprezentantului desemnat al persoanei juridice.

Art.28 Daca managerul selectat prin concurs se afld in stare de incompatibilitate sau in
conflict de interese, acesta este obligat sd inlature motivele de incompatibilitate ori de
conflict de interese in termen de 30 de zile de la aparitia acestora. In caz contrar,
contractul de management este reziliat de plin drept.
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Art.29 Conform Ordinului ministrului sanatatii publice nr.1384/2010, managerul are
urmatoarele drepturi si obligatii:

A.Drepturile managerului

1. primirea unei sume lunare brute , stabilita potrivit prevederilor legale

2.dreptul la concediu de odihna anual, conform prevederilor legale;

3. dreptul de a beneficia de asigurari sociale de sanatate, pensii si alte drepturi de
asigurari sociale de stat, in conditiile platii contributiilor prevazute de lege;

4. dreptul la securitate si sanatate in munca;

5. dreptul la formare profesionala, in conditiile legii;

6. dreptul la informare nelimitata asupra activitatii spitalului si acces la toate
documentele privind activitatea medicala si economico-financiara a acestuia;

7. dreptul de a fi sprijinit de catre consiliul de administratie n rezolvarea
problemelor de strategie, organizare si functionare a spitalului, precum si in
activitatea de identificare de resurse financiare pentru cresterea veniturilor spitalului,
n conditiile legii;

8. dreptul de a fi sprijinit de consiliul medical in implementarea activitatilor pentru
Tmbunatatirea standardelor clinice si a modelelor de practica, in monitorizarea si
evaluarea activitatii medicale, precum si intarirea disciplinei economico-financiare;

9. dreptul de a fi sustinut Tn realizarea activitatilor specifice de consiliul medical,
consiliul etic, precum si de alte comisii pe care le infiinteaza, ale caror atributii si
responsabilitati sunt aprobate de comitetul director si sunt prevazute in regulamentul
de organizare si functionare a spitalului;

10. dreptul de a revoca membrii comitetului director in cazul neindeplinirii
atributiilor ce le revin;

11. dreptul de a revoca sefii de sectii Tn cazul nerealizarii indicatorilor specifici
timp de cel putin un an;

12. dreptul la suspendarea de drept, pe perioada exercitarii mandatului, a
contractul individual de munca si de reluare a raporturilor de munca pe postul
detinut anterior incheierii prezentului contract de management;

13. decontarea cheltuielilor de cazare, diurna, transport si a altor cheltuieli, cu
documente justificative, pentru deplasarile in interes de serviciu intara si in
strainatate, potrivit legii;

14. dreptul la repaus zilnic si saptamanal;

15. dreptul la egalitate de sanse si de tratament;

16. dreptul de a desfasura activitate medicala n spital,iin conditiile legii;

17. dreptul de a angaja resursele umane si financiare, in conditiile legii;

18. dreptul de a renegocia indicatorii de performanta a activitatii asumati prin
prezentul contract de management;

19. dreptul de a participa la sedintele consiliului de administratie fara drept de vot.

B.Obligatiile managerului

Obligatiile managerului Tn domeniul politicii de personal si al structurii
organizatorice sunt urmatoarele:
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1.stabileste si aproba numarul de personal, pe categorii si locuri de munca, in functie
de normativul de personal Tn vigoare si pe baza propunerilorssefilor de sectii si de
servicil;

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,iin conditiile legii, membrii comitetului director;

7.1incheie contractele de administrare cu membrii comitetului director care au ocupat
postul prin concurs organizat Tn conditiile legii, pe o perioada de maximum 3 ani,iin
cuprinsul caruia sunt prevazuti indicatorii de performanta asumati;

8. prelungeste, la Tncetarea mandatului, contractele de administrare Tncheiate,iin
conformitate cu prevederile legale Tn vigoare;

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

10. stabileste, de comun acord cu personalul de specialitate medico-sanitar care ocupa
functii de conducere specifice comitetului director si are contractul individual de munca
suspendat, programul de lucru al acestuia n situatia in care desfasoara activitate
medicala in unitatea sanitara respectiva,iin conditiile legii;

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

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

16.1infiinteaza, cu aprobarea comitetului director, comisii specializate n 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 ai functionare este prevazut in regulamentul de organizare si functionare a
spitalului;

17. realizeaza evaluarea performantelor profesionale ale personalului aflat Tn directa
subordonare, potrivit structurii organizatorice, si, dupa caz, solutioneaza contestatiile
formulate cu privire la rezultatele evaluarii performantelor profesionale efectuate de alte
persoane, Tnh conformitate cu prevederile legale;
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18. aproba planul de formare si perfectionare a personalului,iin conformitate cu
legislatia in vigoare;

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

20. raspunde de incheierea asigurarii de raspundere civila 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;

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

22. propune, ca urmare a analizei in cadrul comitetului director, structura
organizatorica, reorganizarea, schimbarea sediului si a denumirii unitatii, Tn 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. 1n situatia n 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 Tncheia contracte de prestari servicii
pentru asigurarea acestora;

24. dispune masurile necesare pentru ca, incepand cu data de 1 ianuarie 2011,
cheltuielile aferente drepturilor de personal sa nu depateasca maximum 70% din 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;

25. analizeaza modul detindeplinire a obligatiilor membrilor comitetului director, ai
consiliului medical si consiliului etic si dispune masurile necesare n vederea
Tmbunatatirii activitatii spitalului;

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

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

Obligatiile managerului in domeniul managementului serviciilor medicale sunt
urmatoarele:

1. elaboreaza, pe baza nevoilor de servicii medicale ale populatiei din zona deservita,
planul de dezvoltare a spitalului pe perioada mandatului, ca urmare a propunerilor
consiliului medical, si Tl 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, Tn concordanta 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
deservita; in cazul ministerelor si institutiilor cu retea sanitara proprie, aplica strategiile

o, "
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specifice de dezvoltare Th domeniul medical,

6. Indruma si coordoneaza activitatea de prevenire a infectiilor nosocomiale;

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 corespunzatoare pentru realizarea unor acte
medicale de calitate de catre personalul medico-sanitar din spital;

11. raspunde de implementarea protocoalelor de practica medicala la nivelul
spitalului, pe baza recomandarilor consiliului medical,

12. urmareste realizarea activitatilor de control al calitatii serviciilor medicale oferite
de spital, coordonata 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, Tmpreuna cu comitetul director, de asigurarea conditiilor de investigatii
medicale, tratament, cazare, igiena, alimentatie si de prevenire a infectiilor
nosocomiale, conform normelor aprobate prin ordin al ministrului sanatatii;

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

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

17. Poate incheia contracte cu directiile de sanatate publica judetene sau a
municipiului Bucuresti, dupa caz, in vederea derularii programelor nationale de sanatate
si desfasurarii unor activitati specifice, in conformitate cu structura organizatorica a
acestora;

18. poate incheia contract cu institutul de medicina legala din centrul medical
universitar la care este arondat pentru asigurarea drepturilor salariale ale personalului
care isi desfagsoara activitatea Tn cabinetele de medicina legala 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 nlaturarea 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 alta
unitate medico-sanitara de profil, dupa stabilizarea functiilor vitale ale acesteia;

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

Obligatiile managerului in domeniul managementului economico-financiar sunt
urmatoarele:

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 ai compartimentelor din structura spitalului,
pe care 1l 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 in
raport cu actiunile si obiectivele din anul bugetar pe titluri,articole si alineat, 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 Tncheiate in conditiile legii;

4. raspunde de monitorizarea lunara 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 trimestriala a executiei bugetului de venituri si
cheltuieli unitatilor deconcentrate cu personalitate juridica ale Ministerului Sanatatii si,
respectiv, ministerului sau institutiei cu retea sanitara proprie, in functie de
subordonare, precum si de publicarea acesteia pe site-ul Ministerului Sanatatii, pentru
unitatile subordonate, pe cel al autoritatii de sanatate publica ori pe site-urile
ministerelor si institutiilor sanitare cu retele sanitare proprii;

6. raspunde de raportarea lunara si trimestriala a executiei bugetului de venituri si
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 intr-un exercitiu financiar, in conditiile legii, la propunerea comitetului
director;

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

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

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

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

Obligatiile managerului Tn domeniul managementului administrativ sunt
urmatoarele:

1. aproba si raspunde de respectarea regulamentului de organizare si functionare, dupa
avizarea prealabia de catre directia de sanatate publica judeteana/a municipiului
Bucuresti, directia medicala 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;
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3.incheie acte juridice in numele si pe seama spitalului, conform legii;

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

5. Incheie contracte de colaborare cu institutiile de Tnvatamant superior medical,
respectiv unitatile de Tnvatamant medical, in conformitate cu metodologia elaborata de
Ministerul Sanatatii, in vederea asigurarii conditiilor corespunzatoare pentru
desfasurarea activitatilor de Tnvatamant;

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 in vigoare referitoare la pastrarea
secretului profesional, pastrarea confidentialitatii datelor pacientilor internati,
informatiilor si documentelor referitoare la activitatea spitalului;

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

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

10. transmite directiei de sanatate publica judetene/a municipiului Bucuresti, 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 Tn 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 prevazute 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 activitati de cercetare

medicala, in conditiile legii;

14. raspunde de organizarea unui sistem de inregistrare si 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 publica judetene sau a municipiului
Bucuresti, directiei medicale ori structurii medicale similare din ministerele si
institutiile cu retea sanitara proprie sau Ministerului Sanatatii, dupa caz, un inlocuitor
de drept pentru perioadele de absenta motivata din spital,iin conditiile legii;

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

18. 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;

19. respecta masurile dispuse de catre conducatorul ministerelor si institutiilor cu
retea sanitara proprie sau primarul unitatii administrativ-teritoriale, primarul general al
municipiului Bucuresti ori presedintele consiliului judetean, dupa caz, in situatia in care
se constata disfunctionalitati in activitatea spitalului public;
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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,iin conditiile legii, cu cel putin 6 luni Thainte
de incetarea valabilitatii acreditarii;

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

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

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

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

26. avizeaza numirea, Tn conditiile legii, a sefilor de sectie, sefilor de laborator si a
sefilor de serviciu medical din cadrul sectiilor, laboratoarelor li serviciilor medicale
clinice si 0 supune aprobarii Ministerului Sanatatii sau, dupa caz, a autoritatilor
administratiei publice locale.

Obligatiile managerului in domeniul incompatibilitatilor si al conflictului de
interese sunt urmatoarele:

1. depune o declaratie de interese, precum si 0 declaratie cu privire la
incompatibilitatile prevazute de lege si de prezentul contract, in termen de 15 zile de la
numirea in functie, la Ministerul Sanatatii sau, dupa caz, la ministerele si institutiile cu
retea sanitara proprie;

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 si a incetarii functiilor sau activitatilor;

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

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

In_conformitate cu Ordinul ministrului sanatitii nr.916/sept.2006, ordin privind
aprobarea normelor de supraveghere, prevenire si control al infectiilor nosocominale in
unitdtile sanitare, managerul are urmatoarele atributii:

a. raspunde de organizarea structurilor profesionale de supraveghere si control al
infectiillor nosocominale in conformitate cu prevederile prezentului ordin,
diferentiat in functie de incadrarea unitdtii in conformitate cu legea;

b. participa la definitivarea propunerilor de activitate si achizitii cuprinse in planul
anual al unitdtii pentru supravegherea si controlul infectiilor nosocominale;

c.raspunde de asigurarea bugetara aferentd activitatilor cuprinse in planul anual
aprobat pentru supravegherea si controlul infectiilor nosocominale;

d. controleaza si raspunde pentru organizarea si derularea activitatilor proprii ale
compartimentului/serviciului sau, dupa caz, ale responsabilului nominalizat cu
supravegherea si controlul infectiilor nosocominale, ca structura de activitate in
directa subordine si coordonare ;
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controleazd respectarea normativelor cuprinse in planul anual de activitate
pentru supravegherea si controlul infectiilor nosocominale de la nivelul
sectiilor si serviciilor din unitate, in colaborare cu responsabilul coordonator al
activitatii specifice si cu medicii sefi de sectie;

f. analizeaza si propune solutii de rezolvare, dupa caz, alocare de fonduri, pentru
sesizarile compartimentului/ serviciului/responsabilului de activitate specifica
in situatii de risc sau focar de infectie nosocomiala;

g. verifica si aproba evidenta internd si informatiile transmise esaloanelor
ierarhice, conform legii, sau la solicitare legala, aferente activitatii de
supraveghere, depistare, diagnostic, investigare epidemiologica si masurile de
control al focarului de infectie nosocomiala din unitate;

h. solicitd, la propunerea coordonatorului de activitate specializata sau din
proprie 1nitiativa, expertize si investigatii externe, consiliere profesionald de
specialitate si interventie in focarele de infectie nosocomiald;

I. angajeaza unitatea pentru contractarea unor servicii si prestatii de specialitate;

J. reprezinta unitatea in litigii juridice legate de raspunderea institutiei in ceea ce

priveste infectiile nosocomiale, respectiv actioneaza in instantd persoanele

fizice, Tn cazul stabilirii responsabilitatii individuale pentru infectie
nosocomiala.

P EVRUIRE

din activitati medicale si in domeniul nuclear (titular de autorizatii), stabilite de
legislatia in vigoare.

ATRIBUTIILE MEMBRILOR COMITETULUI DIRECTOR
1. DIRECTORUL MEDICAL

Art.30 Directorul medical este presedintele consiliului medical si are urmatoarele
atributii specifice conform OMS921/2006

Directorul medical are urmatoarele atributii specifice:

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

2. monitorizeaza calitatea serviciilor medicale acordate la nivelul spitalului, inclusiv
prin evaluarea satisfactiei pacientilor, si elaboreaza, Tmpreuna cu sefii de sectii,
propuneri de Tmbunatatire a activitatii medicale;

3. aproba protocoale de practica medicala la nivelul spitalului si 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 sanatate la nivelul spitalului;

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

7. avizeaza utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitati de cercetare
medicala, Tn conditiile legii;
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8. asigura respectarea normelor de etica profesionala si deontologie medicala la
nivelul spitalului, colaborand cu Colegiul Medicilor din Romania;

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

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

11. participa, alaturi de manager, la organizarea asistentei medicale in caz de dezastre,
epidemii si n alte situatii speciale;

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
medicala a pacientilor tratati, asigurarea confidentialitatii datelor medicale, constituirea
arhivei spitalului.

Atributiile generale ale director medical in conformitate cu Ord. MSF 1628/2007 are
urmatoarele obligatii :

1. participa la elaborarea planului de dezvoltare a spitalului pe perioada mandatului,
n baza propunerilor consiliului medical;

2. participa 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, Tn 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 si functionare, regulamentului
intern si organigramei spitalului, n urma consultarii cu sindicatele, conform legii;

5. propune spre aprobare managerului si urmareste implementarea de masuri
organizatorice privind Tmbunatatirea calitatii serviciilor medicale si de Tngrijire, a
conditiilor de cazare, igiena si alimentatie, precum si de masuri de prevenire a
infectiilor nosocomiale, 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 sau 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 sau de responsabilitate, propunerea consiliului medical
privind utilizarea fondului de dezvoltare, pe care il supune spre aprobare managerului;

9. asigura, Tn domeniul sau de responsabilitate, monitorizarea si raportarea
indicatorilor specifici activitatii medicale, activitatii de Tngrijire, financiari, economici,
precum ai a altor date privind activitatea de supraveghere, prevenire si control, pe care
le prezinta managerului;
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10. analizeaza, la propunerea consiliului medical, masurile pentru dezvoltarea si
Tmbunatatirea activitatii spitalului, Tn concordanta cu nevoile de servicii medicale si de
ingrijiri ale populatiei, dezvoltarea tehnologiilor medicale, ghidurilor si protocoalelor de
practica medicale;

11. participa la elaborarea planului de actiune pentru situatii speciale si asistenta
medicala Tn caz de razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de
criza, in conformitate cu prevederile legale Tn vigoare;

12. la propunerea consiliului medical, in domeniul sau 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 cate ori este nevoie, in domeniul sau de
responsabilitate, modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin contracte si propune
managerului masuri de Tmbunatatire a activitatii spitalului;

14. intocmeste, pentru domeniul sau 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 sanatate, 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 performanta ai
managementului sectiei/laboratorului/ serviciului, care vor fi prevazuti ca anexa la
contractul de administrare al sectiei/laboratorului/serviciului;

19. participa, anual, la programe de perfectionare profesionala organizate de Scoala
Nationala de Sanatate Publica si Management Sanitar;

20. raspunde Tn fata managerului spitalului public pentruiindeplinirea atributiilor care
Ti revin;

21. participa la elaborarea raportului anual de activitate al spitalului.

DIRECTORUL FINANCIAR - CONTABIL
Art.31 Tn conformitate cu Ord. MSF 1628/2007 are urmitoarele obligatii

Atributiile generale ale Directorului Financiar-contabil sunt:

1. participa la elaborarea planului de dezvoltare al spitalului pe perioada mandatului,
n baza propunerilor consiliului medical;

2. participa 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, Tn vederea aprobarii:

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

4. participa la elaborarea regulamentului de organizare si functionare, regulamentului
intern si organigramei spitalului, in urma consultarii cu sindicatele, conform legii;

5. propune spre aprobare managerului si urmareste implementarea de masuri
organizatorice privind Tmbunatatirea calitatii serviciilor medicale si de Tingrijire, a
conditiilor de cazare, igiena si alimentatie, precum si de masuri de prevenire a
infectiilor nosocomiale, 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, Tn domeniul sau 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 sau de responsabilitate, propunerea consiliului medical
privind utilizarea fondului de dezvoltare, pe care il supune spre aprobare managerului;

9. asigura, Tn domeniul sau de responsabilitate, monitorizarea si raportarea
indicatorilor specifici activitatii medicale, activitatii de Tngrijire, financiari, economici,
precum si a altor date privind activitatea de supraveghere, prevenire si control, pe care
le prezinta managerului;

10. analizeaza, la propunerea consiliului medical, masurile pentru dezvoltarea si
Tmbunatatirea activitatii spitalului, Tn concordanta cu nevoile de servicii medicale si de
ingrijiri ale populatiei, dezvoltarea tehnologiilor medicale, ghidurilor si protocoalelor de
practica medicale;

11. participa la elaborarea planului de actiune pentru situatii speciale si asistenta
medicala Tn caz de razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de
criza, in conformitate cu prevederile legale n vigoare;

12. la propunerea consiliului medical, in domeniul sau 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, n conditiile legii, si raspunde de realizarea
acestora;

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

14. intocmeste, pentru domeniul sau de responsabilitate, informari lunare, trimestriale
sl 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 sanatate, 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;
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18. participa la negocierea si stabilirea indicatorilor specifici de performanta ai
managementului sectiei/laboratorului/ serviciului, care vor fi prevazuti ca anexa la
contractul de administrare al sectiei/laboratorului/serviciului;

19. participa, anual, la programe de perfectionare profesionala organizate de Scoala
Nationala de Sanatate Publica si Management Sanitar;

20. raspunde Tn fata managerului spitalului public pentru indeplinirea atributiilor care
Ti revin;

21. participa la elaborarea raportului anual de activitate al spitalului.

Atributiile specifice directorului financiar-contabil sunt:

1. asigura si raspunde de buna organizare ai desfasurare a activitatii financiare a
unitatii, in conformitate cu dispozitiile legale;

2. organizeaza contabilitatea Tn cadrul unitatii, in confomitate cu dispozitiile legale, si
asigura efectuarea corecta si la timp a inregistrarilor;

3. asigura intocmirea la timp si Tn 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 semnatura alaturi de manager in toate operatiunile
patrimoniale, avand obligatia, n 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 céat
mai eficienta 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
Tncadrat Tn spital;

13. asigura intocmirea, circuitul si pastrarea documentelor justificative care stau la
baza Tnregistrarilor 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. asigura aplicarea dispozitiilor legale privitoare la gestionarea valorilor materiale si
la masuri pentru tinerea la zi si corecta a evidentelor gestionarii;

17. raspunde de indeplinirea atributiilor ce revin serviciului financiar-contabilitate cu
privire la exercitarea
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18.indeplineste formele de scadere controlului financiar preventiv si al asigurarii
integritatii patrimoniului;din evidenta a bunurilor de orice fel, in cazurile si conditiile
prevazute de dispozitiile legale;
19.impreuna cu directorul/serviciul administrativ Tntocmeste Ti 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 eficienta
maxima a patrimoniului unitatii si a sumelor incasate in baza contractului de furnizare
servicii medicale;
20. organizeaza si ia masuri de realizare a perfectionarii pregatirii profesionale a
cadrelor financiar-contabile din subordine;
21. organizeaza la termenele stabilite si cu respectarea dispozitiilor legale
inventarierea mijloacelor materiale in unitate.
Art.32 In conformitate cu Ordinul ministrului sanatitii nr.916/sept.2006, ordin privind
aprobarea normelor de supraveghere, prevenire si control al infectiilor nosocominale in
unitatile sanitare, directorul financiar - contabil are urmatoarele atributii:
a) planificarea bugetara in conformitate cu planul de activitate aprobat;
b) derularea achizitiilor si platilor in conformitate cu legislatia;
C) evaluarea prin bilantul contabil al eficientei indicatorilor specifici.

DIRECTORUL DE INGRUJIRI

Art.33 Tn conformitate cu Ord. MSF 1628/2007, directorul de ingrijiri coordoneazi
activitatea de Tngrijiri la nivelul Tntregului spital.

Atributii:

Atributiile generale ale director de ingrijiri medicale sunt:

1. participa la elaborarea planului de dezvoltare a spitalului pe perioada mandatului,
n baza propunerilor consiliului medical;

2. participa 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, Tn 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 si functionare, regulamentului
intern si organigramei spitalului, Tn urma consultarii cu sindicatele, conform legii;

5. propune spre aprobare managerului si urmareste implementarea de masuri
organizatorice privind Tmbunatatirea calitatii serviciilor medicale si de Tngrijire, a
conditiilor de cazare, igiena si alimentatie, precum si de masuri de prevenire a
infectiilor nosocomiale, 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;
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7. urmareste, in domeniul sau de responsabilitate, realizarea indicatorilor privind
executia bugetului de venituri si cheltuieli pe sectii si compartimente, asigurand sprijin
sefilor de sectii si compartimente pentru incadrarea Tn bugetul alocat;

8. analizeaza, in domeniul sau de responsabilitate, propunerea consiliului medical
privind utilizarea fondului de dezvoltare, pe care 1l supune spre aprobare managerului;

9. asigura, in domeniul sau de responsabilitate, monitorizarea si raportarea
indicatorilor specifici activitatii medicale, activitatii de ingrijire, financiari, economici,
precum si a altor date privind activitatea de supraveghere, prevenire si control, pe care
le prezinta managerului;

10. analizeaza, la propunerea consiliului medical, masurile pentru dezvoltarea si
Tmbunatatirea activitatii spitalului, Tn concordanta cu nevoile de servicii medicale si de
ingrijiri ale populatiei, dezvoltarea tehnologiilor medicale, ghidurilor si protocoalelor de
practica medicala;

11. participa la elaborarea planului de actiune pentru situatii speciale si asistenta
medicald Tn caz de razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de
criza, In conformitate cu prevederile legale n vigoare;

12. la propunerea consiliului medical, in domeniul sau 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 cate ori este nevoie, Tn domeniul sau de
responsabilitate, modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin contracte si propune
managerului masuri de Tmbunatatire a activitatii spitalului;

14. intocmeste, pentru domeniul sau de responsabilitate, informari lunare, trimestriale
sl 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 sanatate, 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 performanta ai
managementului sectiei/laboratorului/ serviciului, care vor fi prevazuti ca anexa la
contractul de administrare al sectiei/laboratorului/serviciului;

19. participa, anual, la programe de perfectionare profesionala organizate de Scoala
Nationala de Sanatate Publica si Management Sanitar;

20. raspunde in fata managerului spitalului public pentru indeplinirea atributiilor care
1i revin;

21. participa la elaborarea raportului anual de activitate al spitalului.

Atributiile specifice directorului de ingrijiri sunt:
1. controleaza, prin sondaj, indeplinirea atributiilor prevazute in fisa postului de catre
asistentii medicali sefi, asistentii medicali si personalul auxiliar;
2. organizeaza intalniri de lucru cu asistentii medicali sefi de sectie/compartimente;
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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 in afara institutiei;

7. colaboreaza cu Ordinul Asistentilor Medicali si Moaselor din Romania, cu
institutiile de invatamant 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. controleaza modul cum se asigura bolnavilor internati un regim rational de odihna,
de servire a mesei, de igiena personala, 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. asigura masurile necesare pentru cunoasterea de catre intregul personal din
subordine a regulilor de etica profesionala;

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

16. aproba 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 catre personalul din subordine a
reglementarilor legale privind normele generale de sanatate si securitate in munca,
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.

Art.34 Tn conformitate cu Ordinul ministrului sanatitii nr.916/sept.2006, ordin privind
aprobarea normelor de supraveghere, prevenire si control al infectiilor nosocominale in
unitdtile sanitare, directorul de ingrijiri are urmdtoarele atributii: are urmatoarele
atributii:
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a)raspunde de aplicarea Precautiunilor universale si izolare speciala a bolnavilor;

b)raspunde de comportamentul igienic al personalului din subordine, de respectarea
regulilor de tehnicd aseptica de catre acesta;

C)urmareste circulatia germenilor in spital, mentine legatura cu laboratorul de
microbiologie si sesizeaza orice modificare;

d)

e)

urmareste respectarea circuitelor functionale din spital/ sectie in functie de
specific;

raspunde de starea de curdtenie din sectie, de respectarea normelor de igiend si
antiepidemice;

propune directorului financiar — contabil planificarea aprovizionarii cu materiale
necesare prevenirii infectiilor nosocomiale i mentinerii starii de igiena;
controleaza respectarea masurilor de asepsie si antisepsie;

controleaza igiena bolnavilor si a insotitorilor i face educatia sanitara a acestora;
urmareste efectuarea examenului organoleptic al alimentelor distribuite
bolnavilor si insotitorilor si le indeparteaza pe cele necorespunzatoare, situatie
pe care 0 aduce la cunostinta medicului sef de sectie si managerului spitalului;
constatd si raporteazd managerului spitalului deficiente de igiena ( alimentare cu
apa, instalatii sanitare, incdlzire) si ia masuri pentru remedierea acestora;
organizeaza si supravegheaza pregatirea saloanelor pentru dezinfectii periodice
si ori de cate ori este nevoie;

participa la recoltarea probelor de mediu si testarea eficacitatii dezinfectiei si
sterilizarii impreunda cu echipa serviciului de supraveghere si control al
infectiilor nosocomiale;

m) urmareste in permanenta respectarea de catre personal si insotitori a masurilor de

n)
0)
P)
)

1zolare s1 controleaza prelucrarea bolnavilor la internare;

anuntd la serviciul de internari locurile disponibile, urmareste internarea corecta
a bolnavilor in functie de grupe de varsta, infectiozitate sau receptivitate;
urmareste aplicarea masurilor de izolare a bolnavilor cu caracter infectios si a
masurilor pentru supravegherea contactilor;

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

semnaleazd medicului sef de sectie cazurile de boli transmisibile pe care le
observa in randul personalului;

instruieste si supravegheaza personalul din subordine asupra masurilor de igiena
care trebuie respectate de vizitatori si personalul spitalului care nu lucreaza la
paturi ( portul echipamentului, evitarea aglomerarii in saloane);

instruieste personalul privind schimbarea la timp a lenjeriei bolnavilor,
colectarea si pastrarea lenjeriei murdare, dezinfectia lenjeriei de la bolnavii
infectiosi, transportul lenjeriei murdare, transportul si pastrarea lenjeriei curate;
urmareste modul de colectare a deseurilor infectioase si neinfectioase, a
depozitarii lor, a modului de transport si neutralizare a acestora;

controleaza si instruieste personalul din subordine asupra f{inutei si
comportamentului igienic, precum §i asupra respectarii normelor de tehnica
aseptica si propune medicului sef de sectie masuri disciplinare in cazurile de
abateri.
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CONSILIUL MEDICAL

Art.35 Consiliul medical este alcatuit din sefii de sectii, de laboratoare, farmacistul sef.
Directorul medical — este presedintele consiliului medical.

Art.36 Principalele atributii ale consiliului medical conform legii95/2006 sunt
urmatoarele:

a) imbunatatirea standardelor clinice si a modelelor de practica in scopul acordarii de
servicii medicale de calitate in scopul cresterii gradului de satisfactie a pacientilor;

b) monitorizarea si evaluarea activitatii medicale desfasurate in spital in scopul
cresterii performantelor profesionale si utilizarii eficiente a resurselor alocate;

c) inainteaza comitetului director propuneri privind utilizarea fondului de dezvoltare al
spitalulut;

d) propune comitetului director masuri pentru dezvoltarea si imbunatatirea activitatii
spitalului in concordanta cu nevoile de servicii medicale ale populatiei si conform
ghidurilor si protocoalelor de practica medicala;

e) alte atributii stabilite prin ordin al ministrului sanatatii.

Consiliul medical al spitalelor conform OMS 863/2004are urmatoarele atributii:

1. 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 aparatura si echipamente
medicale, medicamente si materiale sanitare;

2. face propuneri comitetului director in vederea elaborarii bugetului de venituri si
cheltuieli al spitalului;

3. participa la elaborarea regulamentului de organizare si functionare si a
regulamentului intern ale spitalului;

4. desfasoara activitate de evaluare si monitorizare a calitatii si 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 nosocomiale.

Aceste activitati sunt desfasurate in colaborare cu nucleul de calitate, nucleul DRG si
cu compartimentul de prevenire si control al infectiilor nosocomiale de la nivelul
spitalului;

5. stabileste reguli privind activitatea profesionala, protocoalele de practica medicala
la nivelul spitalului si raspunde de aplicarea si respectarea acestora;

6. elaboreaza planul anual de imbunatatire a calitatii serviciilor medicale furnizate de
spital, pe care il supune spre aprobare directorului general;

7. Inainteaza directorului general propuneri cu caracter organizatoric pentru
Imbunatatirea activitatilor medicale desfasurate la nivelul spitalului;

8. evalueaza necesarul de personal medical al fiecarei sectii/laborator si face
propuneri comitetului director pentru elaborarea strategiei de personal a spitalului;
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9. evalueaza necesarul liniilor de garda si face propuneri directorului general cu
privire la structura si numarul acestora la nivelul spitalului, dupa caz;

10. participa la stabilirea fiselor posturilor personalului medical angajat;

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

12. face propuneri si monitorizeaza desfasurarea activitatilor de educatie si cercetare
medicala desfasurate la nivelul spitalului, in colaborare cu institutiile acreditate;

13. reprezinta spitalul in relatiile cu organizatii profesionale din tara si din strainatate
si faciliteaza accesul personalului medical la informatii medicale de ultima ora;

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

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

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

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

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

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

20. avizeaza utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitati de cercetare
medicala, in conditiile legi;

21. analizeaza si solutioneaza sugestiile, sesizarile si reclamatiile pacientilor tratati in
spital, referitoare la activitatea medicala a spitalului;

22. elaboreaza raportul anual de activitate medicala a spitalului, in conformitate cu
legislatia in vigoare.

23,are atributii cu privire la ingrijirea pacientilor in echipe multidisciplinare si
evalueaza modul in care se respecta, dupa cum urmeaza:

Atributiile consiliului  medical privind Tingrijirea pacientilor in echipe
multidisciplinare

o Medicii sef de sectie/laborator sau, dupa caz, directorul medical au obligatia de a
coordona si de a controla acordarea cu prioritate a consultatiilor interdisciplinare.

o Consultatiile interdisciplinare se acorda la recomandarea medicului curant,
aprobatd de medicul sef de sectie, medicul coordonator al compartimentului medical
sau, dupa caz, a directorului medical.

o Medicii din unitatile sanitare publice cu paturi au obligatia de a acorda cu
prioritate, in cadrul programului de 7 ore in medie pe zi, consultatiile interdisciplinare
pentru pacientii internati in unitate sau pentru cei internati in alte spitale, in baza
relatiilor contractuale stabilite intre unitatile sanitare respective.
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Protocol privind modul de solicitare si desfasurare a consultului
interdisciplinar in interiorul spitalului

1. Consultul interdisciplinar poate fi solicitat atit la la internare cit si pe perioada
tratamentului.

2. Medicul care solicita un astfel de consult se adreseaza Directorului Medical
sau inlocuitorul acestuia in vederea stabilirii echipei de consult multidisciplinar.

3. Pentru consultul in urgenta, medicul solicitant va cere medicilor de garda sa
participe la consultul multidisciplinar. In aceasta situatie medicul solicitat prezinta
in raportul de garda consultul multidisciplinar realizat.

4. Consultul multidisciplinar va fi coordonat de medicul care a solicitat consultul
interdisciplinar.

5. Toti membrii echipei interdisciplinare consemneaza in Foaia de Observatii
consultul medical efectuat, rezultatele si recomandarile necesare.

Art.37 Consiliul Medical se intruneste cel putin odata pe luna sau ori de cate ori este
nevoie, la solicitarea presedintelului sau cel putin a 2/3 din membrii acestuia si ia
hotarari cu majoritatea simpla a celor prezenti.

Art.38 Activitatea desfasurata de Consiliul medical se arhiveaza sub forma de
procese verbale de sedinta, iar un exemplar din acest proces verbal se depune spre
stiinta managerului unitatii.

CONSILIUL DE ETICA

Art.39 Tn cadrul spitalului functioneaza de asemenea si Consiliul de Etica

in cf.cu Ord.M.S nr.145/2015 , format din 7 membri, cu urmatoarea reprezentare:

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

b) 2 reprezentanti alesi ai corpului medical al spitalului, altul decat personalul cu
integrare clinica;

C) 2 reprezentanti alesi ai asistentilor medicali din spital;

d) un consilier juridic sau un reprezentant al aparatului functional al spitalului cu studii
superioare, desemnat de catre managerul unitatii sanitare;

¢) un reprezentant ales al asociatiilor de pacienti.

Art.40 Secretarul consiliului de etica este un angajat cu studii superioare al spitalului,
desemnat prin decizie a managerului. Secretarul nu are drept de vot in cadrul sedintelor
consiliului de etica.

Art.41 Principii de functionare a consiliului de etica

(1) Consiliul de etica este independent de ierarhia medicala si de ingrijiri a spitalului.
Este interzisa orice tentativa de influentare a deciziilor membrilor consiliului de etica.
Orice astfel de tentativa este sesizatd comisiei de disciplina.

(2) Membrii consiliului de etica trebuie sa precizeze existenta unei legaturi directe sau
indirecte, de natura familiald, ierarhicad ori financiard, cu persoanele fizice sau juridice
implicate in speta supusa analizei consiliului. In cazul in care un membru se afld in una
dintre aceste situatii, acesta este informat de secretarul consiliului de etica si nu poate
participa la sedintele ocazionate de cercetarea cazului respectiv, fiind inlocuit de catre
membrul supleant.
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(3) Activitatea membrilor consiliului de etica se bazeaza pe impartialitate, integritate,
libertate de opinie, respect reciproc §i pe principiul suprematiei legii. Nerespectarea
acestor principii poate conduce la excluderea membrilor respectivi, Tn baza votului a
doua treimi din membrii consiliului de etica.

Art.42 Atributiile consiliului de etica

(1) Atributiile consiliului de eticd sunt urmatoarele:

a) promoveaza valorile etice in randul personalului medico-sanitar, auxiliar si
administrativ al unitatii sanitare;

b) identificd si analizeaza vulnerabilititile etice si riscurile aparute, propune
managerului adoptarea si implementarea masurilor de preventie a actelor de coruptie la
nivelul unitatii sanitare;

c) formuleazd si inainteazd managerului propuneri pentru diminuarea riscurilor de
incidente de etica;

d) analizeaza si avizeaza regulamentul de ordine interioard al unitdfii sanitare si poate
face propuneri pentru imbunatatirea acestuia;

e) formuleazd punct de vedere etic consultativ, la solicitarea comitetului director al
unitatii sanitare;

f) analizeaza din punct de vedere etic situatiile de dubiu care pot aparea in exercitarea
profesiei medicale. In situatia in care un cadru medico-sanitar reclami o situatie de
dubiu etic ce vizeaza propria sa activitate, avizul etic nu poate fi utilizat pentru
incriminarea cadrului medico-sanitar respectiv, daca solicitarea s-a realizat anterior
actului medical la care se face referire,

g) primeste, din partea managerului unitatii sanitare, sesizdrile facute in vederea
solutionarii.

h) analizeaza cazurile de incalcare a principiilor morale sau deontologice in relatia
pacient-cadru medicosanitar si personal auxiliar din cadrul spitalului, prevazute in
legislatia in vigoare;

1) verifica daca personalul medico-sanitar si auxiliar, prin conduita sa, incalca drepturile
pacientilor prevazute in legislatia specifica, pe baza sesizarilor primite;

j) analizeaza sesizarile personalului unitatii sanitare in legaturd cu diferitele tipuri de
abuzuri savarsite de catre pacienti sau superiori ierarhici. In misura in care constatd
incalcari ale drepturilor personalului, propune masuri concrete pentru apararea bunei
reputatii a personalului;

k) analizeaza sesizdrile ce privesc nerespectarea demnitatii umane §i propune masuri
concrete de solutionare;

I) emite avize referitoare la incidentele de etica semnalate, conform prevederilor
prezentului ordin;

m) emite hotarari cu caracter general ce vizeaza unitatea sanitara respectiva,

n) asigura informarea managerului, a Compartimentului de integritate din cadrul
Ministerului Sanatatii si a petentului privind continutul avizului etic. Managerul poarta
raspunderea punerii in aplicare a solutiilor propuse;

0) aproba continutul comunicarilor adresate petentilor, ca raspuns la sesizarile acestora;
p) inainteaza catre organele abilitate sesizarile ce privesc platile informale ale
pacientilor catre personalul medico-sanitar ori auxiliar sau acte de condifionare a
acordarii serviciilor medicale de obtinere a unor foloase, in cazul in care persoanele
competente nu au sesizat organele conform atributiilor de serviciu,
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q) sesizeaza organele abilitate ale statului ori de cate ori considera ca aspectele dintr-0
speta pot face obiectul unei infractiuni, daca acestea nu au fost sesizate de reprezentantii
unitatii sanitare sau de catre petent;

r) aprobd continutul rapoartelor bianuale §1 anuale intocmite de secretarul consiliului de
etica;

s) redacteaza Anuarul etic, care cuprinde modul de solutionare a spetelor reprezentative
din cursul anului precedent. Anularul etic este pus la dispozitia angajatilor, constituind
in timp un manual de bune practici la nivelul unitatii sanitare respective;

t) analizeaza rezultatele aplicarii chestionarului de evaluare, parte a mecanismului de
feedback al pacientului.

(2) Consiliul de etica poate solicita documente si informatii in legatura cu cauza supusa
analizei si poate invita la sedintele sale persoane care pot sa contribuie la solutionarea
spetei prezentate

Consiliul de etica se intruneste lunar sau ori de cate ori apar noi sesizdri ce
necesita analizd de urgenta, la convocarea managerului, a presedintelui consiliului sau a
cel putin 4 dintre membrii acestuia.

Avizele de etica si hotararile consiliului de etica pot fi incluse in anuarul etic ca
un model de solutionare a unei spete, urmand sa fie utilizate la analize ulterioare si
comunicate personalului unitatii sanitare in vederea preveniri aparitiel unor situatii
similare.

COMISII ALE SPITALULUI

Art.43 Pe langa Comitetul Director al spitalului functioneaza urmatoarele comisii
specializate, necesare pentru realizarea unor activitati specifice :

Comisia de incadrare si promovare ( potrivit prevederilor Legii 330/2009 si
a CCM in vigoare, incheiat la nivel de unitate ) ;

Comisia de licitatie ;

Comisia medicamentului;

Nucleul de calitate;

Comisiile de inventariere anuala a bunurilor ;

Comisia de analiza a DRG

Comisie analiza cazuri externate

Comisie de analiza a deceselor intraspitalicesti;

Comisia pentru nutritie

Comisie de disciplina

Comisia de Transfuzii si Hemovigilenta

Comitetul de Securitate si Sanatate in munca

Comitetul pentru Situatii de Urgenta
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Comisiei de monitorizare, coordonare si indrumare metodologica a
dezvoltarii sistemului de control intern/ managerial

Comisia de verificare a aparaturii medicale

Comisia Paritara

Comisia de conciliere

Comisiile de receptie

Comisia pentru supravegherea prelucrarii datelor cu caracter
personal

Comisia de stabilire a necesarului de medicamente si material
sanitare-Program sanatate pentru sectia ATI

Comisia de control inopinant gestiune

Comisia de control intern —efectuarea curateniei

Comisia de etica pentru cercetare stiintifica

Comisia de analiza a rezultatelor utilizarii protocoalelor si ghidurilor
de practica medicala

COMISIA DE INCADRARE SI PROMOVARE

Art.44 In cadrul unitatii noastre este constituitd comisia de incadrare si promovare,
formata, pe de o parte, din membrii comitetului director al spitalului, si pe de alta parte,
din toti sefii de clinicd, laborator, servicii medicale, compartimente si servicii
functionale.

Are, in principal, urméatoarele atributii:
a) este constituita si convocata, prin decizie internd a managerului, n functie de natura
st locul postului care urmeaza a fi scos la concurs;
b)raspunde de buna desfasurare a concursurilor, in conformitate cu legislatia in vigoare;
C)participa si raspunde de formularea subiectelor in baza tematicii de concurs afisata;
d)raspunde de corectarea corectd a testelor, de sustinerea interviului sau probei
practice, de afisarea rezultatelor;
e)participa si raspunde de buna organizare si desfasurare a examenelor organizate in
vederea promovarii personalului in trepte si categorii superioare de salarizare.

COMISIA DE LICITATIE

Art.45 Autoritatea contractantd are obligatia de a desemna, pentru fiecare contract de
achizitie publica, o comisie de evaluare a ofertelor cu urmatoarele atributii:
a) deschiderea ofertelor si, dupa caz, a altor documente care insotesc ofertele;
b)verificarea indeplinirii conditiilor de calificare de catre ofertanti, respectiv
candidati, in cazul in care acestea au fost solicitate prin documentatia de atribuire;
c)realizarea selectiei, respectiv preselectiei candidatilor, in cazul aplicarii
procedurilor de licitatie restransa, dialog competitiv sau negociere;
d)realizarea dialogului cu operatorii economici, in cazul aplicari procedurii de
dialog competitiv;
e)realizarea negocierilor cu operatorii economici, in cazul aplicarii procedurii de
negociere;
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f)verificarea propunerilor tehnice prezentate de ofertanti, din punct de vedere al
modului in care acestea corespund cerintelor minime din caietul de sarcini sau din
documentatia descriptiva,;

g)verificarea propunerilor financiare prezentate de ofertanti, din punct de vedere al
incadrarii in fondurile care pot fi disponibilizate pentru indeplinirea contractului de
achizitie publica respectiv, precum si, daca este cazul, din punct de vedere al incadrarii
acestora 1n situatia prezentata la art.202 din OUG 34/2006;

h)stabilirea ofertelor inacceptabile sau neconforme si a motivelor care stau la baza
incadrarii ofertelor respective in aceasta categorie;

I)stabilirea ofertelor admisibile;

J)aplicarea criteriului de atribuire, astfel cum a fost prevazut in documentatia de

atribuire, si stabilirea ofertei/ ofertelor castigatoare;

K)in cazuri justificate, conform prevederilor art.209 din OUG 34/2006,
elaborarea propunerii de anulare a procedurii de atribuire;

l)elaborarea raportului procedurii de atribuire, astfel cum este acesta prevazut la
art.213, alin.(2) din OUG 34/2006.

COMISIA DE INVENTARIERE ANUALA A BUNURILOR

Art.46 Comisia centrala din cadrul spitalului de inventariere este formata conform MF
2861/2009
Comisia de inventariere are urmatoarele atributii principale:

1. efectueazad inventarierea patrimoniului unitdtii potrivit programului anual de
inventariere a patrimoniului aprobat cu respectarea prevederilor legale;
2. efectuarea inventarierii inopinate la gestiunile unitatii, cu respectarea
prevederilor legale;
3.efectueaza inventarierea bunurilor primite cu chirie, in folosinta sau in
custodie si transmite la proprietari situatia constatatd, cu respectarea prevederilor
legale;
4 intocmeste situatia comparativa Tmpreuna cu persoanele care {in evidenta
gestiunilor, stabileste situatia scdzamintelor legale si a compensarilor si le supun
aprobarii; determind minusurile si plusurile in gestiune, potrivit reglementarilor
legale;
5.intocmeste procesele verbale privind rezultatul inventarierii si le supune spre
aprobare, potrivit competentelor stabilite de normele legale n vigoare;
6.face propuneri de solutionare a diferentelor constatate la inventariere ;
intocmeste proiectul ordinului de imputare sau ia angajament de platd in vederea
recuperarii pagubei respective;
7.are obligatia sa informeze pe conducatorii ierarhici cu privire la lipsurile
constatate cu prilejul inventarierii;
8. Intocmeste situatii privind degradarile, scoaterea din uz sau valorificarea unor
bunuri existente in gestiuni sau in folosintd; informeaza conducatorii ierarhici
asupra unor stocuri fara misgcare, cu miscare , cu miscare lenta sau neutilizabile.
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COMISIA MEDICAMENTULUI

Art.47 Conform legii 95/2006, legii 266/2008, OMS 962/200 9are in principal,

urmatoarele atributii:
a) stabilirea unei liste de medicamente de baza , obligatorii, care sa fie in
permanenta accesibile in farmacia spitalului, specifice fiecarei sectii, determinata
de rationalitatea incidentei cazuistice generale pentru rationalizarea si
eficientizarea utilizarii lor in practica medicala;
b)stabilirea unei liste de medicamente care se achizitioneaza doar in mod
facultativ, la cazuri bine selectionate si documentate medical , pe baza de referat;
acestea din urma trebuie sa prezinte criteriile pe baza se face recomandarea ,
sustinute cu buletine de analiza si recomandari de experti;
c)stabileste coordonatele proncipale privind consumul de medicamente si
materiale sanitare la nivelul spitalului, in vederea utilizarii judicioase a fondurilor
spitalului, prevenirii polipragmaziei si a rezistentei la medicamente;
d)stabileste prioritatile in ceea ce priveste politica de achizitii de
medicamente/materiale sanitare;
e)necesarul si prioritatile se vor stabili in baza propunerilor facute de Comisia
medicamentului, avizata in aceasta privinta, propuneri ce vor fi inaintate spre
aprobare Consiliului Medical;
f)analiza referatelor de necesitate trimise conducerii in vederea aprbarii si avizarea
lor de catre medicii specialisti corespunzatori profilului de actiune al
medicamentului solicitat;
g)verificarea continua a stocului de medicamente de baza , pentru a preveni
disfunctiile in asistenta medical;
h)verificarea ritmica a cheltuielilor de medicamente si analiza lor cu raportarea
lunara a situatiilor financiare;
I)elaborarea de ghiduri terapeutice pe profiluri de specialitate medicala bazate pe
bibliografie nationala si internationala si pe conditiile locale;
J)poate solicita rapoarte periodice de la sefii de sectie pivind administrarea de
medicamente de indcidenta diferitelor afectiuni;
K)poate dispune intreruperea administrarii de medicamente cu regim special in
cazul cand acel tratament se considera inutil;

COMISIA DE ANALIZA D.R.G.

Art.48 Conform legii 95/2006, comisia de analiza D.R.G. are urmatoarele atributii:
a)verifica modul de stabilire a codurilor pentru fiecare boala in parte si fiecare
manopera;
b)convocarea comisiei se face in functie de specificul cazurilor care vor fi luate in
discutie.
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COMISIA DE ANALIZA A DECESELOR INTRASPITALICESTI

Art.49 Conform legii 95/2006 si , OMS 921/2006, are in componenta toti sefii de
clinica .si analizeaza cazurile de deces Ivite, cauza acestora, convocarea comisiei
facandu-se in functie de specificul cazurilor care vor fi luate in discutie.

COMISIA PENTRU NUTRITIE

Art.50 Conform legii 95/2006 are, in principal, urmatoarele atributii:
a)stabileste meniurile zilnice pe tipuri de boala, conform legislatiei in vigoare;
b)intocmeste fisele zilnice de alimentatie pentru bolnavii internati in spital;
C)membrii comisiei fac parte si din comisiile de achizitie a alimentelor pentru
spital.

NUCLEUL DE CALITATE

Art.51 Nucleul de calitate din unitatea noastra a fost nominalizat de conducerea unitatii
in baza prevederilor Ordinului 559/874/4017/2001 al presedintelui Casei Nationale de
Asigurari de Sanatate, al ministrului sanatatii si familiei si al presedintelui Colegiului
Medicilor din Romania privind infiintarea nucleelor de calitate in unele unitati
spitalicesti.

in conformitate cu Metodologia de lucru privind infiintarea nucleelor de calitate in
unele unitati spitalicesti, activitatea nucleului de calitate cuprinde urmatoarele:
a) asigurarea monitorizarii interne a calitatii serviciilor medicale furnizate
asiguratilor la acest nivel, prin urmarirea respectarii criteriilor de calitate;
b)intocmirea punctajului aferent criteriilor de calitate si urmarirea lunard pentru
reactualizarea acestuia;
C)raportarea trimestriala catre Serviciul medical din cadrul Casei de Asigurari
Dolj, Directia de Sanatate Publica Dolj precum si Colegiul Medicilor a
indicatorilor de calitate stabilifi de comun acord cu Casa Nationald de Asigurari de
Sanatate, Ministerul Sanatatii Publice Si Colegiul Medicilor din Roméania;
d)prezentarea propunerilor de imbunatatire a calitatii serviciilor medicale furnizate
asiguratilor, pe fiecare sectie in parte si global pe spital, conducerii spitalului.
Propunerile vor fi aduse la cunostinta sefilor de sectie. Conducerea spitalului va
putea astfel analiza propunerile Tnaintate de nucleul de calitate in vederea aplicarii
eventualelor masuri corective si/sau preventive, dupa caz;
e)se vor intruni lunar sau ori de cite ori este nevoie cu reprezentantii desemnati
pentru monitorizarea externa a calitatii. Decizia in vederea organizarii unor astfel
de intruniri va putea fi luatd de cel putin doi dintre cei trei reprezentanti ai
institutiilor implicate in monitorizarea externa a calitatii, in vederea discutarii:
punctajului obtinut la evaluarea criteriilor de calitate, deficientelor constatate si a
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masurilor ce pot fi propuse spre aplicare pentru imbunatatirea calitafii serviciilor
medicale;

f)organizarea anchetelor de evaluare a satisfactiei asiguratilor si a personalului din
unitatea spitaliceasca.

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

COMISIA DE DISCIPLINA

Art.52 Are, in principal, urmatoarele atributii:
a) stabilirea Tmprejurarilor in care fapta a fost desavarsita ;
b)analiza gradului de vinovatie a salariatului precum si consecintele abaterii
disciplinare ;
c)verificarea eventualelor sanctiuni disciplinare suferite anterior de salariat;
d)efectuarea cercetarii disciplinare prealabile;
e)stabilirea sanctiunii ce urmeaza a fi aplicta;

COMISIA DE ANALIZA A CAZURILOR EXTERNATE

Art.53 Are, in principal, urmatoarele atributii:

a)se intruneste lunar sau ori de cate ori este necesar;
b)analizeaza toate cazurile, iar cele care pot fi revalidate sunt transmise sectiei
in vederea remedierii deficientelor si transmiterii lor compartimentului de
Statistica si D.R.G. pentru raportarea acestora spre revalidare;
c)analizeaza modul de codificare in vederea Tmbunatatirii indicelui de
complexitate;

Comisia de analiza a cazurilor externate are urmatoarea componenta:

b) Serviciul DRG;

c¢) Directorul medical.

Comisiei de monitorizare, coordonare si indrumare metodologica a dezvoltarii
sistemului de control intern/ managerial

Art.54 Scopul Comisiei de monitorizare, coordonare si indrumare metodologicda a
dezvoltarii sistemului de control managerial, denumitd in continuare Comisie, il
constituie crearea i implementarea unui sistem de control intern/managerial integrat in
cadrul Spitalului_Clinic_Municipal Filantropia Craiova care sa asigure atingerea
obiectivelor institutiei intr-un mod eficient, eficace si economic.

Art.55 Activitatea Comisiei se desfagoara in conformitate cu prevederile Ordin nr.400
pentru aprobarea Codului controlului intern/managerial al entitatilor publice,
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cuprinzand standardele de management/control intern la entitatile publice si pentru
dezvoltarea sistemelor de control intern/managerial, cu modificdrile si completarile
ulterioare si a Regulamentului de organizare.

Art.56 Atributiile Comisiei

(1) Elaboreaza programul de dezvoltare a sistemului de control intern/managerial al
institutiei, program care cuprinde obiective, actiuni, responsabilitati, termene, precum si
alte masuri necesare dezvoltarii acestuia, cum ar fi elaborarea si aplicarea procedurilor
formalizate pe activitati, perfectionarea profesionala. La elaborarea programului se vor
avea in vedere regulile minimale de management, confinute in standardele de control
intern, aprobate prin Ordinul nr.400 pentru aprobarea Codului controlului
intern/managerial al entitatilor publice, cu modificarile si completarile ulterioare,
particularitatile organizatorice si functionale ale institutiei, personalul si structura
acestuia, alte reglementari si conditii specifice.

(2) Supune aprobarii conducatorului Spitalului Clinic Municipal Filantropia Craiova
programul de dezvoltare a sistemului de control intern/managerial al institutiei, in
termen de 30 de zile de la data intrarii in vigoare a prezentei decizii.

(3) Urmareste realizarea si asigurd actualizarea programului de dezvoltare a sistemului
de control intern/ managerial ori de cite ori este nevoie.

(4) Monitorizeaza si evalueaza anual realizarea obiectivelor generale ale institutiei.

(5) Urmareste si indrumd compartimentele din cadrul institutiei in vederea elaborarii
programelor de dezvoltare, in realizarea si actualizarea acestora si/sau in alte activitati
legate de controlul intern/managerial.

(6) Primeste, trimestrial, de la compartimentele institutiei informari referitoare la
progresele Tnregistrate cu privire la dezvoltarea sistemelor/subsistemelor proprii de
control managerial intern, in raport cu programele adoptate, precum si referiri la
situatiile deosebite observate si la actiunile de monitorizare, coordonare si indrumare,
intreprinse in cadrul acestora.

(7) Evalueaza si avizeaza procedurile operationale elaborate in cadrul institutiei.

(8) Prezintd conducatorului institutiei, ori de cate ori este necesar, dar cel putin
trimestrial, informari referitoare la progresele inregistrate cu privire la dezvoltarea
sistemului de control intern/managerial, in raport cu programul adoptat, la actiunile de
monitorizare, coordonare si indrumare metodologicd intreprinse, precum si la alte
probleme aparute in legatura cu acest domeniu.

COMISIA DE TRANSFUZII SI HEMOVIGILENTA

Art.57 Comisia de transfuzii si hemovigilenta are urmatoarele atributii:

a) verificdA daca dosarul medical/foaia de observatie al/a bolnavului cuprinde
documentele mentionate in anexa nr. 1

b) este sesizatd in legatura cu orice problema privitoare la circuitul de transmitere a
informatiilor pentru ameliorarea eficacitatii hemovigilentei;

c) verifica conditiile de preluare, de stocare si distributie 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;
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e) transmite coordonatorului judetean de hemovigilenta rapoartele, conform anexei nr.
2 - partea A si anexei nr. 3 - partea A,

f) participa la efectuarea anchetelor epidemiologice si a studiilor privind factorii
implicati in producerea reactiilor sau incidentelor adverse severe (donator, unitate de
sange sau produs sanguin primitor); g) transmite coordonatorului judetean de
hemovigilenta rapoarte, conform anexei nr. 2 - partea C si anexei nr. 3 - partea B.

COMITETUL DE SECURITATE TN SANATATE TN MUNCA

Art.58 Atributiile Comitetului de securitate si sanatate in munca sunt prevazute de
art.67 HG 1425/2006 privind Normele motodologice de aplicare a Legii 319/2006 a
securitatii si sanatatii muncii

COMISIA DE ANALIZA A REZULTATELOR UTILIZARII
PROTOCOALELOR SI GHIDURILOR DE PRACTICA MEDICALA

Art.59 Atributiile Comisiei sunt urmatoarele:

a)Efectuarea analizei rezultatelor protocoalelor si ghidurilor de practica medicala
adoptate sn spital trimestrial; actualizarea lor din punct de vedere al eficacitatii si
eficientei; prescrierea medicamentelor (costuri mari care necesita aprobarea prealabila);
evaluarea costurilor induse de aplicarea protocoalelor;

b)Va intocmi un plan de masuri pentru remedierea deficientelor constatate Tn utilizarea
protocoalelor si ghidurilor de practica adoptate in spital.

COMISIA DE ETICA PENTRU CERCETARE STIINTIFICA

Art.60 Comisia de etica pentru cercetare stiintifici va acorda avizul de desfasurare
pentru studiile clinice efectuate in clinicile SCMFC care necesita avizul Comisiei
Nationale de Bioetica a Medicamentului si a Dispozitivelor Medicale.

COMISIA DE CONCILIERE

Art.61 Atributiile Comisiei sunt urmatoarele:

a)analizarea oricarui conflict aparut in timpul spitalizarii, intre pacienti/reprezentantul
legal ori conventional al acestuia si un specialist al spitalului;

b)sesizarea Consiliului de Etica si/sau a Comisiei de disciplina in cazul Tn care se
constata incalcari ale normelor, procedurilor operationale, regulamentelor interne din
partea specialistilor spitalului.

CAPITOLUL V
DREPTURILE SI OBLIGATIILE SALARIATULUI

Art.62 Personalul incadrat in unitate are obligatia sa isi desfasoare activitatea in mod
responsabil, conform reglementarilor profesionale, codului muncii, codului de
deontologie medicala si cerintelor postului.
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Art.63 Ca urmare a incheierii contractului individual de munca, in conformitate cu
prevederile art.39 alin 1, Codul muncii aprobat prin Legea nr.53/2003, salariatul are in
principal urmatoarele drepturi:

1. dreptul la salarizare pentru munca depusa;

2. dreptul la repaus zilnic si siptamanal;

3. dreptul la concediu de odihni anual — acest drept nu poate forma
obiectul vreunei cesiuni, renuntari sau limitari (art.139, alin.2 Codul muncii). Chiar
daca un salariat ar dori compensarea concediului de odihna cu echivalent n bani, acest
lucru nu este posibil cu exceptia in care din motive obiective concediul nu poate fi
efectuat in natura.

4.dreptul la egalitate de sanse si de tratament — prin egalitatea de sanse
si tratament intre barbati si femei in relatille de muncad se intelege accesul
nediscriminatoriu la:

a) alegerea ori exercitarea liberd a unei profesii sau activitati:

b) angajarea in toate posturile sau locurile de munca vacante si la toate
nivelurile ierarhiei profesionale;

c) venituri egale pentru munca de valoare egala;

d) informare si consiliere profesionalda, programe de initiere, calificare,
perfectionare, specializare si recalificare profesionala;

e) promovare la orice nivel ierarhic si profesional;

f) conditii de munca ce respecta normele de sanatate si securitate in munca;

g) beneficii, altele decat cele de naturad salariala si masuri de protectie si
asigurari sociale;

5. dreptul la demnitate in munca;

6. dreptul la securitate si sinatate in munca;

7. dreptul la acces la formarea profesionala;

8.dreptul la informare si consultare, drept ce se exercita individual dar
si colectiv, prin intermediul organizatiei sindicale sau a reprezentantilor
salariatilor:

1) in plan individual , salariatul are dreptul de a fi informat:
a) la angajare, cu privire la elementele viitorului sau de contract de
munca (art.17 Codul muncii);

b) daca este incadrat cu contract de munca pe perioada determinata, cu
privire la locurile de muncad vacante sau care vor deveni vacante, corespunzatoare
pregatirii lui profesionale (art.86. Codul muncii);

C) cu privire la programarea individuala a concediului de odihna (art.148
Codul muncii);

d) cu privire la riscurile profesionale (art. 17.aliniatul 1 litera f Codul
muncii);

2) in plan colectiv salariatii au dreptul de a fi informati si consultati cu
privire:

a) continutul prezentului Regulament intern (art.243 Codul muncii);
b) prin consultari reprezentantii salariatilor cu privire la mijloacele de evitare a
concedierilor colective, la masurile sociale care se pot lua pentru atenuarea

pentru recalificari sau reconversie profesionala (art.69 Codul muncii);
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C) programarea colectiva a concediilor de odihna (art.148 Codul muncii);

d) elaborarea planurilor de formare profesionala (art.195 aliniat 3 Codul
muncii);

e) elaborarea normelor de munca (art.132 Codul muncii);

f) acordarea zilelor de repaus saptamanal in mod cumulat (art.137 alin. 4 Codul
muncii);

g)dreptul de a lua parte la determinarea si ameliorarea conditiilor de

munca si a mediului de munca;

h) dreptul de protectie in caz de concediere — dreptul la cercetare
disciplinard si la cercetare prealabila concedierii pentru necorespundere, dreptul
salariatului de a fi asistat de catre un reprezentant al organismului sindical cu prilejul
acestei cercetdri, dreptul salariatului de a fi trecut pe un alt post vacant corespunzator
pregatirii, obligatia angajatorului de a solicita sprijinul agentiei teritoriale de ocupare a
fortei de munca in vederea redistribuirii salariatului;

I)dreptul la negociere colectivi — se are in vedere incheierea contractului
colectiv de munca;

J)dreptul de a participa la actiuni colective — dreptul de participare la
greva,

k)dreptul de aderare la sindicat;

l)dreptul la protectia datelor cu caracter personal

Salariatii nu pot renunta la drepturile ce le sunt recunoscute prin lege iar
nerespectarea de catre angajator a oricdruia dintre aceste drepturi da dreptul salariatului
de a introduce actiune in instanta.

Art.64 Salariatului i revin, in principal, urmitoarele obligatii, obligatii prevazute
n art.39 alin.2 Codul muncii:

Salariatului 1i revin, in principal, urmatoarele obligatii:

a)obligatia de a realiza norma de munca sau, dupa caz, de a indeplini atributiile ce Ti
revin conform fiaei postului;

b)obligatia de a respecta disciplina muncii;

c)obligatia de a respecta prevederile cuprinse in regulamentul intern, in contractul
colectiv de munca aplicabil, precum si in contractul individual de munca,;

d)obligatia de fidelitate fata de angajator in executarea atributiilor de serviciu;

e)obligatia de a respecta masurile de securitate si sanatate a muncii in unitate;

f)obligatia de a respecta secretul de serviciu;

g)alte obligatii prevazute de lege sau de contractele colective de munca aplicabile.

Daca un angajat incalca regulile care definesc disciplina muncii n cadrul unitatii
se va angaja raspunderea disciplinara cu respectarea urmatoarelor conditii:

a) fapta sa fi fost savarsita in executarea contractului de munca;

b) fapta savarsita sa aiba caracterul unei abateri disciplinare;

c) fapta sa fi fost savarsita cu vinovatie;
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d) s nu fi intervenit o cauza de neraspundere disciplinara (legitima aparare,
starea de necesitate, constrangerea fizicd sau morald, cazul fortuit si forta majora,
eroarea de fapt, executarea ordinului de serviciu)

e) necesitatea aplicarii unei sanctiuni disciplinare;

Raspunderea disciplinara se poate cumula cu alte forme de raspundere:

o raspunderea patrimoniala - intervine in cazul in care salariatul produce
angajatorului un prejudiciu material; cumulul raspunderii disciplinare cu cea
patrimoniala nu este obligatoriu.

o raspunderea contraventionala;

o raspunderea penala;

g) obligatia de a respecta prevederile cuprinse in prezentul regulament

intern, Tn contractul colectiv de muncd aplicabil precum si in contractul

individual de munca;

h) asigura monitorizarea specifica a bolnavilor conform prescriptiei medicale;

1) respecta normele de securitate, manipulare si descarcare a stupefiantelor,
precum si a medicamentelor cu regim special;

J) organizeaza si desfasoara programul de educatie pentru sanatate, activitati de
consiliere, atat pentru pacienti, cat si pentru apartinatori si diferite categorii profesionale
aflate Tn formare;

K) utilizeaza si pastreaza In bune conditii, echipamentele si instrumentarul din
dotare, supravegheaza colectarea, depozitarea, transportul si eliminarea finala a
materialelor si instrumentarului de unica folosinta utilizat ( si se asigura de depozitarea
acestora in vederea distrugerii );

I) respecta reglementarile in vigoare privind prevenirea, controlul si combaterea
infectiilor nosocomiale;

m) poarta echipamentul corespunzator functiei pe care o detine, in vederea
pastrarii igienei s1 a aspectului estetic personal;

n) respectd comportamentul etic fatd de pacienti, apartinatori si celelalte persoane

cu care colaboreaza;

0) respecta secretul profesional;

p) respecta programul de lucru si regulamentul intern;

r) in intreaga activitate desfasurata in cadrul spitalului, intregul personal medico-
sanitar are obligatia de a folosi un limbaj politicos atat fata de pacient, cat si fata de
vizitatori si de Tnsotitorii pacientilor;

S) executd orice alte sarcini de serviciu in vederea asigurarii unei bune functionari
a activitatii spitalului.

CAPITOLUL VI
ASISTENTA MEDICALA

Art.65 Asistenta medicala , se asigura prin servicii medicale acordate :
1)  in cabinete medicale ambulatorii de specialitate si in cabinete medicale
ambulatorii, integrate in structura spitalului ,
2) n sectii cu paturi, in regim de spitalizare continua si spitalizare de zi ;
3) 1n regim de urgenta prin compartimentul de primire urgenta ;
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4) investigatii medicale paraclinice pentru bolnavii internati si in ambulatoriu :

5) servicii de asistenta stomatologica ;

6) servicii de supraveghere si control a infectiilor nosocomiale ;

7) servicii de asistenta acordate in cabinetul de medicina muncii ;

8) servicii farmaceutice ;

9) servicii medicale efectuate in cabinetele medicale de specialitate care acorda
tratament Tn ambulatoriu pentru bolnavii inclusi in programele nationale de sanatate ;

Art.66 Compartimentul de primiri urgente reprezinta o structura unica, cu personal
propriu, destinata primirii, triajului clinic, investigatiilor, diagnosticului si tratamentului
urgentelor critice si necritice sosite cu mijloacele de transport ale serviciului de
ambulanta sau cu alte mijloace de transport.

CPU are in principal urmatoarele atributii :

a) triajul urgentelor la prezentarea la Spital ;

b) primirea, stabilizarea si tratamentul initial al tuturor urgentelor, cu
prioritate urgentele majore ;

C) investigatii clinice si paraclinice necesare stabilirii diagnosticului si
Tnceperii tratamentului initial ;

d) consultul de specialitate in echipa cu medicii de garda din spital pentru
stabilirea sectiei in care urmeaza sa se interneze pacientii ;

e) monitorizare, tratament si reevaluare pentru pacienfii care nu necesita

internare ;

f) tratament, stabilizare si reevaluare pentru pacientii care nu necesita
internare ;

g) inregistrarea, stocarea, prelucrarea si raportarea adecvatd a informatiei
medicale;

h) formarea continua a personalului propriu si formarea in medicina de
urgenta a altor categorii de personal medical.

Art6/ ACTIVITATEA DE CONTROL A APLICARII PROGRAMELOR
NATIONALE DE SANATATE presupune:

a)indrumarea, sprijinirea si controlul concret al modului de acordare a asistentei
medicale, a populatiei in profilurile respective, in ambulatoriul de specialitate,
cabinete medicale, crese, etc;

b)urmarirea Tmbunatatirii continue a calitatii ingrijirilor medicale ;

c)asigurarea unui nivel tehnico-profesional superior al personalului medico- sanitar
propriu sau a instruirii personalului medico-sanitar aflat Tn stagii practice ;

d)analiza periodica a starii de sanatate a populatiei, a calitatii asistentei medicale
concordanta diagnosticului intre cabinetul medicului de familie, ambulatoriul de
specialitate si spital, respectarea tratamentului indicat precum si a altor aspecte .
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Art.68 ACTIVITATEA DE iNVATAMANT SI CERCETARE

a)asigurarea desfasurarii practice a invatamantului medical superior si mediu in
conformitate cu reglementarile in vigoare ;

b)efectuareca de studii si cercetari medicale in legatura cu aplicareca de metode noi de
investigatii si tratament ;

CAPITOLUL VII
ATRIBUTIILE PERSONALULUI

MEDICUL SEF DE SECTIE —-COORDONATOR COMPARTIMENT
ATRIBUTII, LUCRARI, RESPONSABILITATI, DREPTURI

Activitatea de furnizare de servicii medicale spitalicesti in sectia pe care o conduce,
in cadrul sistemului asigurarilor sociale de sanatate :

Art.69 Organizeaza si raspunde de intreaga activitate in sectia pe care o conduce, astfel
incat sa fie realizati indicatorii de performantd prevazuti in anexa la contractul de
administrare, stabiliti de conducerea spitalului, care  contribuie la realizarea
indicatorilor de performanta ai managerului, conf. Ord.320/2007 completat de ord MS
203/2008si ord. MS 297/2009. (stipulati in contractul individual de administrare
incheiat intre managerul spitalului si Primaria Craiova) .

Tn acest scop :

1. indruma si realizeaza activitatea de acordare a ingrijirilor medicale in cadrul sectiei
respective si raspunde de calitatea actului medical;

2. organizeazd si coordoneaza activitatea medicald din cadrul sectiei/laboratorului sau
serviciului medical, fiind responsabil de realizarea indicatorilor specifici de performanta
al sectiei/laboratorului sau serviciului medical, prevazuti in anexa la contractul de
administrare;

3. raspunde de crearea conditiilor necesare acordarii de asistentd medicala de calitate de
catre personalul din sectie/laborator sau serviciul medical;

4. propune directorului medical planul anual de furnizare de servicii medicale al
sectiei/laboratorului sau serviciului medical si raspunde de realizarea planului aprobat;
5. raspunde de calitatea serviciilor medicale prestate de catre personalul medico-sanitar
din cadrul sectiei/laboratorului sau serviciului medical;

6. evaluecaza necesarul anual de medicamente si  materiale sanitare al
sectiei/laboratorului sau serviciului medical, investitiile si lucrdrile de reparatii curente
transmite spre aprobare conducerii spitalului;

7. angajeaza cheltuieli in limita bugetului repartizat;

8. aplica strategiile de dezvoltare ale spitalului, adecvate la necesarul de servicii
medicale specifice sectiei/laboratorului sau serviciului medical;
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9. Inainteaza comitetului director propuneri privind proiectul bugetului de venituri si
cheltuieli al sectiei/laboratorului sau serviciului medical, elaborate cu sprijinul
compartimentului economico-financiar;

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

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

12. elaboreaza fisa postului pentru personalul aflat in subordine, pe care o supune
aprobarii managerului spitalului;

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

14. stabileste atributiile care vor fi prevazute in fisa postului pentru personalul din
subordine, pe care le Tnainteaza spre aprobare managerului, in conformitate cu
reglementarile legale in vigoare;

15. 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;

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

17. 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;

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

19. aprobad internarea pacientilor in sectie, pe baza criteriilor de internare, cu exceptia
internarilor de urgenta;

20. hotaraste oportunitatea continuarii spitalizarii in primele 24 de ore de la internare;
21. avizeaza si raspunde de modul de completare si de intocmirea documentelor
medicale eliberate in cadrul sectiei/laboratorului sau serviciului medical,;

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

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

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

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

26. asigura monitorizarea si raportarea indicatorilor specifici activitdfii 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;
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27. raspunde de respectarea prevederilor legale privind drepturile pacientului de catre
personalul medical din subordine si ia masuri imediate cand se constatd Incalcarea
acestora, potrivit dispozitiilor legale in vigoare;

28. asigura respectarea prevederilor legale in vigoare referitoare la pastrarea secretului
profesional, pastrarea confidentialitdfii datelor pacientilor internati, informatiilor si
documentelor referitoare la activitatea sectiei/laboratorului sau serviciului medical;

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

30. in domeniul financiar indeplineste atributiile conducatorului compartimentului de
specialitate, conform normelor si procedurilor legale, si face propuneri de angajare,
lichidare si ordonantare a cheltuielilor, care se aproba de conducatorul spitalului;

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

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

33. propune managerului un inlocuitor pentru perioada cand lipseste din spital.

Medicul sef de sectie:

Raspunde de ingrijirea medicald adecvatd a bolnavilor, de aplicarea corectd a
tehnicilor aseptice cat si de compartimentul igienic al personalului. Raspunde de
asemenea, de respectarea normelor de igiend si aplicarea masurilor de prevenire si
control a infectiilor nosocomiale in sectia respectiva.

In conformitate cu Ordinul ministrului sandtatii nr.916/sept.2006, ordin privind
aprobarea normelor de supraveghere, prevenire si control al infectiilor nosocominale in
unitatile sanitare, medicul sef de sectie are urmatoarele atributii:
34.organizeaza, controleaza si raspunde pentru derularea activitatilor proprii sectiei,
conform planului anual de supraveghere si control al infectiilor nosocomiale din
unitatea sanitara;
35.raspunde de activitatile desfasurate de personalul propriu al sectiei.

Medicul sef de sectie :
a) controleaza modul in care se aplica codul de procedura stabilit pe sectie ;
b) participa, la realizarea investigatici-sondaj pentru determinarea cantitatilor
produse pe tipuri de deseuri, in vederea completarii bazei nationale de date
si a evidentei gestiunii deseurilor ;
C) semnaleaza imediat directorului administrativ si sefului serviciului
administrativ deficientele 1n sistemul de gestionare a deseurilor .

Atributii, responsabilitati in raporturile juridice de munca

1. organizeaza si raspunde de aducerea la cunostinta intregului personal al sectiei a
regulamentului de ordine interioara al spitalului, a tuturor masurilor/deciziilor
conducerii spitalului care au implicatii asupra personalului din sectie, a raporturilor
de munca ale acestora ;
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2. verifica respectarea, de catre intregul personal al sectiei, a sarcinilor de serviciu si a
normelor de comportare in unitate, stabilite prin Regulamentul de ordine interioara
al spitalului ; controleaza permanent comportamentul personalului sectiei ;

3. controleaza si raspunde de aplicarea si respectarea masurilor de protectie a muncii in
sectie ; controleaza permanent {inuta corecta personalului sectiei ;

4. intocmeste fisele de evaluare a performantelor individuale ale personalului angajat
in sectie si le comunica conducerii spitalului ;

5. verifica si raspunde de respectarea programului de lucru in cadrul sectiei pe care o
conduce.

Activitatea universitara :
Se vor elabora la nivelul fiecdrei sectii responsabilitatile specifice ce decurg din
planul de dezvoltare a centrului medical universitar .

Art.70 Drepturile sefului de sectie/laborator/serviciu medical:

1. dreptul la concediu de odihna anual, conform prevederilor legale;

2. dreptul de a fi sprijinit, la cerere, de catre manager, consiliul medical si comitetul
director in implementarea activitatilor specifice;

3. dreptul la informare nelimitata asupra activitatii sectiei/laboratorului sau serviciului
medical, avand acces la toate documentele privind activitatea medicala si economico-
financiara a acesteia/acestuia;

4. dreptul de a suspenda, pe perioada existentei contractului de administrare, eventualul
contract de munca incheiat cu o alta institutie publicd din domeniul sanitar;

5. dreptul sa desfasoare activitate conform pregatirii profesionale in sectia/laboratorul
sau serviciul medical in care detine functia de conducere

Medicul sef de sectie profiluri chirurgicale are pe langa atributiile de mai
sus s1 urmatoarele atributii 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, blocurilor de
nasteri si ia masurile necesare desfasurarii activitatii in conditii optime.

Medicul primar si medicul de specialitate

Art.71 Are obligatia sa isi desfasoare activitatea In mod responsabil, conform
reglementarilor profesionale, codului muncii, codului de deontologie medicald si
cerintelor postului.
A. li revin, in principal, urmatoarele obligatii, obligatii prevazute in art.39 alin.2 Codul
muncii:
-obligatia de a indeplini atributiile ce ii revin conform fisei postului;
-obligatia de a respecta disciplina muncii — salariatul se afla, fata de angajator ,
intr-un raport de subordonare disciplinara, consimtita inca de la data incheierii
contractului de munca.
Este obligat sa respecte programul de lucru si regulamentul intern;
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In Intreaga activitate desfasurata in cadrul spitalului, are obligatia de a folosi un
limbaj politicos atat fata de pacient, cat si fata de vizitatori si de insotitorii pacientilor;

B. Medicul primar si medicul de specialitate are urmatoarele atributii si sarcini
specifice postului:

1. raspunde potrivit legii pentru calitatea actului medical, coordoneaza, controleaza si
raspunde de creearea conditiilor necesare prestarii unor acte medicale de calitate de
catre personalul medico-sanitar din sectie ;

2. asigura procurarea medicamentelor curente pentru aparatul de urgenta al sectiel,
controleaza modul in care medicatia este luatd din farmacie, pastrata, distribuita si
administrata de catre asistentele din sectie;

3.la internare informeaza pacientul despre modul cum sunt furnizate serviciile medicale,
luarea consimtamantului obligatoriu si respectand criteriile de internare prevazute in
Contractul — Cadru si Norme de aplicare ale acestuia;

4. are obligatia de a informa pacientul cu privire la: serviciile medicale disponibile,
precum si la modul de a le utiliza, identitatea si statutului profesional al furnizorilor de
servicii de sanatate, regulile si obiceiurile pe care trebuie sa le respecte pe durata
spitalizarii, starea sa de sanatate, a interventiilor medicale propuse, a riscurilor
potentiale ale fiecarei proceduri, a alternativelor existente la procedurile propuse,
inclusiv asupra neefectuarii tratamentului si nerespectarii recomandarilor medicale,
precum si cu privire la date despre diagnostic si prognostic.

5. intocmeste foaia de observatie a pacientului nou internat

6. consemneaza zilnic n foaia de observatie evolutia clinica a pacientului;

7. organizeaza la inceputul programului de lucru raportul de gardd in cadrul sectiei,
analizand cu personalul de serviciu si ludnd masurile ce se impun cu privire la cazurile
avute n intervalul de 24 de ore ;

8.participa la vizita medicalda impreuna cu medicul sef de sectie;

9. coordoneaza si raspunde de intocmirea corectd a F.O.C.G, asigura si urmareste
stabilirea diagnosticului, aplicarea corectda a medicatiilor terapeutice, controleaza
efectuarea investigatiilor si stabileste momentul externarii bolnavului, cu respectarea
prevederilor normelor medicale de aplicare a Contractului — Cadru privind conditiile
acordarii asistentei medicale spitalicesti;

10.asigura consultatii medicale de specialitate elabordnd cu medici ai altor sectii /
compartimente, laboratoare din spital si de la alte unitati sanitare in scopul stabilirii cat
mai corecte a diagnosticului pacientului si aplicarii diagnosticului corespunzator ;
11.urmareste aplicarea corectd a ghidurilor terapeutice, a protocoalelor de practica
medicald stabilite pe sectie/compartiment, fiind permanent preocupat de efectuarea unui
management corect al sectiei/compartimentului, cu respectarea prevederilor legale
referitoare la sumele contractate de spital cu CAS;

12.examineaza bolnavii imediat la internare si completeaza foaia de observatie in
primele 24 de ore, iar in cazuri de urgentd, imediat foloseste investigatiile paraclinice
efectuate Tn ambulator ;

13.examineaza zilnic bolnavii §i consemneaza in foaia de observatie, evolutia ,
explorarile de laborator, si tratamentul corespunzator , la sfarsitul internarii intocmeste
epicriza;
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14 prezintd medicului sef de sectie, situatia bolnavilor pe care ii are in ingrijire $i
solicita sprijinul acestuia ori de cate ori este necesar ;

15.participa la consulturi cu medicii din alte specialitati si in cazurile deosebite la
examenele paraclinice, precum si la expertizele modico-legale si expertiza capacitatii de
munca ;

16.comunica zilnic medicului de garda bolnavii gravi pe care ii are In Ingrijire §i care
necesita supraveghere deosebita ;

17.intocmeste si semneaza condica de medicamente pentru bolnavii pe care 1i ingrijeste;
supravegheaza tratamentele medicale executate de cadrele medii s1 auxiliare sanitare,
lar la nevoie le efectueaza personal;

18.completeaza corect si la zi formulare utilizate in sistemul asigurdrilor sociale de
sanatate, respectiv cele privind evidente obligatorii, cele cu regim special si cele
tipizate;

19.utilizarea formularului de prescriptie medicald cu si fara contributie personald din
sistemul asigurarilor sociale de sanatate, formular care este cu regim special, unic pe
tard, sa furnizeze tratamentul adecvat si sa prescrie la externare medicamentele cu si
fara contributie personald de care beneficiaza asiguratii, corespunzatoare D.C.I,
informand 1n prealabil asiguratul despre tipul si efectele terapeutice ale medicamentelor
pe care urmeaza sa i le prescrie ;

20.asigurd acordarea serviciilor medicale asiguratilor fara nici o discriminare folosind
formele cele mai eficiente de tratament ;

21.solicitd la internare pacientului documente justificative care atestd calitatea de
asigurat, documente stabilite in conformitate cu prevederile legale in vigoare si in
conditiile prevazute in Contractul — Cadru;

22.informeaza medicul de familie al asiguratul sau dupa caz medicul de specialitate din
ambulatoriu prin scrisoare medicald sau bilet de iesire din spital cu obligatia ca acesta
sd contind explicit toate elementele prevazute in scrisoarea medicala transmisad direct
sau prin intermediul asiguratului cu privire la diagnosticul stabilit, controalele,
investigatiile, tratamentele efectuate si cu privire la alte informatii referitoare la starea
de sandtate a asiguratului;

23.raspunde prompt la toate solicitarile de urgenta si la consulturile din aceeasi sectiei
si alte sectii si colaboreaza cu toti medicii din sectiile si laboratoarele din spital, in
interesul unei cat mai bune ingrijiri medicale a bolnavilor ;

24.inscrie in registrul de consultatii orice bolnav prezentat la camera de garda,
completeaza toate rubricile, semneaza si parafeaza in registru pentru fiecare bolnav ;
intocmeste liste de prioritate pentru serviciile medicale programabile, pentru
eficientizarea serviciilor medicale ;

25.verifica biletele de internare in ceea ce priveste datele obligatorii pe care acestea
trebuie sa le cuprinda potrivit prevederilor legale in vigoare ;

26.raspunde de respectarea confidentialitatii tuturor datelor si informatiilor privitoare la
asigurati, a intimitatii $i demnitatii acestora,

27.urmareste modul de aplicare a prevederilor legale in vigoare cu privire la respectarea
drepturilor pacientului i dispune masuri atunci cand se constata incalcarea acestora;
28.respecta prevederile legale privind incompatibilitatea si conflictul de interese;
29.urmareste gradul de satisfactie a pacientului punand la dispozitia acestuia
chestionarele aferente;
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30.asigurarea tratamentului medical complet (curativ, preventiv, de recuperare)
individualizat si diferentiat, in raport cu starea bolnavului, cu forma si stadiul evolutiv
al bolii.

31.stabilirea corectd a diagnosticului si conduitei terapeutice a pacientului;

32.obligatia de a respecta dreptul pacientului la libera alegere a medicului (furnizor de
servicii medicale) 1n situatii de trimitere la consultatii interdisciplinare precum si de a
informa pacientul cu privire la investigatii si tratament medical, pastrand secretul
profesional al actului medical;

33.recomanda si urmareste zilnic regimul alimentar al bolnavilor ;

34.controleaza si raspunde de intreaga activitate de ingrijire a bolnavilor desfasurata de
personalul mediu, auxiliar §i elementar sanitar cu care lucreaza ;

35.asigura si raspunde de aplicarea masurilor de igiend si antiepidemice, precum si a
normelor de protectia muncii in sectorul de activitate pe care il are in grija ;
36.raporteaza cazurile de boli infectioase si boli profesionale potrivit dispozitiilor in
vigoare ;

37.raspunde de disciplina, tinuta si comportamentul personalului din subordine si al
bolnavilor pe care Ti are in ingrijire ;

38.asigura garzile in sectie, potrivit graficului stabilit de catre medicul sef de sectie si
directorul medical sau, in situatii deosebite, din dispozitia acestora ;

39.participa la raportul de garda pe sectii;

40.verifica si raspunde de aplicarea corecta de catre personalul sectiei a prevederilor
Contractului — Cadru si a Normelor privind conditiile acordarii asistentei medicale
spitalicesti cu respectarea pachetului de servicii de baza pentru asigurati si a pachetului
minim in cazul persoanelor cu asigurare facultativa;

41.zilnic, respecta programul de vizita al pacientului;

42.informeaza pacientul cu privire la actul medical.

43.examineaza zilnic bolnavii si consemneaza in foaia de observatie evolutia,
explorarile de laborator, alimentatia si tratamentul corespunzator

intocmeste formele de externare ale bolnavilor si redacteaza orice act medical, aprobat
de conducerea spitalului in legatura cu bolnavii pe care ii are, sau i-a avut, in ingrijire ;
44 raspunde prompt la toate solicitarile de urgenta si la consulturile din aceeasi sectiei
si alte sectii si colaboreaza cu toti medicii din sectiile si laboratoarele din spital, in
interesul unei cat mai bune ingrijiri medicale a bolnavilor ;

45.executa sarcini de Indrumare si control tehnic precum si consultatii de specialitate in
ambulatoriu, conform planului intocmit de medicul sef al sectiei ;

46.se preocupa in permanentd de ridicarea nivelului profesional propriu si contribuie la
ridicarea nivelului profesional al personalului din subordine ;

47.desfasoara , dupa caz, activitate de cercetare medicala

48.depune o activitate permanentd de educatie sanitara a bolnavilor si apartinatorilor ;
49.participa la autopsii si confruntarile anatomoclinice la cazurile pe care le-a avut in
ingrijire ;

50.participa la vizita medicalda impreuna cu medicul sef de sectie si directorul medical.
51.utilizeazd computerul in Indeplinirea sarcinilor de serviciu;

52.efectueaza si raspunde de codificarea diagnosticelor si a procedurilor efectuate;
53.prescrie si introduce In computer reteta medicald;
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54.raspunde prompt la toate solicitarile de urgenta si la consultatiile din aceeasi sectie si
alte sectii si colaboreaza cu tofi medicii din alte sectii si laboratoare din spital, in
interesul unei cat mai bune ingrijiri medicale a bolnavilor;

55.executa sarcini de indrumare si control tehnic precum si consultatii de specialitate in
ambulator, conform planului intocmit de medicul sef al sectiei;

56.urmareste si asigura intretinerea corecta a mijloacelor din dotare;

57.respecta deciziile luate legal si care nu 11 depasesc competentele in cadrul serviciului,
de catre medicul sef de sectie sau loctiitorul acestuia si asigurd indeplinirea acestora de
catre restul personalului din sectie, aflat in subordine;

58.completeazd, semneaza si parafeaza foaia de observatie pentru fiecare pacient care
se interneaza §i pentru pacientii care sunt consultati $i nu necesitd internare sau sunt
trimisi in alt spital dupa acordarea primului ajutor;

59.depune o activitate permanentd de educatie sanitard a bolnavilor si aparginatorilor
acestora, face propuneri pe care le prezintad sefului de sectie;

60.medicul poate prelua, cu delegare scrisa, atributiile sefului de sectie, pe perioada cat
acesta lipseste din unitate;

61.face parte din comisiile de concurs pentru ocuparea posturilor vacante din
unitate, posturi pe care detine pregatire si experientad profesionald in domeniu
62asigura asistenta medicala de specialitate in ambulatoriul integrat conform graficului
de lucru aprobat

63.organizeaza si raspunde de activitatea medicala la nivelul paturilor care 11 sunt
repartizate;

64.respecta confidentialitatea datelor despre pacient si a anonimatului acestuia, a
confidentialitdtii actului medical, precum si celelalte drepturi ale pacientului prevazute
n Legea 46/2003.

65.toate informatiile din dosarul pacientului privind starea pacientului, rezultatele
investigatiilor, diagnosticul, prognosticul, tratamentul, datele personale sunt
confidentiale chiar si dupa decesul acestuia.

66.informatiile cu caracter confidential din dosarul pacientului pot fi furnizate numai in
cazul in care pacientul is1 da consimtamantul explicit sau daca legea o cere in mod
expres

67.asigura respectarea dreptului pacientului la tratament si ingrijiri medicale.

C. Reglementari privind anuntarea apartinatorilor in legiatura cu decesul
pacientului

1. Confirma decesul, conseand aceasta in foaia de observatie si da dispozitie de
transportare a cadavrului la morga dupa 2 ore de la deces.

2. Anunta cazurile cu implicatii medico-legale coordonatorului echipei de garda,
medicului sef de sectie sau directorului medical al spitalului, dupa caz, de asemenea
anunta si alte organe in cauza n care prevederile legale impun aceasta.

3. Anunta apartinatorii 1n legatura cu decesul pacientului, dupa cel putin 2 ore si in cel
mult 3 ore de la decesul pacientului.

D. Atributii in conformitate cu prevederile OMS nr.916/2006 cu privire la
prevenirea si controlul infectiilor nosocomiale:
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1.Protejeaza proprii pacienti de alti pacienti infectati sau de personalul care poate fi
infectat ;

2.Aplica procedurile si protocoalele din planul anual de supraveghere si control al
infectiilor nosocomiale ;

3.0btinerea specimenelor microbiologice necesare atunci cand o infectie este prezenta
sau suspecta ;

4 Raporteaza cazurile de infectii intraspitalicesti echipei si internarea pacientilor
infectati ;

5.Consilieaza pacientii, vizitatorii si personalul in legatura cu tehnicile de prevenire a
transmiterii infectiilor.

6.Instituie tratamentul adecvat pentru infectii si iau masuri pentru a preveni
transmiterea acestor infectii altor persoane, in special pacientilor.

E. Atributii Tn conformitate cu prevederile OMS nr.1226/2012 privind gestionarea
deseurilor rezultate din activitatile medicale:

1.supravegheaza modul in care se aplica codul de procedura stabilit in sectorul sau de
activitate;

2.aplica procedurile stipulate de codul de procedura;

3.aplicd metodologia de investigatie — sondaj pentru determinarea cantitatilor produse
pe tipuri de deseuri, in vederea completarii bazei nationale de date si evidentei gestiunii
deseurilor.

4.aplicd metodologia de culegere a datelor pentru baza nationala de date privind
deseurile rezultate din activitati medicale.

F. Responsabilitati generale

1.Responsabilitatea actelor intreprinse in cadrul activitatilor ce decurg din rolul
autonom si delegat;

2.Raspunde pentru prejudiciile cauzate pacientilor Tn exercitarea actului medical.
3.Respecta normele de protectia muncii, PSI si protectia mediului ;

4.Respecta ROI si ROF la nivel de unitate;

5.Respecta confidentialitatea datelor despre pacient si a confidentialitatii actului
medical, precum si celelalte drepturi ale pacientului prevazute in Legea 46/2003.

G.Responsabilitiati privind Sistemul de Management al Calitatii

1.participa la proiectarea, realizarea si dezvoltarea sistemului de management al
calitatii ( SMC);

2.propune politici si obiective pentru domeniul calitatii;

3.indeplineste prevederile din documentele SMC,;

4.aloca cel putin 0 ora pe saptamana pentru participare la activitati de Tmbunatatire a
serviciilor medicale.

S.raspunde pentru monitorizarea activitatii de Tmbunatatire a calitatii serviciilor
medicale.

6.identifica, raporteaza si trateaza conform procedurilor aprobate, produsele
neconforme.

/.cunoaste si respecta politica managementului referitoare la calitate;
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8.cunoaste si respectd documentele Sistemului de Management al Calitétii aplicabile in
activitatea depusa.

Art.72 Medicul de la serviciul de interniari - Raspunde de depistarea bolilor
transmisibile la bolnavii care se prezintd pentru internare, asigura conditiile de asepsie
si antisepsie, supravegheaza prelucrarea igienica si repartizarea bolnavilor pe saloane,
in conditiile stabilite de medicul sef de sectie in vederea prevenirii infectiilor
nosocomiale.

Art.73 Medicul de specialitate si medicul primar din sectiile cu profil chirurgical
Are, 1n afara sarcinilor medicului de specialitate si urmatoarele sarcini specifice:
1. face parte din echipa operatorie 1n interventiile chirurgicale care se
efectueaza bolnavilor aflati sub ingrijirea lui, potrivit indicatiilor si programului stabilit
de medicul sef de sectie;
2. raspunde de inscrierea protocolului operator in condica de
interventii chirurgicale si in foaia de observatie a bolnavului;- informeaza organele
locale ale procuraturii sau ale politiei asupra cazurilor de avort incomplet internate.

Art.74 Medicul de specialitate anestezie-terapie intensiva
— are 1n afara sarcinilor medicului de specialitate s1 urmatoarele sarcini specifice:

a) participa la stabilirea planurilor operatorii ale sectiilor chirurgicale;

b) verifica impreuna cu colectivul medical al sectiei de chirurgie, cu ocazia sedintei
de programare a operatiilor, modul in care este asiguratd investigarea si
pregatirea preoperatorie a bolnavilor;

C) asigura pentru bolnavii din sectia anestezie — terapie intensiva pregatirea
preoperatorie si supravegherea postoperatorie a acestor bolnavi pe perioada
necesara ecliminarii efectelor anesteziei si restabilirii functiilor vitale ale
organismului;

d) da indicatii generale cu privire la pregatirca preoperatorie si supravegherea
postoperatorie a bolnavilor din alte sectii;

e) indruma si raspunde de toate problemele cu privire la organizarea si functionarea
punctului de transfuzie.

Art.75 Medicul de garda din sectiile cu paturi

are in principal urmatoarele atributii :
1.raspunde de buna functionare a sectiilor si de aplicarea dispozitiilor prevazute in
regulamentul de ordine interioara precum si a sarcinilor date de medicul director al
spitalului pe care-1 reprezinta in orele in care acesta nu este prezent in spital ;
2. controleaza, la intrarea in garda, prezenta la serviciu a personalului medico-
sanitar, existenta mijloacelor necesare asigurarii asistentei medicale curente si de
urgentd precum si predarea serviciului de catre cadrele medii si auxiliare sanitare
care lucreaza in ture ;
3. supravegheaza tratamentele medicale executate de cadrele medii si auxiliare iar la
nevoie le efectueaza personal ;
4. supravegheaza cazurile grave existente in sectie sau internat in timpul garzii,
mentionate in registrul special al medicului de garda ;
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5. inscrie in registrul de consultatii orice bolnav consultat la camera de garda,

completeaza toate rubricile, semneaza si parafeaza in registru pentru fiecare bolnav ;

6. interneaza bolnavii prezentati cu bilet de trimitere precum si cazurile de urgenta

care se adreseaza spitalului ;

7. raspunde de justa indicatie a interndrii sau a refuzului acestor cazuri, putand apela

la ajutorul oricarui specialist din cadrul spitalului, cheméandu-l la nevoie de la

domiciliu ;

8. raspunde de chemarile care necesitd prezenta sa in cadrul spitalului si chema la

nevoie alti medici ai spitalului necesari pentru rezolvarea cazului ;

9. intocmeste foaia de observatie a cazurilor internate de urgenta si consemneaza in

foaia de observatie evolutia bolnavilor internati si medicatia de urgenta pe care a

administrat-o ;

10.acorda asistentd medicala de urgenta bolnavilor care nu necesita internare;

11. asigura internarea in alte spitale a bolnavilor care nu pot fi rezolvati in spital

dupa acordarea primului ajutor ;

12. anuntd cazurile cu implicatii medico-legale coordonatorului echipei de garda,

medicului sef de sectie sau directorului general adjunct medical al spitalului; de

asemenea, anunta si alte organe in cazul in care prevederile legale impun acest lucru;

13.confirma decesul, consemnand aceasta in foaia de observatie si da dispozitii de

transportare a cadavrului la morga, dupa 2 ore de la deces;

14. asista dimineata la distribuirea alimentelor, verifica calitatea acestora, refuza pe

cele alterate si sesizeaza aceasta conducerii spitalului;

15.controleaza calitatea mancarurilor (organoleptic, cantitativ, calitativ) pregatite

inainte de servirea mesei de dimineatd, pranz si cina; refuza servirea felurilor de

mancare necorespunzatoare, consemnand observatiile in condica de la blocul

alimentar, verifica retinerea probelor de alimente;

16. anunta prin toate mijloacele posibile managerul spitalului si autoritatile

imediate de interventie si prim ajutor cu mijloacele disponibile;

17. urmareste disciplina si comportamentul vizitatorilor in zilele de vizita, precum si

prezenta ocazionald a altor persoane straine in spital si ia masurile necesare;

18. intocmeste, la terminarea serviciului, raportul de gardd in condica destinata

acestui scop, consemnand activitatea din sectie pe timpul garzii, masurile luate,

deficientele constatate si orice alte observatii necesare;

19.prezinta raportul de garda.

20.raspunde de aplicarea masurilor de igiena si antiepidemice pentru prevenirea in
controlul infectiilor nosocomiale in timpul garzii .

Art.76 MEDIC REZIDENT
1.desfasoara activitatea in cadrul sectiei, conform sarcinilor prevazute pentru medicul
de specialitate
2.participa la activitatea din spital, programul in cursul diminetii, contravizita si
garda — conform reglementarilor in vigoare
3.se preocupa de ridicarea pregatirii sale profesionale in specialitate, sub conducerea
medicului sef de sectie
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4. examineaza bolnavii imediat la internare i completeaza foaia de observatie in
primele 24 de ore, iar in cazuri de urgentd foloseste imediat investigatiile paraclinice
efectuate in ambulatoriu

5. prezinta, cu ocazia vizitei medicului sef de sectie, situatia bolnavilor pe care ii are
in grija si solicitd sprijinul acestuia ori de cate ori este necesar

6. participd la consultatii cu medicii din alte specialitati s1 in cazuri deosebite la
examenele paraclinice, precum si la expertizarea medico-legala si expertiza
capacitatii de munca

7. comunica zilnic medicului de garda bolnavii grav pe care ii are in Ingrijire si care
necesita supravegherea deosebita

8. intocmeste si semneazd condica de medicamente pentru bolnavii pe care ii
ingrijeste, supravegheaza tratamentele medicale executate de cadrele medii si
auxiliare sanitare, iar la nevoie le efectueaza personal

9. recomanda si urmareste zilnic regimul alimentar al bolnavilor

10. controleaza si raspunde de intreaga activitate de ingrijire a bolnavilor desfasurata
de personalul mediu, auxiliar si elementar sanitar cu care lucreaza

11. asigura si raspunde de aplicarea tuturor masurilor de igiend §i antiepidemice,
precum si a normelor de protectia muncii in sectorul de activitate pe care il are in
grija

12. raporteaza cazurile de boli infectioase si boli profesionale potrivit dispozitiilor in
vigoare

13. raspunde de disciplina, tinuta si comportamentul personalului in subordine si al
bolnavilor pe care Ti are Tn ingrijire

14. asigura contravizita si garzile in sectie, potrivit graficului de munca stabilit de
catre medicul sef de sectie, sau in situatii deosebite, din dispozifia acestuia

15. intocmeste formele de externare ale bolnavilor si redacteaza orice act medical,
aprobat de conducerea spitalului in legatura cu bolnavii pe care ii are sau i-a avut in
ingrijire

16. raspunde prompt la toate solicitarile de urgenta si la consulturile din aceiasi sectie
si alte sectii si colaboreaza cu toti medicii din sectiile si laboratoarele spitalului in
interesul unei cat mai bune ingrijiri medicale ale bolnavilor

17. executa sarcini de indrumare si control tehnic, precum si consultatii de
specialitate in ambulatoriu, conform planului intocmit de catre medicul sef de sectie
18. se preocupa in permanenta de ridicarea nivelului profesional propriu si contribuie
la ridicarea nivelului profesional al personalului in subordine

19. desfasoara, dupa caz, activitatea de cercetare medicala

20. depune o activitate permanentd de educatie sanitard a bolnavilor si apartinatorilor
21. participa la autopsii si confruntari anatomoclimatice la cazurile pe care le-a avut
n ingrijire

22. face parte din echipa operatorie in interventiile chirurgicale care se efectueaza
bolnavilor aflati sub ingrijirea lui, potrivit indicatiilor si programului stabilit de
medicul sef de sectie

23. raspunde de 1inscrierea protocolului operator in condica de interventii
chirurgicale si in foaia de observatie a bolnavilor

24. raspunde de ingrijirea medicala adecvatd a bolnavilor, de aplicarea corectd a
tehnicilor aseptice, cat si de comportamentul igienic al personalului
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25. raspunde de asemenea de respectarea normelor de igiena si aplicarea masurilor
antiepidemice de prevenire si control al infectiillor nosocomiale in sabloanele
repartizate, conform Ordinului M.S. 984/1994.
Art.77 Asistentul medical sef de sectie( cu profil medical, chirurgical, pediatrie,
terapie intensiva, etc)
Asistentul medical sef de sectie este subordonat direct medicului sef de sectie.

1. Asigurd primirea bolnavilor in sectie, precum si informarea acestora asupra prevederilor
regulamentului de ordine interioara al spitalului referitor la drepturile si indatoririle
pacientilor internati.

2. Organizeaza activitatea de tratament, explorari functionale si ingrijire din sectie, asigura
si raspunde de calitatea acestora.

3. Stabileste sarcinile de serviciu ale intregului personal din subordine din sectie, pe care
le poate modifica, informand medicul sef de sectie.

4. Controleaza si raspunde de tinuta si disciplina personalului din subordine si bolnavilor
internati in sectie.

5. In absenta lui, asistentul sef de sectie deleag un alt asistent medical corespunzitor, care
sa raspunda de sarcinile asistentului medical sef si anunta directorul de ingrijiri.

6. Intocmeste graficul de lucru al personalului din subordine.

7. Coordoneaza, controleaza si raspunde de calitatea activitafii desfasurate de personalul
din subordine, controleaza predarea serviciului pe ture.

8. Evalueaza si apreciaza ori de carte ori este necesar, individual si global, activitatea
personalului din sectie.

9. Organizeaza impreuna cu directorul de ingrijiri si cu consultarea reprezentantului
Ordinului Asistentilor Medicali, testari profesionale si acorda calificativele anuale, pe
baza calitatii, activitatii rezultatelor obtinute la testare.

10. Participa la selectarea asistentilor medicali si a personalului auxiliar prin concurs si
propune criterii de salarizare pentru personalul din subordine, potrivit reglementarilor in
vigoare.

11. Supravegheaza si asigura acomodarea si integrarea personalului nou incadrat, n
vederea respectarii sarcinilor din fisa postului.

12. Informeaza medicul sef de sectiei dupa caz directorul de ingrijiri despre evenimentele
deosebite petrecute Tn timpul turelor.

13. Aduce la cunostinta directorului de ingrijiri absenta temporard a personalului in
vederea suplimentarii acestuia potrivit reglementarilor in vigoare.

14. Coordoneaza si raspunde de aplicarea si respectarea normelor de prevenire si
combatere a infectiilor nosocomiale.

15. Asigurd procurarea medicamentelor curente pentru aparatul de urgentd al sectiei,
controleaza modul in care medicatia este preluatd din farmacie, pastrata, distribuitd si
administrata de catre asistentele medicale din sectie.

16. Realizeaza autoinventarierea periodica a dotarii sectiei conform normelor stabilite n
colaborare cu directorul de ingrijiri si deleagd persoana care raspunde de aceasta, fata
de administratia institutiei.
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17. Controleaza zilnic condica de prezenta a personalului si contrasemneaza. Raspunde de
intocmirea situatiei zilnice a miscarii bolnavilor si asigura predarea acestora la biroul de
internari.

18.Intocmeste necesarul de regimuri alimentare pentru sectie ; organizeaza si asista
la distribuirea mesei.

19.Analizeaza si propune nevoile de perfectionare pentru personalul din subordine
si le comunica directorului de Tngrijiri.

20.0Organizeaza si participa zilnic la raportul asistentilor medicali din sectie, la
raportul de garda cu medicii si raportul organizat de directorul de ingrijiri cu
asistentii medicali sefi de sectie.

21.Participa la vizita efectuata de medicul sef de sectie.

22.0Organizeaza instruirile periodice ale intregului personal din subordine prin
respectarea normelor de protectia muncii.

23.Se preocupa de asigurarea unui climat etic fata de bolnavi pentru personalul din
subordine.

24.Asigura pastrarea secretului profesional si ofera informatii apartinatorilor |,
numai in interesul bolnavilor.

25.1n cazuri deosebite propune spre aprobare Tmpreuna cu medicul sef de sectie ,
ore suplimentare conform reglementarilor legale 1n vigoare si informeaza
directorul de ingrijiri.

26.1n cazul constatirii unor acte de indisciplina la personalul din subordine, in
cadrul sectiei, decide asupra modului de rezolvare si/sau sanctionare a
personalului vinovat si informeaza medicul sef de sectie, directorul de ingrijiri
sl conducerea unitatii.

27.Intocmeste graficul concediilor de odihni , informeaza directorul de ingrijiri,
raspunde de respectarea acestuia, si asigura inlocuirea personalului pe durata
concediului .

28.Raspunde de intocmirea corectd a graficelor de lucru lunare, prin care se
stabileste numarul de personal pe fiecare turd in raport cu nevoile asistentei
medicale, rotatia pe ture a personalului, intervalul legal dintre doud zile
consecutive de lucru;

29.Raspunde de intocmirea corectd a foii colective de prezentd, in stransa
concordanta cu graficele de lucru stabilite anterior;

30.Raspunde de calculul corect a numarului de ore reprezentand activitatea
desfasuratd de personalul din clinicad in zilele de sambatd si duminica si
sarbatori legale;

31.Coordoneaza organizarea si realizarea instruirii clinice a elevilor scolilor
postliceale sanitare insotiti de instructorul de practica , conform stagiilor
stabilite de comun acord cu scoala.

32. Coordoneaza si raspunde de aplicarea normelor tehnice privind gestionarea
deseurilor rezultate din activitatile medicale conform sarcinilor prevazute 1in
Ordinul M.S.F. 219/2002.

33. Transmiterea catre Serviciul DRG a urmatoarelor:

- codurile Inscrise in foaia de observatie de catre medicul curant;
- datele demografice si datele clinice;
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- medicamentele si materialele sanitare ( cantitativ valoric din foaia de
observatie si condica de prescriptie medicala );
- investigatii medicale — analize medicale, ecografii, radiografii etc. — cantitativ;
- interventii chirurgicale — cantitativ;
- consultatii — cantitativ;
34. Isi desfisoara activitatea sub coordonare medicului sef si a directorului de
Tngrijiri.
36.Controleaza modul de pastrare in sectie, pe timpul spitalizarii, a documentelor
de spitalizare ( foaia de observatie, fisa de anestezie, foaia de temperatura, buletinele de
analiza, biletul de trimitere, etc).

Art.78 Asistentul medical din sectiile cu paturi ( asistentul de salon )

In sectiile cu paturi lucreaza asistenti medicali din urmatoarele specialitati: asistent
medical de pediatrie, asistent medical de obstetrica-ginecologie, asistent medical
generalist.

1. Isi desfasoara activitatea in mod responsabil, conform reglementarilor
profesionale si cerintelor postului;

2. Respecta regulamentul de ordine interioara;

3. Preia pacientul nou internat si insotitorul acestuia (in functie de
situatie),verificd toaleta personald, finuta de spital si il repartizeaza la
salon;

4. Informeaza pacientul cu privire la structura sectiei si asupra obligativitatii

respectarii regulamentului de ordine interioara (care va fi afisat in salon);

Acorda prim ajutor in caz de urgenta si anunta medicul;

Participa la asigurarea unui climat de siguranta in salon;

Identifica problemele de ingrijire ale pacientilor, stabileste prioritatile,
elaboreazd si implementeazd planul de ingrijire si evalueazd rezultatele
obtinute, pe tot parcursul internarii;

8. Prezinta medicului de salon pacientul pentru examinare si il informeaza asupra

starii acestuia de la internare si pe tot parcursul internarii;

9. Observa simptomele si starea pacientului, le inregistreaza in dosarul de ingrijiri
si informeaza medicul;

10. Pregateste bolnavul si ajutd medicul la efectuarea tehnicilor speciale de
investigatii si tratament;

11. Pregéteste bolnavul prin tehnici specifice, pentru investigatii speciale sau
interventii chirurgicale, organizeaza transportul bolnavului si la nevoie
supravegheaza starea acestuia pe timpul transportului;

12. Recolteaza produse biologice pentru examenele de laborator, conform
prescriptiei medicului;

13. Raspunde de ingrijirea bolnavului din salon §i supravegheaza efectuarea de
catre infirmiera a toaletei, schimbarii lenjeriei de corp si de pat, credrii
conditiilor pentru satisfacerea nevoilor fiziologice, schimbarii pozitiei
bolnavului;

14. Observa apetitul pacientilor, supravegheaza si asigura alimentarea pacientilor
dependenti, supravegheaza distribuirea alimentelor conform dietei
consemnate in foaia de observatie.

N oo
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15. Administreaza personal medicatia, efectueaza tratamentele, imunizarile,
testarile biologice, etc., conform prescriptiei medicale;

16. Asigura monitorizarea specificd a bolnavului conform prescriptiei medicale;

17. Pregateste echipamentul, instrumentarul $i materialul steril necesar
interventiilor;

18. Asigura pregatirea preoperatorie a pacientului;

19. Semnaleaza medicului orice modificare depistata ( de exemplu, auz, vedere,
imperforatii anale, etc.)

20.Verifica existenta benzii/semnului de identificare a pacientului;

21. Pregateste materialul si instrumentarul in vederea sterilizarii;

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

23. Asigura operarea corectd si transmiterea catre farmacie in sistem informatic a
prescriptiilor de medicamente conform condicilor de medicamente;

24. Introduce date despre pacientul internat si consumul de materiale sanitare in
sistem informatic;

25. Opereaza in baza de date a spitalului, date de evidenta si miscarea bolnavilor;

26. Organizeaza si desfagoard programe de educatie pentru sandtate, activitati de
consiliere, lectii educative si demonstratii practice, pentru pacientii $i
apartinatorii de diferite categorii profesionale aflate in formare;

27. Participa la acordarea ingrijirilor paleative si instruieste familia si apartinatorii
pentru acordarea acestora;

28. Participa la organizarea si realizarea activitatilor psihoterapeutice de reducere a
stresului si depdsire a momentelor/situatiilor de criza;

29. Supravegheazd modul de desfasurare a vizitelor aparfinatorilor conform
regulamentului de ordine interioara;

30. Efectueaza verbal si in scris predarea/preluarea fiecarui pacient si serviciului in
cadrul raportului de tura;

31. Pregateste pacientul pentru externare;

32.In caz de deces, inventariazd obiectele personale, identifica cadavrul,
organizeaza transportul acestuia la locul stabilit de catre conducerea
spitalului.

33. Utilizeaza si pastreaza, in bune conditii, echipamentele si instrumentarul din
dotare, supravegheaza colectarea materialului si instrumentarului de unica
folosintd utilizat si se asigurda de depozitarea acestora 1in vederea
distrugerii;

e aplicd procedurile stipulate de codul de procedura prevazute in
normele tehnice privind gestionarea deseurilor rezultate din
activitatile medicale

eaplica metodologia de investigatie-sondaj pentru determinarea
cantitatilor produse pe tipuri de deseuri in vederea completarii bazei
nationale de date si a evaluarii deseurilor.

34. Poarta echipamentul de protectie prevazut in regulamentul de ordine interioara,
care va fi schimbat ori de cate ori este nevoie, pastrarea igienicd §i a
aspectului estetic personal.
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35.Respecta regulamentul in vigoare privind prevenirea , controlul si combaterea
infectiilor nosocomiale

36.  Respecta secretul profesional si codul de etica al asistentului medical,

37.  Respecta si apara drepturile pacientului;

38.Se preocupa de actualizarea cunostintelor profesionale , prin studiu individual
sau alte forme de educatie continud si conform cerintelor fisei postului;

39.Participa la procesul de formare a viitorilor asistenti medicali;

40.Supravegheaza si coordoneaza activitatile desfasurate de personalul din
subordine

41.Participa si/sau initiazd activitati de cercetare in domeniul ingrijirilor pentru
sanatate.

In conformitate cu Ordinul ministrului sanitatii nr.916/sept.2006, ordin privind
aprobarea normelor de supraveghere, prevenire si control al infectiilor nosocominale Tn
unitatile sanitare, medicul sef de sectie are urmatoarele atributii:

1. Implementeaza practicile de ingrijire a pacientilor in vederea controlului

infectiilor;

2. Se familiarizeazd cu practicile de prevenire a aparitiei si raspandirii
infectiilor si aplicarea practicilor adecvate pe toatd durata interndrii
pacientilor;

3. Mentine igiena, conform politicilor spitalului si practicilor de ingrijire
adecvate din salon;

4, Monitorizeaza tehnicile aseptice, inclusiv spdlarea pe maini si utilizarea
1zolarii;

5. Informeaza cu promptitudine medicul de gardd in legatura cu aparitia
semnelor de infectie la unul dintre pacientii aflati in ingrijirea sa;

6. Initiaza izolarea pacientului si comanda obtinerea specimenelor de la toti

pacientii care prezintd semne ale unei boli transmisibile, atunci cand
medicul nu este momentan disponibil;

7. Limiteaza expunerea pacientului la infectii provenite de la vizitatori,
personalul spitalului, alti pacienti sau echipamentul utilizat pentru
diagnosticare;

8. Mentine o rezerva asigurata si adecvata de materiale pentru salonul de care
raspunde, medicamente si alte materiale necesare ingrijirii pacientului;

9. Identifica infectiile nosocomiale;

10. Investigheaza tipul de infectie si agentul patogen impreuna cu medicul
curant;

11. Participa la pregatirea personalului;

12, Participa la investigarea epidemiilor;

13. Asigurd comunicarea cu institutiile de sanatate publica si cu alte autoritati,
unde este cazul;

14, Asigurd operarea corectd si transmiterea catre farmacie in sistem
informatic a prescriptiilor de medicamente;

15. opereaza 1n baza de date a spitalului date de evidentd si miscare a

bolnavilor.
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Atributii cadre medii pe linie de securitate a muncii.
Participa la asigurarea unui climat de siguranta in salon, in acest sens avand
urmatoarele atributii:

a.supravegheaza permanent bolnavii in timpul serviciului;

b.nu pardseste salonul decat pentru satisfacerea necesitatiilor fiziologice;
c.urmareste permanent parametrii de functionare ai aparaturii medicale din dotare
conform instructajelor efectuate de personalul tehnic de specialitate;

d.anuntd imediat medicului de garda, Serviciului tehnic si conducerii spitalului
dupa caz, orice defectiune sesizatd la instalatiile electrice, aparatura, instalatii
climatizare, guri oxigen, etc.

e.participa alaturi de echipele specializate la evacuarea bolnavilor in caz de
incendii, explozii etc.

Art.79 Asistentul medical din sectiile cu profil chirurgical
Pe langa atributiile prevazute mai sus pentru asistentul ce-si desfdsoara activitatea
in sectiile cu paturi, asistentul din sectiile cu profil chirurgical mai are urmatoarele

sarcini;

a) primeste bolnavii internati si ajuta la acomodarea acestora la conditiile da cazare
si de respectare a prevederilor regulamentului intern;

b) participa la vizita medicala si executd indicatiile medicilor cu privire la
efectuarea explorarilor diagnostice §i a tratamentului, regimului alimentar si
igiena bolnavului;

€) administreaza personal, conform indicatiilor medicale, medicamentele prescrise
bolnavilor, inclusiv medicatia per os;

d) supravegheaza in permanentd starea bolnavilor, inscriind zilnic in foaia de
observatie a bolnavului temperatura si orice alte date stabilite de medic si il
informeaza pe acesta asupra oricarei modificari in evolutia bolnavilor;

e) programeaza bolnavii pentru efectuarea examenelor de specialitate in celelalte
sectii sau laboratoare si 11 insoteste;

f) pregateste bolnavii pentru interventiile chirurgicale;

g) raspunde cu promptitudine la solicitarile bolnavilor;

h) preleveaza produsele biologice pentru analizele curente indicate de medic si
inscrie in foile de observatie rezultatele investigatiilor facute;

1) ajuta bolnavii la pastrarea igienei personale; in sectiile de copii asigurd
schimbatul scutecelor si infasatul copiilor;

j) distribuie hrana bolnavilor si in cazuri speciale ( copii, invaliditati ), asigura
hranirea directa a bolnavilor;

K) asigura si raspunde de ordinea si curatenia din saloane, de intretinerea igienica a
patului si de aplicarea tuturor masurilor de igiena si antiepidemice;

[) asigurd si raspunde de buna utilizare, pastrare a instrumentarului si aparaturii cu

care lucreaza si se ingrijeste de buna intretinere si folosire a mobilierului si
inventarului moale existent in dotarea saloanelor pe care le are in grija;

m) raspunde de corectitudinea colectarii si depozitarii reziduurilor cu potential

infecto-contagios ( seringi, truse de perfuzie, pansamente, produse biologice ) in
vederea incinerarii;
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n) se integreaza in graficul de lucru pe ture si preda in scris, la iesirea din tura,
situatia si planul de investigatii si tratament a bolnavilor, asistentei care intra n
turd sau asistentului sef;

0) asigura operarea corecta si transmiterea catre farmacie in sistem informatic a
prescriptiilor de medicamente;

P) opereaza in baza de date a spitalului date de evidenta si miscare a bolnavilor;

g) respecta regulamentul in vigoare privind prevenirea si combaterea infectiilor
nosocomiale.

Art.80 Atributiile asistentului medical de la sala de operatii

Asistentul medical de la sala de operatii are in principal urmatoarele sarcini:

01.Isi desfisoari activitatea in mod responsabil, conform reglementirilor
profesionale si cerintelor postului;

02.Respecta regulamentul de ordine interioara:

03.Acorda prim ajutor in caz de urgenta si anunta medicul;

04. Participa la asigurarea unui climat de siguranta in sala de operatii;

05.1dentifica problemele de ingrijire ale pacientilor, stabileste prioritatile ;

06.0Observa simptomele si starea pacientului si informeaza medicul;

07.Pregateste bolnavul in vederea interventiei chirurgicale;

08.Recolteaza produse biologice pentru examenele de laborator, conform
prescriptiei medicului;

09.Administreaza personal medicatia, efectueaza tratamentele, imunizarile,
testarile biologice, etc., conform prescriptiei medicale;

10.Asigura operarea corectd si transmiterea catre farmacie in sistem informatic a
prescriptiilor de medicamente conform condicilor de medicamente, opereaza in
baza de date a spitalului date de evidenta bolnavilor .

11.Asigura monitorizarea specificd a bolnavului conform prescriptiei medicale;

12.Pregateste  echipamentul, instrumentarul si materialul steril necesar
interventiilor ;

13.Asigura pregatirea preoperatorie a pacientului;

14.Verifica existenta benzii/semnului de identificare a pacientului;

15.Asistd bolnavul pre si intraoperator putand participa la interventii in caz de
nevoie deosebita;

16.Pregateste materialul si instrumentarul in vederea sterilizarii;

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

18.0rganizeazad si desfasoara programe de educatie pentru sdndtate, activitati de
consiliere, lectii educative si demonstratii practice, pentru diferite categorii
profesionale aflate in formare;

19.Efectueaza verbal si in scris predarea/preluarea serviciului in cadrul raportului
de tura.

20.In caz de deces, inventariazi obiectele personale, identifica cadavrul,
organizeaza transportul acestuia la locul stabilit de catre conducerea spitalului.

21.Utilizeaza si pastreaza , in bune conditii, echipamentele si instrumentarul din
dotare, supravegheaza colectarea materialului si instrumentarului de unica
folosinta utilizat si se asigurd de depozitarea acestora in vederea distrugerii:
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e aplicd procedurile stipulate de codul de procedura prevazute in normele
tehnice privind gestionarea deseurilor rezultate din activitatile medicale

e aplica metodologia de investigatie-sondaj pentru determinarea cantitatilor
produse pe tipuri de deseuri in vederea completarii bazei nationale de
date si a evaluarii deseurilor.

22 .Poarta echipamentul de protectie prevazut in regulamentul de ordine interioara ,
care va fi schimbat ori de cate ori este nevoie, pastrarea igienica si a aspectului
estetic personal.

23.Respecta regulamentul in vigoare privind prevenirea , controlul si combaterea
infectiilor nosocomiale.

24. Respecta secretul profesional si codul de etica al asistentului medical,

25. Respecta si apara drepturile pacientului;

26. Se preocupa de actualizarea cunostintelor profesionale , prin studiu individual
sau alte forme de educatie continua si conform cerintelor fisei postului;

27.Participa la procesul de formare a viitorilor asistenti medicali;

28.Supravegheaza si coordoneaza activitatile desfasurate de personalul din
subordine

29.Participa si/sau initiaza activitati de cercetare in domeniul ingrijirilor pentru
sanatate.

Art.81 Asistentul medical de la sala de transfuzii:

1.Isi desfisoara activitatea in mod responsabil, conform reglementirilor
profesionale si cerintelor postului;

2. Respecta regulamentul de ordine interioara:

3.Asigura si raspunde de aprovizionarea corecta si la timp a punctului de transfuzie
cu cantitdfi suficiente de sange , plasma si alte derivate terapeutice de sange

4. Efectueazd determinarea grupei sanguine, a factorului Rh si proba de
compatibilitate pe lama;

6. Raspunde de aparitia reactiilor, complicatiilor si accidentelor posttransfuzionale

provocate de pregitirea defectuoasa a materialelor de transfuzie , de conservarea si

manipularea necorespunzatoare a sangelui si derivatelor;

7. Tine in ordine scriptele si evidenta punctului de transfuzie.

8. Inregistreaza in foaia de observatie rezultatele examenelor efectuate, precum si
datele persionale ale donatorului inscrise pe punga , raspunde de completarea
corectd si de trimiterea taloanelor de sange la centrul de recoltare si conservarea
sangelu;

9. Pregateste materialul si instrumentarul in vederea sterilizarii;

10 Efectueaza verbal si in scris predarea/preluarea serviciului in cadrul raportului
de tura;

11.Utilizeaza si pastreaza, in bune conditii , echipamentele si instrumentarul din
dotare, supravegheazd colectarea materialului si instrumentarului de unicd
folosinta utilizat si se asigurd de depozitarea acestora in vederea distrugerii;

12 aplica procedurile stipulate de codul de procedura prevazute in normele tehnice
privind gestionarea deseurilor rezultate din activitatile medicale
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13. aplica metodologia de investigatie-sondaj pentru determinarea cantitatilor
produse pe tipuri de deseuri In vederea completarii bazei nationale de date si a
evaluarii deseurilor.

14. Poarta echipamentul de protectie prevazut in regulamentul de ordine interioara,
care va fi schimbat ori de cate ori este nevoie, pastrarea igienica si a aspectului
estetic personal.

15.Respectd regulamentul in vigoare privind prevenirea , controlul si combaterea
infectiilor nosocomiale ;

16. Respecta secretul profesional si codul de etica al asistentului medical;

17. Respecta si apara drepturile pacientului;

18. Se preocupa de actualizarea cunostintelor profesionale , prin studiu individual
sau alte forme de educatie continua si conform cerintelor fisei postului;

19. Participa la procesul de formare a viitorilor asistenti medicali;

20. Supravegheaza si coordoneaza activitatile desfasurate de personalul din
subordine

21. Participa si/sau initiaza activitati de cercetare in domeniul ingrijirilor pentru
sanatate.

Art.82 TN BLOCUL OPERATOR- asistentul de anestezie:

1. participa sub indrumarea medicului anestezist la pregatirea bolnavului pentru
anestezie;

2. supravegheaza bolnavul si administreazd dupa indicatiile si sub supravegherea

medicului tratamentul intraoperator;

3. urmareste evolutia postoperatorie, pand la transportarea bolnavului in sectie, la

pat, unde acesta este preluat de asistenta de sectie.

Art.83 Asistentul medical din sectia de neonatologie
Asistenta medicala care lucreazd in sectiile de neonatologie are urmatoarele
atributii:
1.Isi desfisoara activitatea in mod responsabil, conform reglementirilor
profesionale si cerintelor postului;
2. Respecta regulamentul de ordine interioara:

3. Verifica identitatea nou-nascutilor veniti in salon, aspectul si starea cordonului

ombilical ;

4. Supravegheaza in mod deosebit nou-nascutul in primele 24 de ore de la
nagtere, conform indicatiilor medicului si anuntd medicul de garda ori de cate
ori starea nou-nascutului impune aceasta ;

5. Supravegheaza indeaproape alaptarea nou-nascutului ;

6. Se ingrijeste de colectarea laptelui de mama ;

7. Acorda prim ajutor in caz de urgenta si anuntd medicul;

8. Participa la asigurarea unui climat de siguranta in salon;

9. Identificd problemele de ingrijire ale nou-ndscutului , stabileste prioritatile,
elaboreazd si implementeazd planul de ingrijire si evalueaza rezultatele
obtinute, pe tot parcursul interndrii;

10. Prezintd medicului de salon nou-ndscutul pentru examinare si il informeaza
asupra starii acestuia de la internare si pe tot parcursul internarii;
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11. Observa simptomele si starea nou-nascutului, le inregistreaza in dosarul de
ingrijiri 1 informeaza medicul;

12. Pregateste nou-nascutul si ajuta medicul la efectuarea tehnicilor speciale de
investigatii si tratament;

13. Recolteaza produse biologice pentru examenele de laborator, conform
prescriptiei medicului

14. Raspunde de ingrijirea nou-nascutului din salon si supravegheaza efectuarea
de catre infirmiera a toaletei, schimbarii lenjeriei de corp si de pat ;

15. Administreaza personal medicatia, efectueaza tratamentele, imunizarile,
testarile biologice ,etc. conform prescriptiei medicale;

16. Asigura operarea corecta si transmiterea catre farmacie in sistem informatic
a prescriptiilor medicamente conform condicilor de medicamente , opereaza in
baza de date a spitalului , date de evidenta bolnavilor.

17. Asigura monitorizarea specifica a bolnavului conform prescriptiei medicale;

18. Pregiteste echipamentul, instrumentarul si materialul steril necesar
interventiilor ;

19. Semnaleaza medicului orice modificare depistata ( de exemplu , auz, vedere
,mperforatii anale, etc.)

20. Verifica existenta benzii/semnului de identificare a pacientului;

21. Pregateste materialul si instrumentarul in vederea sterilizarii;

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

23. Organizeaza si desfasoara programe de educatie pentru sanatate, activitati de
consiliere , lectii educative si demonstratii practice, pentru mame ;

24.Supravegheaza modul de desfasurare a vizitelor apartinatorilor conform
regulamentului de ordine interioara;

25. Efectueaza verbal si in scris predarea/preluarea fiecarui pacient si serviciului
in cadrul raportului de turd;

26. Pregateste nou-nascutul pentru externare;

27. In caz de deces , identificd cadavrul, organizeazi transportul acestuia la locul
stabilit de catre conducerea spitalului.

28. Utilizeaza si pastreazad ,in bune conditii , echipamentele si instrumentarul din
dotare, supravegheazd colectarea materialului si instrumentarului de unica
folosinta utilizat si se asigura de depozitarea acestora in vederea distrugerii;

e aplica procedurile stipulate de codul de procedurad prevazute in normele tehnice
privind gestionarea deseurilor rezultate din activitatile medicale

e aplicd metodologia de investigatie-sondaj pentru determinarea cantitafilor
produse pe tipuri de deseuri in vederea completarii bazei nationale de date si a
evaluarii deseurilor.

29. Poarta echipamentul de protectie prevazut in regulamentul de ordine
interioard , care va fi schimbat ori de cate ori este nevoie, pastrarea igienica si a
aspectului estetic personal.

30. Respecta regulamentul in vigoare privind prevenirea , controlul si combaterea
infectiilor nosocomiale;

31. Respecta secretul profesional si codul de etica al asistentului medical;

32. Respecta si apara drepturile pacientului;
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33. Se preocupa de actualizarea cunostintelor profesionale , prin studiu individual
sau alte forme de educatie continua si conform cerintelor fisei postului;

34 Participa la procesului de formare a viitorilor asistenti medicali;

35. Supravegheaza si coordoneaza activitatile desfasurate de personalul din
subordine

36. Participa si/sau initiaza activitati de cercetare in domeniul ingrijirilor pentru
sanatate.

Art.84 In ceea ce priveste identificarea nou-niscutului la nastere, exista
urmatoarele obligatii:

1. nou-nascutul va fi identificat imediat dupa expulzie, prin atasarea la nivelul
antebratului-articulatiei radiocarpiene- a unei bratari de culoare roz pentru nou-
nascutii de sex feminin si de culoare bleu pentru nou-nascutii de sex masculin.
Bratarile, de utilizare unica, sunt avizate sanitar, sunt confectionate din material
plastic s1 sunt prevdzute cu sisteme de inchidere si reglare a diametrului in functie de
dimensiunile antebratului nou-ndscutului. Pe fata anterioara a bratarii este prevazut
un spatiu unde se vor inscrie numele mamei, numarul foii de observatie, sexul nou-
nascutului, data si ora nasterii, sau un locas protejat in care se vor introduce,
inscriptionate pe hartie/carton, aceleasi date;

2. mamei 1 se ataseaza pe antebrat, la nivelul articulatiei radiocarpiene, o bratara
similarad continand inscrisurile de mai sus;

3.atasarea bratarii se face imediat dupd expulzie, inaintea sectionarii cordonului
ombilical, de catre asistenta medicala de obstetrica- ginecologie sau de medicul care
a asistat/a supravegheat nasterea;

4. in cazul in care nou-nascutul necesita interventii medicale care impun sectionarea
rapida a cordonului ombilical, atasarea bratarii se va face imediat ce este posibil;

5.1n foaia de observatie a mamei s1 nou-nascutului se mentioneaza: data si ora nasterii,
sexul copilului si numele persoanei care a atasat bratara de identificare a nou-
nascutului, cu semnatura lizibila;

6. personalul Clinicii de neonatologie care preia nou-nascutul verifica datele inscrise pe
bratara, prin confruntare cu datele inscrise in foaia de observatie a mamei, solicita
mamei confirmarea celor inscrise, cu exceptia mamelor aflate sub anestezie, la care
confirmarea se va face ulterior, mentioneaza in foaia nou-nascutului sexul, data si ora
nasterii si semneaza lizibil,

7. pentru copii nascuti la domiciliu, atasarea bratarii la antebratul copilului si al mamei
se efectueaza de catre persoana care intocmeste foaia de observatie pentru mama si
care mentioneaza in aceasta sexul copilului, data si ora nasterii, declarate de mama
sau apartinatori, si semneaza lizibil;

8. pentru nou-nascutii transferati din alte unitdfi sanitare si care au bratara de
identificare, verificarea identitatii si confruntarea cu documentele medicale si cu
declaratia mamei se fac de catre persoana din clinica de neonatologie care primeste
copilul si care consemneaza in foaia de observatie a copilului sexul, data si ora

nagterii, declarate de mama sau care rezulta din documentele de transfer, si semneaza
lizibil.
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Art.

a)

b)

c)
d)

85 Asistentul social din sectia de neonatologie
are obligatia de a sesiza in termen de 24 de ore, telefonic sau n scris,
asistentii sociali desemnati de directiile generale de asistentd sociala si
protectia copilului, cu privire la existenta oricarei situatii de risc de abandon al
copilului;
mentine permanent legdtura cu asistentii sociali desemnati de directiile
generale de asistenta sociald si protectia copilului;
efectueaza sesizarile prevazute de Legea nr.272/2004 republicata, privind
cazurile copiilor care prezinta risc de abandon;
participa la consilierea gravidei/mamei inainte si dupa actul nasterii, asigurand
informarea acesteia cu privire la drepturile si obligatiile care ii revin conform
leqii;
sprijind mama in vederea realizarii demersurilor legate de intocmirea actului
de nastere al copilului;
asigurd intocmirea documentatier necesare in scopul preluarii copilului in

regim de urgenta in sistemul de protectie a copilului, in termenul prevazut de
Legea nr.272/2004

Art.86 Asistentul medical din sectia de pediatrie

1) Isi desfisoara activitatea in mod responsabil , conform reglementirilor
profesionale si cerintelor postului;

2) Respecta regulamentul de ordine interioara:

3) Preia copilul nou internat si insotitorul acestuia (in functie de situatie),
verifica toaleta personald ,tinuta de spital si il repartizeaza la salon.

4) lzoleaza copii suspecti de boli infectioase ;

5) Efectueaza si asigura igiena personala a copiilor;

6) Urmareste dezvoltarea psiho-motorie a copiilor §i consemneaza zilnic
greutatea , aspectul scaunelor si alte date clinice de evolutie;

7) Prepara alimentatia dieteticdi pentru sugari, administreazd sau
supravegheaza alimentatia copiilor;

8) Administreazd medicamentele per os luand masuri pentru evitarea
patrunderii acestora in caile aeriene;

9) Supravegheaza indeaproape copii pentru evitarea incidentelor si
accidentelor;

10) Acorda prim ajutor in caz de urgenta si anunta medicul,

11) Participa la asigurarea unui climat de siguranta in salon;

12) Identifica problemele de ingrijire ale copiilor bolnavi , stabileste
prioritdtile ,elaboreaza si implementeaza planul de ingrijire si evalueaza
rezultatele obtinute, pe tot parcursul internarii;

13) Prezintda medicului de salon copilul pentru examinare si il informeaza
asupra starii acestuia de la internare si pe tot parcursul internarii;

14) Pregateste copilul bolnav si ajuta medicul la efectuarea tehnicilor speciale
de investigatii si tratament;

15) Pregateste copilul bolnav prin tehnici specifice , pentru investigatii
speciale sau interventii chirurgicale, organizeaza transportul bolnavului si
la nevoie supravegheaza starea acestuia pe timpul transportului;
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16) Recolteaza produse biologice pentru examenele de laborator, conform
prescriptiei medicului

17) Raspunde de ingrijirea copilului din salon si supravegheaza efectuarea de
catre infirmiera a toaletei, schimbarii lenjeriei de corp si de pat , crearii
conditiilor pentru satisfacerea nevoilor fiziologice, schimbarii pozitiei
bolnavului;

18) Observa apetitul copiilor, supravegheaza distribuirea mesei conform dietei
consemnate in foaia de observatie.

19) Administreaza personal medicatia , efectueaza tratamentele, imunizarile,
testarile biologice, etc., conform prescriptiei medicale;

20) Asigura operarea corectd si transmiterea catre farmacie in sistem
informatic a prescriptillor de medicamente conform condicilor de
prescriptil medicale, opereaza in baza de date a spitalului , date de evidenta
bolnavilor.

21) Asigura monitorizarea specifica a copilului bolnav conform prescriptiei
medicale;

22) Pregateste echipamentul, instrumentarul si materialul steril necesar
interventiilor ;

23) Asigura pregitirea preoperatorie a pacientului;

24) Semnaleaza medicului orice modificare depistatd ( de exemplu , auz,
vedere ,imperforatii anale, etc.)

25) Verifica existenta benzii/semnului de identificare a pacientului;

26) Pregateste materialul si instrumentarul in vederea sterilizarii;

27) Respecta regulile de securitate , manipulare si descarcare a stupefiantelor,
precum si a medicamentelor cu regim special;

28) Participa la acordarea ingrijirilor paleative si instruieste familia si
apartinatorii pentru acordarea acestora.

29) Organizeaza actiuni instructiv educative multilaterale, la copii scolari si
prescolari cu spitalizare prelungita;

30) Se preocupd de regimul de viatd al mamelor insotitoare, urmarind
comportarea lor in timpul spitalizarii si le face educatie sanitara;

31) Supravegheaza modul de desfasurare a vizitelor apartinatorilor conform
regulamentului de ordine interioara;

32) Efectuecaza verbal si in scris predarea/preluarea fiecarui pacient si
serviciului in cadrul raportului de tura;

33) Pregateste copilul pentru externare;

34) In caz de deces , inventariazd obiectele personale , identifici cadavrul,
organizeaza transportul acestuia la locul stabilit de catre conducerea
spitalului.

35) Utilizeaza si pastreaza, in bune conditii , echipamentele si instrumentarul
din dotare , supravegheazd colectarea materialului si instrumentarului de
unica folosintd utilizat si se asigurd de depozitarea acestora in vederea
distrugerii:

e aplica procedurile stipulate de codul de procedura prevazute in normele
tehnice privind gestionarea deseurilor rezultate din activitatile medicale
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e aplica metodologia de investigatie-sondaj pentru determinarea cantitagilor
produse pe tipuri de deseuri in vederea completarii bazei nationale de date
si a evaluarii deseurilor.

36) Poarta echipamentul de protectie prevazut in regulamentul de ordine
interioara , care va fi schimbat ori de cate ori este nevoie, pastrarea igienica
si a aspectului estetic personal.

37) Respecta regulamentul in vigoare privind prevenirea , controlul si
combaterea infectiilor nosocomiale;

38) Respecta secretul profesional si codul de etica al asistentului medical;

39) Respecta si apara drepturile pacientului;

40) Se preocupa de actualizarea cunostintelor profesionale , prin studiu
individual sau alte forme de educatie continua si conform cerintelor fisei
postului;

41) Participa la procesului de formare a viitorilor asistenti medicali,

42) Supravegheaza si coordoneaza activitatile desfasurate de personalul din
subordine

43) Participa si/sau initiaza activitati de cercetare in domeniul ingrijirilor
pentru sanatate.

Art.87 Asistentul medical din compartiment de sterilizare si biberonerie
Raspunde de calitatea sterilizarii si de asigurarea ritmicd a instrumentarului si a
materialelor sterile necesare activitatii spitalului.

a) Curata, dezinfecteaza, sterilizeaza si instrumentarul

b) Raspunde de dezinfectia corecta a instrumentarului.

c) Raspunde de starea de igiend a statiei centrale de sterilizare a
instrumentarului s1 de starea de functionare a aparatelor de sterilizare.

d) Asigura buna functionare aparatelor , respectarea instructiunilor de folosire
a acestora, testarea chimica a fiecdrei sarje si periodic bacteriologica si
evidenta activitatii de sterilizare, urmareste la laboratorul de bacteriologie
rezultatele autocontrolului de sterilizare.

e) Raspunde de aplicarea si respectarea regulilor de protectia muncii.

f) Respecta regulamentul de ordine interioara.

g) Poartd echipamentul de protectie prevazut in regulamentul de ordine
interioara , care va fi schimbat ori de cate ori este nevoie , pentru pastrarea
igienei s1 aspectului estetic personal.

h) Respecta reglementarile 1n vigoare privind prevenire, controlul si
combatere infectiilor nosocomiale.

1) Aplica procedurile stipulate de codul de procedura prevazute in normele
tehnice privind gestionarea deseurilor rezultate din activitati medicale.

J) Aplica metodologia de investigatie-sondaj pentru determinarea cantitatilor
produse pe tipuri de deseuri in vederea completarii bazei nationale de date
si a evaluarii deseurilor.

Art.88 Asistentul medical din sectia de fizioterapie
a) Primesc bolnavii internati , ajutd la acomodarea acestora la conditiile de cazare, i
informeaza asupra obligativitatii respectarii regulamentului de ordine interioara.
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b)
c)

d)

9)

h)
)

)

K)
1)

Supravegheaza pacientii pe perioada aplicarii procedurilor fizioterapeutice.
Supravegheaza si inregistreazd in permanentd datele starea pacientului si
informeaza medicul despre modificarile intervenite.

Informeazd si instruieste pacientul asupra tratamentului pe care-1 efectueaza,
asupra efectelor terapeutice si asupra efectelor negative care pot aparea.

Aplica procedurile de balneo —fizio -kinetoterapie si masaj , cu toti parametrii
agentului fizic, in vederea recuperarii medicale , conform prescriptiilor medicului
si raspunde de respectarea parametrilor tehnici ai fiecarei proceduri.

Manifesta permanent o atitudine plina de solicitudine fatd de bolnav.

Respectd intocmai prescriptiile facute de medic pe fisele de tratament ale
bolnavilor.

Consemneaza pe fitele de tratament procedurile efectuate bolnavului.

Tine evidenta tratamentelor, si procedurilor efectuate si transmite datele catre
serviciul de statistica.

Utilizeaza si pastreaza in bune condifii echipamentele si instrumentarul din
dotare, supravegheaza colectarea materialelor si instrumentarului de unica
folosinta utilizat si se asigura de depozitarea acestora iin vederea distrugerii.
Pregateste si verifica functionarea aparaturii din dotare , semnaland defectiunile.
Se preocupa de aprovizionarea si utilizarea solutiilor medicamentoase necesare la
aplicarea procedurilor fizioterapice.

m) Acorda prim ajutor in situatii de urgenta si cheama medicul .

n)
0)

v)

Pregateste materialul si instrumentarul 1in vederea sterilizarii.

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

Respecta reglementarile in vigoare privind prevenirea ,controlul si combaterea
infectiilor nosocomiale.

Respecta secretul profesional si codul de etica al asistentului medical.

Respecta si apara drepturile pacientului.

Se preocupa in permanenta de actualizarea cunostintelor profesionale prin studiu
individual sau alte forme de educatie continud conform cu cerintele postului.
Participa activ la procesul de formare a viitorilor asisten{i medicali dacd este
cazul.

Organizeazd si desfasoarda programele de educatie sanitara si de specialitate cu
pacientii i apartindtorii acestora.

Respecta reglementarile regulamentului de ordine interioara.

w) Supravegheaza si coordoneaza activitatile desfasurate de personalul din

X)

y)

z)

subordine.

Aplica procedurile stipulate de codul de procedura prevazute in normele tehnice
privind gestionarea deseurilor rezultate detin activitati medicale.

Aplica metodologia investigatiei- sondaj pentru determinarea cantitatilor produse
pe tipuri de deseuri in vederea completdrii bazei nationale de date si a evaluarii
deseurilor;

Introduce condica de prescriptii de medicamente in sistem informatic;

aa)Opereaza in baza de date a spitalului date privind evidenta si migcarea bolnavilor.
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Art.89 Asistentul medical din sala de nasteri
Asistenta medicala de la sala de nasteri are in principal urmatoarele sarcini:

a) Isi desfasoara activitatea Tn mod responsabil, conform reglementarilor
profesionale si cerintelor postului;

b) Respecta regulamentul de ordine interioara;

C) Acorda prim ajutor in caz de urgenta si anunta medicul;

d) Participa la asigurarea unui climat de siguranta in salon;

e) Identifica problemele de ingrijire ale pacientelor , stabileste prioritatile;

f) Prezinta medicului pacienta pentru examinare;

g) Observa simptomele si starea pacientei si informeaza medicul;

h) Pregateste bolnavul si ajutd medicul la efectuarea tehnicilor speciale de
investigatii si tratament;

1) Recolteaza produse biologice pentru examenele de laborator, conform
prescriptieir medicului;

J) Administreaza personal medicatia , efectucaza tratamentele ,imunizarile
,itestarile biologice, etc., conform prescriptiei medicale;

K) Asigura monitorizarea specifica a bolnavului conform prescriptiei medicale;

I) Pregateste echipamentul, instrumentarul si materialul steril necesar
interventiilor ;

m) Verifica existenta benzii/semnului de identificare a pacientului;

n) Urmareste evolutia travaliului , sesizaind medicului toate incidentele aparute;

0) Ajutd medicul la asistarea tuturor nasterilor fiziologice;

p) Acorda primele ingrijiri nou —nascutilor si raspunde de identificarea lor ,
conform bratarii de identificare de la mana mamei;

q) Supravegheaza lehuza in primele ore dupa nastere;

r) Pregateste materialul si instrumentarul in vederea sterilizarii,

S) Respecta regulile de securitate , manipulare si descarcare a stupefiantelor ,
precum si a medicamentelor cu regim special;

t) Asigura operarea corecta si transmiterea catre farmacie in sistem informatic a
prescriptiilor de medicamente conform condicilor de medicamente, opereaza in
baza de date a spitalului date de evidenta bolnavilor.

u) Participa la organizarea si realizarea activitatilor psihoterapeutice de reducere a
stresului si depasire a momentelor/situatiilor de criza;

V) Efectueaza verbal si in scris predarea/preluarea fiecarui pacient si serviciului in
cadrul raportului de tura;

W) In caz de deces , inventariazi obiectele personale , identificd cadavrul,
organizeaza transportul acestuia la locul stabilit de catre conducerea spitalului.

X) Utilizeaza si pastreaza ,in bune conditii , echipamentele si instrumentarul din
dotare , supravegheaza colectarea materialului si instrumentarului de unica
folosinta utilizat si se asigurd de depozitarea acestora in vederea distrugerii:

e aplica procedurile stipulate de codul de procedura prevazute in normele tehnice
privind gestionarea deseurilor rezultate din activitdtile medicale

e aplicd metodologia de investigatie-sondaj pentru determinarea cantitatilor
produse pe tipuri de deseuri In vederea completdrii bazei nationale de date si a
evaluarii deseurilor.
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y) Poartd echipamentul de protectie prevazut iin regulamentul de ordine interioara,
care va fi schimbat ori de cate ori este nevoie, pastrarea igienica si a aspectului
estetic personal.

z) Respecta regulamentul in vigoare privind prevenirea , controlul si combaterea
infectiilor nosocomiale:

aa) Respecta secretul profesional si codul de etica al asistentului medical;

bb)  Respecta si apara drepturile pacientului;

cc) Se preocupa de actualizarea cunostintelor profesionale , prin studiu individual
sau alte forme de educatie continua si conform cerintelor fisei postului;

dd)  Participa la procesului de formare a viitorilor asistenti medicali;

ee)Supravegheaza si coordoneaza activitatile desfasurate de personalul din
subordine

ff) Participa si/sau initiaza activitati de cercetare in domeniul ingrijirilor pentru
sanatate.

Art.90 Asistentul medical de dietetica

a) Conduce si coordoneaza activitatea blocului alimentar si bucatarie, privind
pregédtirea alimentelor si respectarea prescriptiilor medicale.

b) Controleaza respectarea , normelor igienico-sanitare in bucdtdrie si blocul
alimentar curatenia si dezinfectia curentd a veselei.

c) Supravegheaza respectarea , de catre personalul blocului alimentar a normelor
in vigoare privind prevenirea , controlul si combaterea infectiilor nosocomiale a
normelor de protectia muncii si regulamentului de ordine interioara.

d) Verifica calitatea si valabilitatea alimentelor cu care se aprovizioneaza institutia
, modul de pastrare in magazie, calitatea si valabilitatea alimentelor la
eliberarea lor din magazie.

e) Supravegheaza si participa la prepararea regimurilor speciale.

f) Realizeaza periodic planului de diete si meniuri.

g) Controleaza modul de respectarea a normelor de igiena privind transportul si
circuitele pentru alimente, conform reglementarilor in vigoare.

h) Controleaza distribuirea alimentatiei pe sectii si la bolnavi.

1) Calculeaza regimurile alimentare si verifica respectarea principiilor alimentare.

j) Intocmeste zilnic lista cu alimentele si cantititile necesare.

K) Verifica prin sondaj corectitudinea distribuirii mesei la bolnavi.

I) Recolteaza si pastreaza probele de alimente.

m) Respecta reglementarile in vigoare privind prevenirea, controlul si combaterea
infectiilor nosocomiale.

n) Respectd regulamentul de ordine interioara.

0) Controleaza starea de functionare a instalatiilor frigorifice pentru conservarea
alimentelor.

p) Informeaza conducerea unitatii despre deficientele constatate privind prepararea
, distribuirea si conservarea alimentelor.

q) Organizeaza activitati de educatie pentru sanatate privind o alimentatie
sanatoasa.

r) Participa la formarea asistentilor medicali de dietetica/ nutritionistilor.

s) Respecta secretul profesional si codul de etica al asistentului medical.
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t) Respecta normele igienico- sanitare de protectia muncii.

u) Se preocupa permanent de actualizarea cunostintelor profesionale , prin studiu
individual sau alte forme de educatie continua, conform cerintelor postului.

V) Face parte din comisia de meniuri, calculand periodic valoarea calorica si
structura meniurilor.

w) Efectueaza triajul epidemiologic zilnic al personalului din blocul alimentar |,
scotand din functie pe cei suspecti sau contactii de boli transmisibile.

X) Urmareste efectuarea controlului medical periodic catre personalul din blocul
alimentar.

y) Supravegheaza curatenia , buna intretinere a instalatiilor , ustensilelor , veselei
si spatiilor din blocul alimentar ca si dezinfectia si dezinsectia curentd a
acestora.

z) Instruieste si urmareste privind finuta, igiena individuald si comportamentul
igienic al personalului din blocul alimentar.

aa)Poarta echipamentul de protectie prevazut in regulamentul de ordine interioara
care va fi schimbat ori de cate ori este nevoie ,pentru pastrarea igienei i a
aspectului estetic personal.

bb)  Aplicad procedurile stipulate de codul de procedura prevazute in normele
tehnice privind gestionarea deseurilor rezultate din activitati medicale.

cc)Aplica metodologia de investigatie —sondaj pentru determinarea cantitatilor
produse pe tipuri de deseuri in vederea completarii bazei nationale de date si a
evaluarii deseurilor.

ORGANIZAREA ACTIVITATII DE SUPRAVEGHERE SI CONTROL
A INFECTIILOR NOSOCOMIALE

Art.91 In cadrul spitalului activitatea este organizati prin Serviciul de Supraveghere si
Control al Infectiilor Nosocomiale, cu personal propriu.

Art.92 Atributiile medicului sef de serviciu pentru supravegherea si controlul
infectiilor nosocomiale

1. elaboreaza si supune spre aprobare planul anual de supraveghere si control al
infectiilor nosocomiale din unitate;

2. solicita includerea obiectivelor planului de activitatea aprobat pentru
supravegherea si controlul infectiilor nosocomiale, conditie a autorizarii sanitare
de functionare, respectiv componenta a criteriilor de acreditare;

3. organizeazd activitatea serviciului de supraveghere si control al infectiilor
nosocomiale pentru implementarea si derularea activitatilor cuprinse in planul
anual de supraveghere si control al infectiilor nosocomiale al unitatii;

4. propune si inifiaza activitati complementare de preventie sau de control cu caracter
de urgenta, in cazul unor situatii de risc sau focar de infectie nosoconiala;

5. raspunde pentru planificarea si solicitarea aprovizionarii tehnico-materiale necesare
activitdtilor planificate, respectiv pentru situatii de urgenta;

6. raspunde pentru activitatea personalului subordonat direct din cadrul structurii;
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7. asigura accesibilitatea la perfectionarea/pregatirea profesionald, raspunde pentru
instruirea specifica a subordonatilor directi si efectueaza evaluarea performantei
activitatii profesionale a subordonatilor;

8. elaboreaza cartea de vizitd a unitatii care cuprinde: caracterizarea succintd a
activitatilor acreditate; organizarea serviciilor; dotarea edilitard si tehnica a unitatii
in ansamblu si a subunitatilor din structurd; facilitatile prin dotari edilitar-
comunitare de aprovizionare cu apa, incdlzire, curent electric; prepararea si
distribuirea alimentelor; starea si dotarea spaldtoriei; depozitarea, evacuarea si
neutralizarea, dupd caz, a reziduurilor menajere, precum si a celor rezultate din
activititile de asistentd medicald; circuitele organice si functionale din unitate, in
vederea caracterizarii calitative §i cantitative a riscurilor pentru infectie
nosocomiala;

9. intocmeste harta punctelor si segmentelor de risc pentru infectie nosocomiala
mediului fizic si curatenia din unitate, zonele ,,fierbinti” cu activitate de risc sau cu
dotare tehnica si edilitard favorizanta pentru infectii nosocomiale;

10.claboreaza ,,istoria” infectiilor nosocomiale din unitate, cu concluzii privind
cauzele facilitatoare ale aparitiei focarelor;

11.coordoneaza elaborarea si actualizarea anuald, impreuna cu consiliul de conducere
si cu sefii sectiilor de specialitate, a ghidului de prevenire a infectiilor nosocomiale,
care va cuprinde: legislatia 1n vigoare, definitiile de caz pentru infectiile
nosocomiale, protocoalele de proceduri, manopere si tehnici de Ingrijire, precautii
de izolare, standarde aseptice si antiseptice, norme de sterilizare si mentinere a
sterilitatii, norme de dezinfectie si curatenie, metode si manopere specifice sectiilor
si specialitatilor aflate in structura unitdtii, norme de igiena spitaliceasca, de cazare
si alimentatie. Ghidul este propriu fiecarei unitati;

12.colaboreaza cu sefii de sectie pentru implementarea masurilor de supraveghere si
control al infectiilor nosocomiale in conformitate cu planul de actiune si ghidul
propriu al unitatii;

13.verifica respectarea normativelor si masurilor de prevenire;

14.organizeaza si participa la sistemul de autocontrol privind evaluarea eficientei
activitatilor derulate;

15.participa si supravegheaza-in calitate de consultant-politica de antibiotico-terapie a
unitatii si sectiilor;

16.supravegheaza, din punct de vedere epidemiologic, activitatea laboratorului de
diagnostic etiologic pentru infectiile suspecte sau clinic evidente;

17.colaboreaza cu medicul laboratorului de microbiologie pentru cunoasterea
circulatiei microorganismelor patogene de la nivelul sectiilor si compartimentelor
de activitate si a caracteristicilor izolatelor sub aspectul antibiocinotipiilor;

18.solicita si trimite tulpini de microorganisme izolate la laboratoarele de referinta, atat
in scopul obtinerii unor caracteristici suplimentare, cat si in cadrul auditului extern
de calitate;

19.supravegheaza si controleazd efectuarea decontamindrii mediului de spital prin
curatare chimica si dezinfectie;
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20.supravegheazd si controleaza activitatea blocului alimentar in aprovizionarea,
depozitarea, prepararea si distribuirea alimentelor, cu accent pe aspectele activitatii
la bucataria dietetica, lactariu, biberonerie;

21.supravegheaza si controleaza activitatea de indepartare si neutralizare a reziduurilor,
cu accent fata de reziduurile periculoase rezultate din activitatea medicala;

22.supravegheaza si controleaza respectarea circuitelor functionale ale unitatii, circulatia
asistatilor si vizitatorilor, a personalului si, dupa caz, a studentilor, elevilor din
invatamantul universitar, postuniversitar sau postliceal;

23.supravegheaza si controleaza respectarea in sectiile medicale si paraclinice a
procedurilor profesionale de supraveghere, triaj, depistare, izolare, diagnostic si
tratament pentru infectiile nosocomiale;

24 supravegheaza si controleaza corectitudinea inregistrarii suspiciunilor de infectie la
asistafi, derularea investigarii etiologice a sindroamelor infectioase, operativitatea
transmiterii informatiilor aferente la structura de supraveghere si control al
infectiilor nosocomiale;

25.raspunde prompt la informatia primitd din sectii §1 demareaza ancheta
epidemiologica pentru toate cazurile suspecte de infectie nosocomiala;

26.dispune, dupa anuntarea prealabila a directorului medical al unitatii, masurile
necesare pentru limitarea difuziunii infectiei, respectiv organizeaza, dupa caz, triaje
epidemiologice si investigatii paraclinice necesare;

27.intocmeste s1 definitiveaza ancheta epidemiologicd a focarului, difuzeaza
informatiile necesare privind focarul, in conformitate cu legislatia, intreprinde
masuri §i activitafi pentru evitarea riscurilor identificate in focar;

28.solicita colaborarile interdisciplinare sau propune solicitarea sprijinului extern
conform reglementarilor in vigoare;

29.coordoneaza activitatea colectivului din subordine in toate activitatile asumate de
serviciul de supraveghere si control al infectiilor nosocomiale;

30.intocmeste, pentru subordonati, fisa postului si programul de activitate;

31.raporteaza sefilor ierarhici problemele depistate sau constatate in prevenirea si

controlul infectiilor nosocomiale, prelucreaza si difuzeaza informatiile legate de
focarele de infectii interioare investigate, prezinta activitatea profesionald specifica
in fata consiliului de conducere, a directiunii si a comitetului director;

32.intocmeste rapoarte cu dovezi la dispozifia managerului spitalului, in cazurile de

investigare a responsabilitatilor pentru infectie nosocomiala.

Art.93 Asistentul medical din S.P.C.I.N

a) Mentine la standarde de performanta activitatea pe care o desfasoara.

b) Da dovada de profesionalism n relatiile de subordonare, coordonare si
colaborare.

C) Respecta confidentialitate materialelor si datelor pe care le detine si
manipuleaza.

d) Réspunde de gestionarea echipamentelor si materialelor in dotare.

e) Colecteaza, prelucreaza si tine evidenta datelor privind infectiile

nosocomiale , provenite din spital.
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f) Verifica datele privind infectiile nosocomiale 1Inregistrate de
compartimente/sectii, colecteaza datele privind cazurile gdsite nediagnosticate si
/sau nedeclarate si informeaza medicul sef S.P.C.I.N.

v)) Participa alaturi de medicul sef SPCIN la prezentarea buletinului
informativ lunar in cadrul Comitetului Director;

h) Participa la realizarea anchetelor epidemiologice.

1) Colaboreaza cu asistentii sefi din sectii/compartimente pentru aplicarea optima a
precautiunilor de izolare a bolnavilor , a masurilor de antisepsie , a tehnicilor
aseptice , a masurilor de igiend si dezinfectie.

J) Verifica prin inspectie respectarea metodelor si procedurilor de tinere sub
control a infectiilor nosocomiale. raspunde si participa la recoltarea corectd a
probelor de laborator pentru controlul sterilitatii, mentinerii sterilitatii
materialelor sanitare si a solutiilor injectabile, igiena spitaliceasca , etc.

K) Identifica nevoile educationale, nivelul de intelegere si aptitudinile cadrelor
medii si stabileste prin evaluare cele mai eficiente metode instructiv/educative ,
privind prevenirea infectiilor nosocomiale.

I) Alcatuieste teste de verificare a cunostintelor privind infectiile nosocomiale
pentru personalul mediu si auxiliar.

m) In absenta medicului epidemiolog in situatii deosebite informeazi
conducdtorul unitatii sau medicul de gardd pentru luarea masurilor
corespunzatoare.

n) Intocmeste impreund cu asistentii sefi de sectie/ compartiment, necesarul
de substante dezinfectante , materiale de curatenie si alte dotari necesare pentru
prevenirea, controlul si combaterea infectiilor nosocomiale.

0) Poartda echipamentul 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.

9)) Respectd regulamentul de ordine interioara.

q) Participa la stabilirea codului de procedura a sistemului de gestionare a
deseurilor rezultate din activitati medicale

r Participa la buna functionare a sistemului de gestionare a deseurilor.

S) Supravegheaza activitatea personalului implicat in gestionarea deseurilor

t) Participa la coordonarea investigatiei-sondaj pentru determinarea cantitatilor
produse pe tipuri de deseuri , Tn vederea completarii bazei de date nationale si a
evidentei gestiunii deseurilor.

u) Se preocupd de actualizarea cunostintelor profesionale sau alte forme de
educatie continud si conform cu cerintele fisei postului.

V) Participa la procesul de formare al viitorilor asistenti medicali.

w) Participa si/sau initiaza activitati de cercetare in domeniu.

X) Respecta regulile de protectia muncii.

Art.94 Infirmierul cu sarcini de dezinsectie( Agentul DDD)
a) triaza efectele bolnavilor pentru etuvare si asigura dezinfectia acestora ;
dezinfecteaza zilnic instalatiile sanitare din spital si Incaperile de la internari;
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b)

d)

e)
f)
0)

formolizeaza saloanele pentru bolnavi, zilnic camera de primire a rufelor murdare
si sdptamanal cabinetele de specialitate ;

supravegheaza transportul corect al reziduurilor solide, depunerea lor in
recipiente si spalarea galetilor de transport, efectueaza dezinfectia tancului de
gunoi, a recipientelor si a platformelor din jurul tancului ;

efectueaza la internare deparazitarea bolnavilor care prezinta parazifi pe cap si
corp precum si a efectelor acestora ; urmareste acesti bolnavi in sectii si continua
deparazitarea in saloane ;

efectueaza deparazitarea in saloane ori de cate ori este nevoie ;

efectueaza dezinsectia conform instructiunilor primite ;

aplica si respecta normele de protectia muncii ;

h) raspunde de buna intretinere a aparaturii de dezinfectie si dezinsectie , de
repararea ei la timp si folosirea in conditii corespunzatoare.

MEDICINA MUNCII

Art.95 Medicul de medicina muncii are urmatoarele atributii:
a) este principalul consilier al angajatorului si al reprezentantilor angajatilor in

vvvvv

din punct de vedere al sanatitii Tn munca;

b)
c) recomanda investigatiile adecvate necesare pentru a stabili diagnosticul bolilor
profesionale si/sau al celor legate de profesie;

d) stabileste diagnosticul bolilor profesionale si al celor legate de profesie;

identifica factorii de risc si participa la actiunile de evaluare a acestora;

e) colaboreaza cu specialisti din alte domenii in stabilirea diagnosticului bolilor
profesionale;

profesionale pentru sdndtatea angajatilor, respectand principiile de etica;

g) efectucaza examinari medicale la incadrarea in munca, de adaptare, periodice, la

supravegheaza sanatatea angajatilor pe baza prevederilor legale si a riscurilor

reluarea activitatii si la Incetarea activitatii profesionale in respectivul loc de munca;
coordoneaza monitorizarea biologica a expunerii profesionale si a efectelor

h)

biologice consecutive expunerii, dupa o prealabila selectie a celor mai adecvate

teste, pe baza parametrilor de sensibilitate, specificitate si a valorii lor predicative;
tine evidenta si supravegheaza bolile profesionale, bolile legate de profesie si
supravegheaza bolile cronice in relatie cu munca,;

declara cazurile de boli profesionale;

inregistreaza bolile legate de profesie;

stabileste aptitudinea in munca, cu ocazia oricarei examinari medicale;

m) organizeaza supravegherea stirii de sanatate a angajatilor, concordant cu

particularitatile expunerii la factorii de risc;

n) participa la evaluarea riscurilor privind bolile profesionale si bolile legate de
profesie;

0) viziteaza locurile de munca pe care le are in supraveghere;organizeaza primul ajutor
si tratamentul de urgentd si instruieste angajatii cu privire la aplicarea metodelor
accesibile lor de prim ajutor si a procedurilor de urgenta;
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p) 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 muncd, tindnd seama de capacitatea si
aptitudinile angajatilor de a le executa;

g) in cadrul comitetului de sanatate si securitate in munca, medicul de medicina muncii
participa la stabilirea programelor de sanatate la locul de munci;

r) consiliaza reprezentantii angajatorului si ai angajatilor asupra programelor de
sanatate i securitate in munca;

S) recomanda consultarea sistematicd cu reprezentantii angajatilor in probleme de
medicinad si sociologie a muncii;

t) consiliaza asupra modului de alegere si definire a programelor de sanatate, securitate
si de mediu, care se vor realiza de catre angajator;

u) coordoneaza discutiile privind sanatatea in munca astfel incat sa conduca la un acord
de opinii intre angajator si reprezentantii angajatilor;

V) consiliaza asupra mijloacelor de monitorizare si de evaluare a programelor de
sanatate adaptate la locul de munca;

W) evalueaza aptitudinea pentru munca in relatie cu starea de sanatate si promoveaza

X) asigura evaluarea handicapului in relatie cu munca;

y) asigura managementul clinic in procesul de recuperare a capacitatii de munca;

z) asigura aplicarea principiilor ergonomiei in procesul de reabilitare;

aa)colaboreaza cu specialistul in psihologia muncii in vederea reabilitarii angajatilor cu
probleme de sanatate mentald datorate unor factori aferenti procesului muncii si
relatiilor interumane de la locul de munca;

bb) ia masurile adecvate privind sanatatea si securitatea in munca a angajatilor cu
probleme speciale legate de utilizarea de droguri si consumul de alcool;

cc) asigura consilierea in probleme de reabilitare si reangajare;

dd) asigura consilierea cu privire la mentinerea in munca a angajatilor varstnici si a
celor cu disabilitati;

ee) asigura promovarea capacititii de muncd, a sanatatii, indemanarii si
antrenamentului in relatie cu cerintele muncii;
angajatului in circumstantele speciale ale unor grupuri vulnerabile: femei gravide,
mame in perioada de alaptare, adolescenti, varstnici si persoane cu handicap;

gg) intocmeste rapoarte cat mai precise si mai complete catre angajator, angajati si
autoritatile competente;

hh) asigura managementul serviciilor medicale de medicina muncii;

I1) evalueaza prioritatile de actiune in domeniul sanatatii In munca;

JJ) evalueaza calitatea serviciilor, promovand auditul cu privire la ingrijirile de sanatate
in munca;

kk) pastreaza datele medicale ale serviciului sub stricta confidentialitate;

II) concepe un program de instruire pentru personalul angajat in serviciile de medicina
muncii si de sanatate si securitate in munca,
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ALTE FUNCTII SPITAL

Art.96 Tehnicianul de aparatura medicala : are in principal urmatoarele sarcini :

a) executd operativ lucrarile de intretinere , revizii tehnice si reparatii curente ,
masuratori de regimuri si etalonari;

b) raspunde de functionarea normald a aparaturii , instalatiilor si utilajelor ce 1-au
fost incredintate ;

c) raspunde de buna gospodarire si utilizare a sculelor si AMC — urilor cu care
lucreazs ;

d) constats deficientele sau abaterile de la regimul de functionare normald a
aparaturii medicale si executa reglajele necesare si reparatiile in termen de 24 ore de la
constatare sau primirea sesizarii;

e) stabileste gradul de uzurd al ansamblelor si subansamblelor aparaturii medicale si
decide repararea sau Tinlocuirea lor;

f) participa la activitatea de aprovizionare , oferte de prestari si relatii cu furnizorii;

g) face propuneri , pentru necesarul de piese de schimb si consumabile , cat si
masuri de economisire a acestora ;

h) instruieste personalul sanitar in ceea ce priveste modul de utilizare a aparaturii
medicale;

1) instruieste personalul sanitar din punct de vedere al protectiei muncii specifice
fiecarui aparat medical si verifica respectarea acestor norme ;

j) verifica periodic sau dupa reparatii functionarea la parametrii nominali ai
aparaturii medicale;

k) la cererea unitatii constata uzura si intocmeste , daca este cazul , procese verbale
de casare si participa la recuperarea pieselor si subansamblelor ce se pot folosi;

1) participa la lucrarile de demolare a aparaturii medicale la cererea unitdtii sanitare
n vederea schimbarii amplasarii acesteia .

Art.97 Registratorul medical — isi desfasoara activitatea la secretariatul clinicilor,
laboratoarelor, compartimentelor etc.si are n principal urmatoarele sarcini :

a) organizeaza si raspunde de intreaga activitate din secretariatul clinicii;

b) informeaza seful sectiei permanent asupra desfasurarii activitatii secretariatului;

c) verifica documentele care atestd calitatea de asigurat, conform Legii 95/2006,
raportarea categoriilor de pacienti cu statut special ( neasigurati, accidente de
muncd, accidente de circulatie si vatamari corporale ) la Serviciul DRG conform
deciziilor interne primite. Datele primite si verificate vor fi introduse in sistemul
informatic.

d) Inregistreaza pacientii nou internati in registrul clinicii;

e) Organizeaza si raspunde de circuitul corespondentei ( tine seama de gradul de
urgenta al problemelor, trebuie sd respecte termenele de executare §i primire —
rezolvare-expeditie);

f) In situatia cazurilor medico-legale, se ocupi si raspunde de intocmirea corectd a
adreselor pentru Procuratura si face copia foii de observatie;

g) Editeaza orice act medical, aprobat de seful clinicii si de conducerea spitalului, in
legatura cu bolnavii sau personalul medical (bilete de externare sau transfer,
adeverinte medicale, adrese, referate etc.);
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h) Editeaza biletul de externare si decontul de cheltuieli pe pacient externat;

1) Primeste si raspunde de conservarea si pastrarea in condifii optime, pe perioada
limitata, a foilor de observatie si alte documente medicale;

J) Clasifica foile de observatie ale bolnavilor externati pe grupe de boli si pe ani;

K) Respecta si codifica foile de observatie ale bolnavilor conform ,,Reglementarilor
privind clasificarea si codificarea cauzelor de boald si decese elaborate de
MS/19937;

) Intocmeste evidenta datelor statistice si raportarile statistice pentru documentele
medicale;

m) Pune la dispozitia cadrelor didactice, studentilor si elevilor de la Scoala
Postliceala sanitara documentatia medicald necesard pentru activitatea de
cercetare stiintifica si asigura preluarea datelor statistice;

n) Raspunde de bunurile aflate in gestiunea sa;

0) Raspunde de dactilografierea corecta si la timp a actelor din clinica;

p) Participa la organizarea sistemului informational, pregatire profesionala, astfel
incat sd poatda rezolva problemele din sfera sa de activitate cu competenta si
promptitudine;

q) Trebuie sa aiba atitudine politicoasa, corecta si de sinceritate in relatiile sale cu
sefii, colaboratorii, bolnavii, cadrele medicale.

r) Controleaza modul de pastrare in sectie, pe timpul spitalizarii, a documentelor de
spitalizare ( foaia de observatie, fisa de anestezie, foaia de temperatura, buletinele
de analiza, biletul de trimitere, etc).

)
Art.98 Statisticianul — are in principal urmatoarele sarcini :
1) primeste documentatia medicald a bolnavilor iesiti din spital (foi de

observatie clinica generald) ;

2) clasifica foile de observatie ale bolnavilor iesiti pe grupe de boli, pe sectii, pe

ani etc.;

3) tine evidenta datelor statistice pe formulare tipizate si intocmeste rapoartele

statistice ale spitalului verificand exactitatea datelor statistic cuprinse in rapoartele

sectiilor precum si concordanta dintre inregistrarile statistice si cele din programele

pe calculator ;

4) pune la dispozitia sectiilor datele statistice si documentatia medicala necesara
pentru activitatea curenta si de cercetare si asigura prelucrarea datelor statistice;

5) urmareste in dinamica corelarea diferitilor indicatori de activitate comparativ cu
alte unitati sau pe tara si informeaza sefii de sectii si medicul director in caz de
abateri mari.

Art. 99 Infirmiera — are in principal urmatoarele sarcini :

1) isi desfasoara activitatea 1n unitagi sanitare si numai sub indrumarea si
supravegherea asistentului medical ;

2) pregateste patul si schimba lenjeria bolnavilor ;

3) efectuecaza sau ajuta la efectuarea toaletei zilnice ;

4) ajuta bolnavii pentru efectuarea nevoilor fiziologice (plosca, urinarele, tavite
renale, etc.).
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5) asigura curatenia, dezinfectia si pastrarea recipientelor uzate, in locurile si
conditiile stabilite ( in sectie );

6) asigura toaleta bolnavului imobilizat ori de cate ori este nevoie ;

7) ajuta la pregatirea bolnavilor in vederea examinarii ;

8) transportd lenjeria murdara (de pat si a bolnavilor), in containere speciale la
spalatorie si o aduce curatd in containere speciale, cu respectarea circuitelor
conform reglementarilor regulamentului de ordine interioara ;

9) executa la indicatia asistentului medical, dezinfectia zilnica a mobilierului din

saloane;

10) pregateste, la indicatia asistentului medical, salonul pentru dezinfectie, ori

de céate ori este necesar;

11) efectueaza curatenia si dezinfectia carucioarelor pentru bolnavi, a targilor
si a celorlalte obiecte care ajuta bolnavul la deplasare ;

12) pregateste si ajuta bolnavul pentru efectuarea plimbarii si 1i ajutd pe cei
care necesita ajutor pentru a se deplasa ;

13) colecteaza materialele sanitare s1 instrumentarul de unica folosinta

utilizate, in recipiente speciale si asigurd transportul lor la spatiile amenajate de
depozitare in vederea neutralizarii;

14) ajutda asistentul medical si brancardierul la pozitionarea bolnavului
imobilizat ;
15) goleste periodic sau la indicatia asistentului medical pungile care

colecteaza urina sau alte produse biologice dupa ce s-a facut bilantul de catre
asistentul medical si au fost inregistrate in documentatia pacientului

16) dupd decesul unui bolnav, sub supravegherea asistentului medical,
pregateste cadavrul si ajutd la transportul acestuia, la locul stabilit de catre
conducerea institutiei ;

17) nu este abilitatd sa dea relatii despre starea sanatatii bolnavului ;

18) poarta echipamentul de protectie prevdazut de regulamentul de ordine
interioard, care va schimbat ori de cate ori este nevoie pentru pastrarea igienei si
a aspectului estetic personal ;

19) respectd comportamentul etic fatd de bolnavi si fatd de personalul medico-
sanitar;

20) respectd regulamentul de ordine interioara ;

21) respectd normele igienico-sanitare si de protectia muncii ;

22) participa la instruirile periodice efectuate de asistentul medical privind
normele de igiena si de protectia muncii ;

23) transporta alimentele, in lipsa ospatarei de serviciu, de la bucatarii pe sectii
sau la cantina cu respectarea normelor igienico-sanitare in vigoare ;

24) asigurd ordinea si curdtenia in oficiile alimentare ;

25) executd orice alte sarcini de serviciu la solicitarea asistentului medical sau
a medicului;

26) efectueaza si se ingrijeste de igiena individuald a bolnavilor nedeplasabili
si a copiilor ;

27) intretine igiena paturilor si a noptierelor din saloane

28) inlocuieste si transportd in conditiile stabilite rufaria murdara

29) efectueaza dezinfectia lenjeriei bolnavilor cu potential infectios
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30) pregateste salonul pentru dezinfectia ciclica si ajuta echipa de dezinfectie
la efectuarea acesteia;

31) respectd regulile de igiend personalda in ingrijirea bolnavilor ( spalatul
mainilor, portul echipamentului regulamentar );

32) declara imediat asistentului sef imbolnavirile pe care le prezinta personal
sau imbolnavirile survenite la membrii de familie;

33) transporta plostile, urinarele cu dejectele bolnavilor, le videaza, le spala si

le dezinfecteaza;

34) aplica procedurile stipulate de codul de procedura;

35) 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 .

Art.100 Brancardierul — are in principal urmatoarele atributii :

1) isi desfasoara activitatea in unitati sanitare si numai sub indrumarea si
supravegherea asistentului medical sau a medicului ;

2) respecta regulamentul de ordine interioara ;

3) se ocupa de transportul bolnavilor ;

4) se ocupa de functionarea, curatenia si dezinfectarea carucioarelor de transport si a
targilor si cunoaste solutiile dezinfectante si modul de folosire ;

5) efectueaza transportul cadavrelor respectand regulile de etica insotit de inca doua
persoane cu documentele de identificare ; la transportul cadavrelor va folosi
obligatoriu echipament special de protectie ( halat de protectie, manusi de
cauciuc) ;

6) ajutda la fixarea si pozitionarea extremitatilor, segmentelor fracturate, aplicarca
aparatelor gipsate ;

7) anunta orice eveniment deosebit ivit medicului sef sau asistentului medical sef de
serviciu ;

8) nu are dreptul sa dea informatii privind starea bolnavului ;

9) are un comportament ectic fatd de bolnav, apartinatorii acestuia si fata de
personalul medico-sanitar ;

10) poartd echipamentul de protectie prevazut de regulamentul de ordine
interioara care va fi schimbat ori de céte ori este nevoie pentru pastrarea igienei si
a aspectului etic profesional ;

11) executd orice alte sarcini de serviciu la solicitarea asistentului medical sau
a medicului.

Art.101 Ingrijitorul de curitenie — are in principal urmitoarele sarcini

1) efectueaza zilnic curatenia, in conditii corespunzatoare, a spatiului repartizat si
raspunde de starea de igiend a saloanelor, coridoarelor, oficiilor, scarilor,
mobilierului, ferestrelor;

2) curata si dezinfecteaza zilnic baile si wce-urile cu materialele si substantele
folosite n aceste locuri ;

3) efectucaza aerisirea periodicd a saloanelor si raspunde de incalzirea
corespunzdtoare a acestora ;
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4) curatda si dezinfecteaza urinarele, plostile, scuipatorile, tavitele renale etc.
conform indicatiilor primite ;

5) transporta gunoiul si reziduurile alimentare la tancul de gunoi, in conditii
corespunzatoare, raspunde de depunerea lor corectd, in recipiente, curdtd si
dezinfecteaza vasele 1n care se pastreaza sau transportd gunoiul ;

6) 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.

7) Efectueaza curatenia saloanelor, salilor de tratament, blocurilor operatorii,
blocurilor de nastere, etc. coridoarelor si grupurilor sanitare ;

8) Efectueaza dezinfectia curenta a pardoselilor, peretilor, grupurilor sanitare,
plostilor, urinarelor si pastrarea lor corespunzatoare ;

9) Transporta pe circuitul stabilit reziduurile solide din sectie la rampa de gunoi sau
crematoriu, curata si dezinfecteaza recipientele ;

10) indeplineste toate indicatiile asistentului sef privind intretinerea curdteniei,
salubritatii, dezinfectiei si dezinsectiei,

11) Respectd permanent regulile de igiend personald si declarda sorei sefe
imbolnavirile pe care le prezinta personal sau imbolndvirile survenite la membrii
de familie ;

12) Poarta in permanentd echipamentul de protectie stabilit, pe care-l1 schimba
ori de cate ori este necesar,

13) Pentru transportul igienic al alimentelor de la bucatdrie asigura spalarea,
dezinfectia si pastrarea igienicd a vaselor si tacAmurilor, curatenia oficiului si a
salii de mese ( se nominalizeaza o infirmiera numai cu astfel de atributii ) ;

14) Aplica procedurile stipulate, de codul de procedura;
15) Asigurd transportul deseurilor pe circuitul stabilit de codul de procedura
16) 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 ;

17) executa orice alte sarcini de serviciu la solicitarea asistentului medical sau
a medicului.

Art.102 Baies — are in principal urmatoarele atributii :

1) curata si dezinfecteaza cazile de baie si paturile de impachetat parafina in vederea
aplicarii termoterapiei ;

2) pregateste apa si parafina pentru procedurile de hidroterapie si termoterapie;

3) intretine curatenia in cabinetele de baie si impachetari parafina ;

4) ajuta asistenta din baza de tratament la aplicarea procedurilor terapeutice

5) respecta permanaent regulile de igiena personala si declard asistentei sef
Tmbolnavirile, pe care le prezinta personal, sau imbolnavirile survenite la membrii
de familie

6) transporta circuitul stabilit rezidurile solide din sectorul de lucru la rampa de gunoi
sau crematoriu, cutata si dezinfecteaza recipienttii

7) raspunde de pastrarea in bune conditii a materialelor de curatenie ce le are in dotare
precum si a celor ce se folosesc in comun

8) inlocuieste si transporta pe circuitul stabilit rufaria curata si cea murdara
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9) indeplineste toate indicatiile asistentei sef, privind intretinerea curateniei,
salubritatii, dezinfectiei si dezinsectiei

10) poarta in permanenta echipamentul de protectie stabilit pe care —1 schimba ori de
cate ori este nevoie

11) respecta reglementarile iin vigoare privind controlul si combaterea infectiilor
nosocomiale

12) respecta si aplica normele PSI si de protectia muncii

13) nu este abilitat sa dea informattii despre bolnavi si activitatea din sectie

14) are un compartiment civilizat si o tinuta corespunzatoare fatda de bolnavi,
apartindtori, personalul din sectie si spital

15) 1indeplineste orice alta sarcina stabilita de asistentul sef si medicul sef de sectie
pentru buna functionare a sectiei.

CAPITOLUL VI
LABORATOARE MEDICALE

Art.103 Laboratorul de analize medicale— are in principal urmatoarele atributii :

1.  efectuarea analizelor medicale de : hematologie, citologie, biochimie,
serologie, microbiologie, virusologie, parazitologie, micologie, etc. necesare
precizarii diagnosticului stadiului de evolutie a bolii si examenelor
profilactice ;

2.  receptionarea produselor folosite pentru examene de laborator

3. ( reactivi) si evidenta corecta a acestora ;

4.  asigurarea recipientelor necesare recoltarii produselor patologice ;

5.  redactarea corectd si distribuirea la timp a rezultatelor examenelor
efectuate .

Art.104 Medicul sef de laborator - are in principal urmatoarele sarcini :

a) organizeaza si raspunde de activitatea laboratorului ;

b) repartizeaza sarcinile personalului medico-sanitar;

€) indruma, controleaza si raspunde de munca acestora ;

d) foloseste metodele si tehnicile cele mai moderne de diagnostic si tratament in
specialitatea respectiva ;

e) executd impreund cu intreg colectivul pe care il conduce examenele si
tratamentele cerute de medicii din sectiile cu paturi, din ambulatoriu sau de catre
medicii de familie ;

f) analizeaza modul cum se inregistreaza si raporteaza rezultatele examenelor si
indicii calitativi ai muncii medicale din laborator ;

g) aduce la cunostinta medicului director al spitalului toate faptele deosebite din
laborator si masurile luate ;

h) controleaza si conduce instruirea cadrelor din subordine ;

1) gestioneaza inventarul laboratorului, face propuneri pentru asigurareca bazei
materiale necesare desfasurarii activitatii ;

J) controleaza si raspunde de buna intrefinere si utilizare a aparatelor,
Instrumentelor, instalatiilor de orice fel si altor obiecte de inventar ;

84



K) verifica in cadrul laboratorului si prin sondaj in sectiile spitalului modul de
recoltare pentru analize ;

I) colaboreaza cu medicii sefi ai sectiilor cu paturi si ai celorlalte laboratoare in
vederea stabilirii diagnosticului, aplicarii tratamentului si a modului in care se
solicita analizele si se folosesc rezultatele ;

m) efectueaza indrumarea metodologicd a medicilor de familie din teritoriul
arondat;

n) urmareste aplicarea masurilor de protectia muncii si de prevenire a contaminarii
cu produse infectate ;

0) asigura si raspunde de aplicarea masurilor de igiena a antiepidemice ;

p) intocmeste fisele anuale de apreciere a cadrelor din subordine ;

g) indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului ;

Raspunde in calitatea si rapiditatea executarii diagnosticului etiologic ca si de
promptitudinea §i calitatea prestatiilor de laborator prin care se controleazd medicul
spitalicesc, precum si alte activitdti de laborator stabilite prin masurile luate de
directorul unitatii sanitare .

Tn acest scop :

1) Organizeaza in stransa cooperare cu medicii sefi de sectie, cu medicii de la serviciul
de interndri, medicii de garda, etc. sistemul de prelevare a probelor de la bolnavi in
vederea examenelor microbiologice, instruieste si controleaza personalul propriu si al
sectillor de spital, al serviciului de interndri, etc, in vederea prelevarii corectd a
probelor, inclusiv respectarea tehnicii aseptice, a conservarii si transportarii acestora la
laboratoare. Asigura materialele sterile pentru recoltari.
2) Asigura in conditiile materiale si de cadre ale laboratorului, efectuarea analizelor
necesare stabilirii  diagnosticului etiologic. Apeleazd la alte laboratoare potrivit
lerarhizarii pentru realizarea analizelor microbiologice pentru care nu are conditiile
materiale necesare.
3) Raspunde de respectarea tehnicii aseptice la recoltarea produselor de catre laborator ;
4) Asigura investigatia microbiologica post-mortem in toate cazurile n care examinarea
anatomoclinica impune aceasta.
5) Indeplineste planul prestatiilor de laborator, stabilit impreund cu medicul sef SPCIN
care va cuprinde §i urmatoarele :

a) expertizarea microbiologica periodica si prin sondaj a aparaturii de sterilizare ;

b) controlul prin sondaj al mentinerii sterilitatii in timpul pastrarii, materialelor si

instrumentelor sterilizate (Tn depozite de sterile, la locul de folosire, etc.)
c) controlul sterilizarii apei de spalare chirurgicala la sali de operatii, sali de
nastere, etc.

d) controlul sterilitatii solutiilor perfuzabile ;

e) controlul microbiologic al produselor dietetice pentru nou-nascuti si sugari

f) controlul starii de purtator la personalul spitalului, potrivit reglementarilor in

vigoare;
g) respecta normele in vigoare privind prevenirea si combaterea infectiilor
nosocomiale, conform Ord.MSP 916/2006.
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Art.105 Medicul de specialitate din laborator- are urmatoarele sarcini :

1) efectueaza analize, investigatii sau tratamente de specialitate ;

2) prezinta cazurile deosebite medicului sef de laborator ;

3) intocmeste si semneaza documentele privind investigatiile sau tratamentele
efectuate ;

4) urmareste perfectionarea pregatirii profesionale a personalului din subordine ;

5) raspunde prompt la solicitari in caz de urgente medico-chirurgicale sau de consultul
cu alti medici ;

6) controleaza activitatea personalului subordonat ;

7) urmareste introducerea in practica a metodelor si tehnicilor noi ;

8) participa la procesul de formare a viitorilor asistenti medicali de laborator

9) respecta regulamentul de ordine interioara .

10)

respectd normele in vigoare privind prevenirea §i combaterea infectiilor

nosocomiale, conform Ord.MSP 916/2006.

106 Biologul si chimistul au urmaitoarele sarcini:

a)

b)
c)
d)
e)

f)

0)
h)

)

)

K)

1)

Pregatirea materialelor biologice in vederea prelucrarii, respectand timpii optimi
de prelucrare si respectand protocoalele de lucru valabile in laboratorul de analize
medicale

efectueaza analize si determinarile stabilite de catre medicul sef , in conformitate
cu pregatirea de baza

testeazi reactivii nou intrati si raspunde de calitatea rezultatelor

controleaza si indruma activitatea personalului subordonat

respectarea normelor de dezactivare si decontaminare a produselor biologice
conform reglementarilor in vigoare

respecta circuitele de manipulare a produselor biologice impuse prin norme DSP
Tntocmeste si semneaza buletinele analizelor efectuate

consemneaza rezultatele obtinute in registre specifice punctului de lucru si
urmareste descarcarea lor in registrul de lucru centralizator

respectd programul de lucru stabilit; orice modificare solicitatd de angajat sa fie
anuntata cu cel putin 48 h Tnainte ( exceptand cazurile extreme : deces in familie,
boala, litigii civile, penale)

raspunde de pastrarea, intretinerea si utilizarea judicioasd a aparaturii din dotare
conform instructiunilor producétorului, respectand normele de protectia muncii;
orice defectiune survenitd in timpul lucrului, din motive neimputabile
angajatorului, vor fi anuntate imediat sefului ierarhic superior. In caz ce
defectiunea a survenit in urma manipularii defectuoase a echipamentului, orice
reparatie va fi suportata de catre angajat

deteriorarea materialelor de lucru prin proasta manipulare, va atrage dupa sine
suportarea contravalorii bunului distrus in cauza

tine evidenta intrarilor si consumului reactivilor de biochimie

m) supravgheaza corectitudinea intocmirii datelor statistice din sectorul in care

n)

lucreaza, codifica analizele si semneaza pentru veridicitatea lor
gestioneaza si manipuleaza substantele toxice in conformitate cu prevederile
legale
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0) supravegheaza si controleaza efectuarea curateniei si dezinfectiei din camera de
lucru

p) respecta normele igienico sanitare si de protectia muncii

q) informeaza persoana ierarhic superioard asupra deteriordrii reactivilor si a
aparaturii din dotare

) se obligd sa promoveze o imagine pozitiva a institutiei ( atat prin aspectul
personal, prin comportamentul condescendent in timpul orelor de lucru, cat si in
relatiile cu terti); de asemenea se obligd sa pastreze confidentialitatea fata de
actul medical sub toate aspectele( nume pacienti, rezultateale investigatiilor
tratament)

S) respecta dispozitiile persoanelor ierarhic superioare

t) se preocupa de actualizarae cunostintelor profesionale, prin studiu individual si
diferite forme de educatie medicald continua

u) respecta regulamentul de ordine interioara

V) se obliga sa protejeze informatia si suportul acesteia Tmpotriva pierderii,
degradarii si folosirii acesteia de catre persoane neautorizate.

w) concediul de odihna ( cu durata stabilirii in contractul individual de munca) va fi
stabilit ca si perioada, cu cel putin 3 luni inainte, de comun acord cu medicul sef
sl cu persoana care va semna ca si inlocuitor.

Art.107 Asistentul medical sef de laborator

1) Pregateste fizic si psihic pacientul in vederea recoltarii , dupa caz.

2) Trece citet numele si prenumele si semneaza biletul de trimitere pentru pacientii la
care s-a efectuat recoltarea, urmarind ca si pacientul sa semneze la rubrica indicata

3) Pregateste materialul necesar in vederea prelevarii produselor biologice.

4) Sterilizeaza materialele necesare investigatiilor de laborator.

5) Recolteaza produse biologice (in policlinica, ambulatoriu sau la patul bolnavului ,
dupa caz)

6) Prepara si pregateste coloranti , medii de cultura si anumiti reactivi necesari pentru
tehnicile de laborator.

7) Prepara solutii dezinfectante.

8) Pregateste animalele pentru experimente, urmareste evolutia lor, participa la
recoltdri , inoculdri si evaluarea rezultatelor.

9) Asigura autoclavarea produselor biologice.

10) Efectueaza tehnicile de laborator (hematologice, biochimice, bacteriologice,
parazitologice, serologice, toxicologice , citologice si de anatomie-patologica).

11) Respectd normele de pastrare si conservare a reactivilor de laborator, cu care
lucreaza.

12) Acorda primul ajutor in situatii de urgenta (accidente produse in timpul recoltarii,
etc.)

13) Tnmagazineazi datele de laborator pe calculator , dupa caz.

14) Intocmeste si comunica datele statistice din laboratorul clinic si rdspunde de
corectitudinea lor

15) Raspunde de primirea probelor din spital, de corectitudinea biletelor care insotesc
analizele solicitate (nume, prenume pacient, varsta, FO, dg , analizele cerute si
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semndtura medicului iar in serviciul de garda, suplimentar, ora primirii produselor
patologice)

16) Supravegheaza si controleaza efectuarea curateniei si a dezinfectiei laboratorului.

17) Respecta normele igienoco sanitare si de protectia muncii

18) Utilizeaza si pastreaza, in bune conditii , echipamentele si instrumentarul din
dotare, supravegheaza colectarea materialelor si instrumentarului de unica folosinta
utilizat si se asigura de depozitarea acestora in vederea distrugerii.

19) Respecta regulamentele in vigoare privind prevenirea , controlul combaterea
infectiilor nosocomiale.

20) Participa la realizarea programelor de educatie pentru sanatate.

21) Informeaza persoana ierarhic superioara asupra deteriorarii reactivilor si
aparaturii din dotarea laboratorului.

22) Pastreaza confidentialitatac fatd de actul medical sub toate aspectele ( nume
pacient, rezultatele investigatiilor, tratament)

23) Participa la procesul de formare a viitorilor asistenti medicali de laborator.

24) Se preocupa de actualizarea cunostintelor profesionale, si de utilizarea
echipamentelor , prin studiul individual sau alte forme de educatie continua.

25) Deteriorarea materialelor de lucru prin proasta manipulare, va atrage dupa sine
suportarae contravalorii distruse de catre angajatul in cauza

26) Se obliga sa promoveze o imagine pozitiva a institutiei ( atat prin aspectul
personal, prin comportamentul condescendent in timpul orelor de lucru, cét si in
relatiile cu terti)

27) Se obligd sa pastreze informatia si suportul acesteia Tmpotriva pierderii,
degradarii si folosirii acesteia de catre persoane neautorizate.

28) Respecta programul de lucru stabilit; orice modificare solicitata de angajat sa fie
anuntata cu cel putin 48 h inainte ( exceptand cazurile extreme: deces in familie,
boala, litigii penale sau civile)

29) Concediul de odihna ( cu durata stabilita in contractul colectiv de munca) va fi
stabilit ca si perioada cu cel putin 3 luni inainte, de comun acord cu medicul sef si
Cu persoana care va semna ca fnlocuitor.

Art.108 Asistentul medical de laborator

In exercitarea profesiei, asistentul medical are responsabilitatea actelor intreprinse in
cadrul activitatilor ce decurg din rolul autonom si delegat.
a) Pregateste fizic si psihic pacientul in vederea recoltarii , dupa caz.
b) Pregateste materialul necesar in vederea prelevarii produselor biologice.
c) Sterilizeaza materialele necesare investigatiilor de laborator.
d) Recolteaza produse biologice (in policlinica, ambulatoriu sau la patul bolnavului ,
dupa caz)
e) Preleveaza unele produse biologice necesare investigatiilor de laborator.
f) Prepara si pregateste coloranti , medii de cultura si anumiti reactivi necesari pentru
tehnicile de laborator.
g) Prepara solutii dezinfectanta.
h) Pregateste animalele pentru experimente , urmareste evolutia lor, participa la
recoltari ,inoculari si evaluarea rezultatelor.
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1) Asigura autoclavarea produselor biologice.

J) Efectueaza tehnicile de laborator (hematologice, biochimice, bacteriologice,
parazitologice, serologice, toxicologice , citologice si de anatomie-patologica).

K) Participa la efectuarea necropsiilor.

I) Respectd normele de pastrare si conservare a reactivilor de laborator, cu care
lucreaza.

m) Acorda primul ajutor in situatii de urgenta (accidente produse in timpul recoltarii,
etc.)

n) Intocmeste documente (buletine de analiza, inregistrarea rezultatelor de laborator,
etc.)

0) Inmagazineaza datele de laborator pe calculator , dupi caz.

p) Raspunde de corectitudinea datelor inregistrate.

q) Asigura pastrarea si utilizarea instrumentarului si aparaturii din dotare.

r) Intocmeste si comunici datele statistice din laboratorul clinic.

s) Supravegheaza si controleaza efectuarea curateniei si a dezinfectiei laboratorului.

t) Respecta regulile de protectia muncii.

u) Utilizeaza si pastreaza, in bune condifii , echipamentele si instrumentarul din
dotare, supravegheaza colectarea materialelor si instrumentarului de unica folosinta
utilizat si se asigurd de depozitarea acestora in vederea distrugerii.

V) Respecta regulamentele in vigoare privind prevenirea, controlul combaterea
infectiilor nosocomiale.

w) Participa la realizarea programelor de educatie pentru sanatate.

X) Informeaza persoana ierarhic superioard asupra deteriorarii reactivilor si aparaturii
din dotarea laboratorului.

y) Respecta secretul profesional si codul de etica al asistentului medical.

z) Se preocupa de actualizarea cunostintelor profesionale, si de utilizarea
echipamentelor , prin studiul individual sau alte forme de educatie continua.

aa)Participa la procesul de formare a viitorilor asistenti medicali de laborator.

bb) Respecta regulamentul de ordine interioara.

cc)Aplica procedurile stipulate de codul de procedura privind gestionarea deseurilor
rezultate din activitatile medicale.

dd) Aplicd metodologia de investigatic -sondaj pentru determinarea cantitatilor
produse pe tipuri de deseuri , in vederea completarii bazei nationale de date si a
evidentei deseurilor.

ee)Anuntd imediat asistenta sefa asupra deficientelor de igiena (alimentarea cu apa,
instalatii sanitare, incalzire, etc.)

ff) Respectd permanent si raspunde de aplicarea regulilor de igiend (in special
spalarea si dezinfectia miinilor) cat si regulilor de tehnicd aseptica in efectuarea
tratamentelor  prescrise.

gg) Respecta confidentialitatea tuturor datelor si informatiilor privitoare la pacienti
precum si intimitatea si demnitatea acestora.

hh) Respecta reglementarile privind prelevarea organelor si tesuturilor de la cadavre
in vederea transplantului , prevazute in legea 104/2003;

i1) Respectd normele in vigoare privind prevenirea si combaterea infectiilor
nosocomiale, conform Ord.MSP 916/2006.
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Atributii cadre medii pe linie de securitate a muncii

1. urmdreste permanent parametrii de functionare a aparaturii din dotare, conform
instructajelor efectuate de catre personalul tehnic de specialitate;

2. anunta imediat Serviciul Tehnic, medicului de garda, Conducerii spitalului,
sefului de laborator- dupd caz- orice defectiune sesizata la instalatiile electrice,
centrale termice, instalatii de climatizare, guri oxigen, etc;

3. participa alaturi de echipele specializate la evacuarea personalului, in caz de
incendii, explozii, etc.

4. rezolva cu maximad operativitate analizele (probele) trimise de sectii pentru
bolnavii adusi de echipajele de urgenta sau cei din ATI.

Art.109 Tngrijitorul din Laborator — are in principal urmatoarele sarcini :

a) efectueaza curatenia incaperilor si suprafetelor de lucru din laborator, executa
operatiile de dezinfectie curentd dupd caz, la indicatiile si sub supravegherea
asistentului medical de laborator ;

b) executa curdtenia si spalarea sticlariei si a materialelor de laborator, ajuta la
impachetarea si pregitirea materialelor ce urmeaza a fi utilizate in laborator
precum si la pregatirea mediilor de cultura ;

C) transporta materialele de lucru in cadrul laboratorului ( inclusiv materiale
infectate ) precum si cele necesare pentru recoltari de probe in termen ;

d) respecta regulamentul de ordine interioara.

Art.110. Laboratorul de Radiologie - are 1n principal urmatoarele sarcini:

a) efectuarca examenelor radiologice in laborator si la patul bolnavului in prezenta
medicului curant ;

b) efectuarea tratamentului cu radiatii bolnavilor internati si ambulatorii ;

C) colaborarea cu medicii din spital in scopul precizarii diagnosticului ori de cate ori
este necesar ;

d) organizarea si utilizarea corespunzatoare a filmotecii ;

e) aplicarea masurilor pentru prevenirea iradierii bolnavilor si personalului din
laborator .

Art.111 Medic sef de laborator

a) are in principal urmatoarele sarcini :

b) organizeaza si raspunde de activitatea laboratorului ;

C) repartizeaza sarcinile personalului medico-sanitar;

d) indruma, controleaza si raspunde de munca acestora ;

e) foloseste metodele si tehnicile cele mai moderne de diagnostic si tratament in
specialitatea respectiva ;

f) executa impreund cu intreg colectivul pe care 1l conduce examenele si
tratamentele cerute de medicii din sectiile cu paturi, din ambulatoriu sau de catre
medicii de familie ;

g) analizeazd modul cum se inregistreaza si raporteaza rezultatele examenelor si
indicii calitativi ai muncii medicale din laborator ;
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h) aduce la cunostinta medicului director al spitalului toate faptele deosebite din
laborator si masurile luate ;

1) controleaza si conduce instruirea cadrelor din subordine ;

J) gestioneaza, inventarul laboratorului, face propuneri pentru asigurarea bazei
materiale necesare desfasurarii activitatii ;

K) controleaza si raspunde de bunad intretinere si utilizare a aparatelor,
instrumentelor, instalatiilor de orice fel si altor obiecte de inventar ;

I) colaboreaza cu medicii sefi ai sectiilor cu paturi si ai celorlalte laboratoare in
vederea stabilirii diagnosticului,

m) intocmeste fisele anuale de apreciere a cadrelor din subordine ;

n) indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului ;

0) Raspunde in calitatea si rapiditatea executarii diagnosticului etiologic ca si de
promptitudinea si calitatea prestatiilor de laborator prin care se controleaza
medicul spitalicesc, precum si alte activitati de laborator stabilite prin masurile
luate de directorul unitatii sanitare .

p) supravegheaza developarea filmelor radiografice, si se execute corect si in
aceeasi zi, raspunde de buna conservare si depozitare a filmelor radiografice ;

g) urmareste aplicarea masurilor de protectie contra iradierii atat pentru personalul
din subordine cat si pentru bolnavii care se prezintd pentru examene radiologice
si tratament ;

r) stabileste precis dozajul, filtrul, kilovoltajul, timpul de iradiere, numarul
sedintelor si data aplicarii lor si tratamentul radioterapic ;

S) urmareste evolutia afectiunii la bolnavul iradiat precum si a zonei tegumentare
iradiate si consemneaza in fisa de tratament a bolnavului cele constatate

Art.112 Medicul de specialitate radiologie — in afara sarcinilor ce-i revin medicului
de specialitate din laborator are urmatoarele sarcini specifice :

a) supravegheaza developarea filmelor radiografice, sa se execute corect si in
aceeasi zi, raspunde de buna conservare si depozitare a filmelor radiografice;

b) urmareste aplicarea masurilor de protectic contra iradierii atat pentru personalul
din subordine cat si pentru bolnavii care se prezinta pentru examene radiologice
si tratament ;

C) stabileste precis dozajul, filtrul, kilovoltajul, timpul de iradiere, numarul
sedintelor si data aplicarii lor si tratamentul radioterapic ;

d) urmareste evolutia afectiunii la bolnavul iradiat precum si a zonei tegumentare
iradiate si consemneaza in fisa de tratament a bolnavului cele constatate .

Art.113 Fizicianul

a) efectueaza masuratorile fizice legate de evaluarae dozei administrate pacientului
st raspunde de dozimetrie;

b) imbunatateste conditiile care conduc la reducerea dozei pacientului;

C) asigura supravegherea instalatiilor referitoare la protectia radiologica;

d) alege echipamentul necesar pentru efectuarea masuratorilor de radioprotectie si
isi da avizul privind instalatiile medicale;

e)ia parte la pregatirea practicienilor medicali si a celuilalt personal in
radioprotectie.
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Art.114 Asitentul medical din radiologie:

a) Pregateste bolnavul si materialele necesare examenului radiologic.

b) Inregistreaza bolnavii in registrul de consultatii pentru radioscopii si radiografii
cu datele de identitate necesare.

¢) Efectueaza radiografiile la indicatiile medicului.

d) Executd developarea filmelor radiografice si conserva filmele in filmoteca,
conform indicatiilor medicului.

e) Pastreaza filmele radiografice , prezentind medicului radiolog toate filmele
radiografice pentru interpretare.

f) Inregistreazi filmele in camera obscurd si dupa uscarea lor inscrie datele
personale pe copertile filmelor.

g) Pastreaza evidenta substantelor si materialelor consumabile.

h) Inscrie rezultatele interpretarii filmelor in registrul de consultatii radiologice.

1) Asigura evidenta scriptica sau informatizata (in functie de dotare)a examenelor
radioscopice si radiologice.

J) Pastreaza evidenta la zi a filmelor consumate.

K) Participa impreuna cu medicul radiolog la procesul de invatamant si la activitatea
de cercetare stiintifica .

I) Asigura utilizarea in conditii optime a aparaturii si sesizeaza orice defectiuni in
vederea menftinerii ei in stare de functionare.

m) Se preocupa de actualizarea cunostintelor profesionale prin perfectionarea
permanenta a cunostintelor teoretice si practice.

n) Utilizeaza si pastreazd in bune conditii , echipamentele si instrumentarul din
dotare.

0) Supravegheaza colectarea materialelor si instrumentarului de unica folosinta
utilizat si se asigura de depozitarea acestora in vederea distrugerii

p) Respectd reglementarile n vigoare privind prevenirea si, controlul si combaterea
infectiilor nosocomiale.

q) Respectda normele igienico-sanitare si de protectia muncii.

) Respectd secretul profesional si codul de etica al asistentului medical.

S) Acorda primul ajutor in caz de urgenta.

t) Poartd echipamentul de protectie prevazut in regulamentul de ordine interioara

u) Respecta si apara drepturile pacientului.

V) Aplica procedurile stipulate de codul de procedura privind gestionarea deseurilor
rezultate din activitatile medicale.

w) Aplica metodologia de investigatie-sondaj pentru determinarea cantitatilor
produse pe tipuri de deseuri in vederea completarii bazei nationale de date si a
evaluarii deseurilor.

X) Respecta regulamentul de ordine interioara.

Atributii cadre medii pe linie de securitate a muncii

1. urmareste permanent parametrii de functionare a aparaturii din dotare, conform
instructajelor efectuate de catre personalul tehnic de specialitate;
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2. anuntd imediat Serviciul Tehnic, medicului de garda, Conducerii spitalului,
sefului de laborator- dupa caz- orice defectiune sesizata la instalatiile electrice,
centrale termice, instalatii de climatizare, guri oxigen, etc;

3. participa alaturi de echipele specializate la evacuarea personalului, in caz de
incendii, explozii, etc.

4. rezolvd cu maxima operativitate analizele (probele) trimise de sectii pentru
bolnavii adusi de echipajele de urgenta sau cei din ATIL.

Art.115 Laboratorul de medicina fizica si recuperare medicala —are in principal

urmatoarele atributii :

a) tinerea evidentei bolnavilor invalizi si cu deficiente inclusi in actiunile de
recuperare medicala ( adulti si copii ) ;

b) intocmirea planurilor de recuperare medicald a bolnavilor in colaborare cu
cabinetul de expertizd medicala si recuperarea capacitatii de munca ;

c) intocmirea planurilor de recuperare medicala a bolnavilor invalizi Tmpreuna cu
personalul din cabinetele de specialitate din ambulatoriu ;

d) efectuarea tratamentelor de recuperare medicald a bolnavilor , invalizilor precum
si a altor categorii de persoane care necesitd tratamente fizioterapeutice
recomandate de personal de specialitate ;

e) transmiterea catre medicii care au trimis bolnavii catre tratament medical
recuperator a concluziilor asupra eficientei tratamentului aplicat.

Art.116 Profesor CFM, Kinetoterapeut, Fiziokinetoterapeut

a) elaboreaza planul terapeutic pe etape pentru tratamente individual si in grupe
omogene a bolnavilor si deficientilor fizici pe baza indicatorilor medicului.

b) aplica tratamente prin gimnastica medicala

C) tine evidenta si urmareste eficienta tratamentului

d) participa la consultatiile si reexaminarile medicale innormand pe medic asupra
starii bolnavilor

e) organizeaza activitatea in sald de gimnastica si urmareste utilizarea rationala a
aparaturii si instrumentarului de buna ingrijire a acestuia

f) desfasoara activitati de educatie sanitard pentru prevenirea si corectarea
deficientelor fizice

g) poarta in permanenta echipamentul de protectie stabilit pe care-l1 schimba ori de
cate ori este nevoie

h) respectd regementarile an vigoare privind controlul si combaterea infectiilor
nosocomiale

1) respecta si aplica normele PSI si de protectia muncii

J) nu este abilitat sa dea informatii despre bolnavi si activitatea din sectie

K) are comportament civilizat si o tinutd corespunzatoare fatd de bolnavi si de
personalul din sectie

I) indeplineste orice alta sarcind stabilita de medicul sef sectie legata de buna
functionare a sectiei.

Art.117 Compartiment de explorari functionale — asigura efectuarea investigatiilor
medicale conform solicitarilor medicilor de specialitate si in raport cu dotarea existenta.
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Serviciul de Anatomie Patologica

Art.118 Serviciul de Anatomie Patologica este organizat conform Legii 104/2003
avand Tn componentd urmatoarele compartimente :

- compartiment citologie

- compartiment histopatologie

- compartiment prosectura si morga

Art.119. Serviciul de anatomie patologica are urmaitoarele atributii:

- Efectuarea diagnosticului histopatologic sau citopatologic (in functie de situatie)
asupra produselor biologice recoltate fie persoanelor in viata, fie cadavrelor la autopsie
si anume: piese operatorii, material bioptic, biopsi de tract digestiv, bronsice, hepatice,
pancreatice, punctii medulare, ganglionare, lichide biologice, material aspirat cu ac fin,
frotiuri exfoliative, organe, fragmente tisulare si altele asemanatoare;

- Efectuarea de necropsii tuturor pacientilor decedati in spital;

- Efectuarea de imbalsamari, spalarea, imbracarea si cosmetizarea cadavrelor.

Art.120 Manipularea cadavrelor se face dupa cum urmeaza:
1. Decesul este constatat de catre medicul curant sau medicul de garda care
consemneaza ora decesului in foaia de observatie cu semnatura si parafa,
2. Anuntarea apartinatorilor despre survenirea decesului se face numai dupa 2 ore
de la constatarea acestuia de catre medicul curant sau de catre medicul de garda
care a constatat decesul, dupa un protocol special redactat.

Art.121 Decedatul trebuie 1nsofit catre serviciul de anatomie patologica de urmatoarele
documente:

1. biletul de insotire al decedatului catre serviciul de anatomie patologica care sa
includa: numele, varsta, ultimul domiciliu, data nasterii, CNP, data si ora
decesului, sectia unde a fost internat, numarul foii de observatie, diagnosticul de
deces, semnatura si parafa medicului curant, toate acestea completate intr-un bilet
tipizat unic pentru intreaga tara ;

2. foaia de observatie cu evolutia completatd la zi, inclusiv constatarea decesului
(cu semnatura si parafa) si epicriza de deces (cu semndtura, parafa si data
efectuarii)

3. buletinul de identitate/cartea de identitate /pasaportul decedatului.

Foaia de observatie si actul de identitate al decedatului vor fi aduse serviciului de
anatomie patologica cel mai tarziu pana la ora 9 a diminetii urmatoare survenirii
decesului.

Art.122 Decedatul este trecut in registrul de inregistrare al decedatilor.

Art.123 Toate actele/manevrele medicale post mortem se efectueaza numai dupa
Tmplinirea a 24 ore de la deces cuprinzand:

a.  certificatul medical constatator de deces

b.  necropsia

C. imbalsamarea.
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Art.124 Elaborarea diagnosticului histopatologic se face in maximum 30 zile
lucratoare din momentul primirii pieselor, folosind tehnicile de anatomie patologica de
care dispune medicul.

Art.125 Examenele extemporanee se efectueazd la cererea clinicianului. Cand este
posibil, este recomandabil ca medicul anatomopatolog sa fie anuntat cu 24 ore inainte
de interventia chirurgicala.

Art.126 Rezultatul histopatologic al examenului extemporaneu este comunicat sectiei;
acesta poate cuprinde numai afirmarea sau infirmarea malignitatii.

Art.127 Buletinul histopatologic va avea obligatoriu urmatoarele puncte: numarul de
ordine din registrul de biopsi/data Inregistrarii, datele din biletul de trimitere, descrierea
macroscopica a piesei, descrierea microscopicd a piesei, concluzia diagnostica,
semnatura si parafa medicului anatomopatolog.

Art.128 Originalul buletinului histopatologic se pastreaza in arhiva Serviciului de
anatomie patologica.

Art.129 Copii ale buletinului histopatologic se elibereaza in doua exemplare; un
exemplar este destinat medicului care a solicitat examenul histopatologic, celalalt
exemplar va fi inmanat obligatoriu pacientului. Buletinul histopatologic poate fi eliberat
unui apartinator al pacientului pe baza de procurd, conform dreptului la
confidentialitatea informatiilor. Exemplarul medicului care a solicitat examenul
histopatologic se atagseaza de catre acesta, in mod obligatoriu, la foaia de observatie a
pacientului.

Art.130 Produsele biologice citologice vor fi intotdeauna insotite de un bilet de
trimitere care va cuprinde toate datele pacientului. Buletinul citopatologic, care
cuprinde diagnosticul citopatologic elaborat numai de catre medicul anatomopatolog, va
fi intocmit in trei exemplare (originalul ramane in arhiva serviciului, o copie se
elibereazd medicului care a solicitat examinarea, pentru a fi atasata foii de observatie,
iar alta copie va fi inmanata pacientului/apar{inatorilor legali ai acestuia cu procura din
partea pacientului).

Art.131 Necropsia se efectueaza de catre medicul anatomopatolog dupa studierea foii
de observatie a decedatului.

Art.132 La necropsie asista obligatoriu medicul sef de sectie al sectiei unde a decedat
bolnavul, medicul curant sau un alt medic desemnat de medicul sef de sectie; la
necropsie pot participa, in functie de circumstante, alti medici, studenti la medicina,
elevi la scoli sanitare, dar numai cu acordul medicului sef al Serviciului de anatomie
patologica .

Art.133 Necropsia se efectueazd obligatoriu cu instrumentarul special din trusa de
necropsii; personalul care efectueaza necropsi va purta obligatoriu echipament de
protectie: halat, sort de cauciuc, masca, ochelari, manusi lungi; se vor recolta fragmente
din toate organele examinate pentru diagnosticul histopatologic, care este obligatoriu.
Art.134 Certificatul medical constatator al decesului se completeaza de catre medicul
anatomo- patolog in cazul efectuarii necropsiei, sau de catre medicul curant care a
ingrijit pacientul in cazul in care nu se efectueaza necropsia si decedatul nu este caz
medico-legal.
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Diagnosticul din certificatul medical constatator de deces se trece in foaia de
observatie, pe biletul de insotire al decedatului si in registrul de inregistrare al
decedatilor.

Art.135 Diagnosticul anatomopatologic macroscopic postnecroptic se completeaza in
foaia de observatie si registrul de protocoale de necropsie al Serviciului de anatomie
patologica.
Art.136 Anatomopatologul le explicd apartindtorilor leziunile gasite, mecanismul
mortii, precizand ca rezultatul definitiv va putea fi stabilit numai dupa examenul
microscopic.
Art.137 Anatomopatologul redacteaza protocolul de necropsie in maxim 48 ore de la
efectuarea necropsiei si 1l trece in registrul de protocoale de necropsie.
Art.138 Anatomopatologul efectueaza examenul histopatologic al fragmentelor
recoltate in maxim doud luni de la efectuarea acesteia s1 stabileste diagnosticul final
postnecroptic care:
1. se anexeaza protocolului de necropsie in registrul de protocoale de necropsie;
2. se comunica 1n scris medicului curant al decedatului, care are obligatia de a-I
anexa la foaia de observatie a pacientului;
3. se comunica In scris apartinatorilor decedatului, daca apartinatorii solicita in scris
directiei Institutului eliberarea acestuia;
Art.139 Gradul concordantei anatomoclinice se stabileste dupa cum urmeaza:
1. neconcordanta anatomoclinica se comunica medicului curant si medicului sef de
sectie unde a decedat bolnavul,
2. trimestrial Serviciul de anatomie patologicad are obligatia de a comunica in scris
C.J.A.S. situatia cazurilor finalizate din spital.
Art.140 Actele compartimentelor de prosectura se pastreaza dupa cum urmeaza:
1. registrul de inregistrare al decedatilor — permanent
2. biletul de Insotire al cadavrului la care se ataseaza cererea de scutire de necropsie
si copia dupa actul de identitate al solicitatorului (daca este cazul) — minim 30 ani
3. protocolul de necropsie (macroscopic + microscopic ) - minim 30 ani
Art.141  Efectuarea necropsiei anatomopatologice se va face cu respectarea
urmatoarelor conditii :
1. necropsia este obligatorie pentru toate situatiile stabilite prin norme.
2. la cerere si contra cost se pot efectua necropsi ale unor persoane decedate la

domiciliu, daca acestea nu constituie cazuri medico-legale .

Art.142 Daca in cursul necropsiei anatomopatologul constatd leziuni cu implicatii
medico-legale, opreste necropsia si anunta organul judiciar competent, potrivit legii.
Art.143 Decizia necropsiei anatomopatologice (versus cea medico-legala) o ia medicul
sef de serviciu de anatomie patologica, care raspunde pentru aceastd decizie; cazurile ce
necesita o necropsie medico-legala se precizeaza prin lege .
Art.144 In situatia in care decesul survine in ambulator sau in C.P.U.S. se va proceda in
modul urmator:

1. se va face foaia de examinare pentru decedatul respectiv si va fi anuntat serviciul

evenimente al politiei;

2. echipa serviciului de evenimente se prezinta la spital si apreciaza circumstantele

n care s-a produs decesul;
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3. daca decesul nu corespunde criteriilor de incadrare drept caz medico-legal,
echipa serviciului evenimente va consemna in scris acest lucru pe foaia de
examinare, decedatul urmand a fi obligatoriu autopsiat anatomopatologic.

Art.145 In cazul cand apartinitorii solicitd scutirea de necropsie si existd premizele
legale ale acordarii acesteia, se va proceda dupa cum urmeaza :
1. apartindtorii vor cere in scris scutirea de necropsie, mentionand faptul c¢a nu au
nici o rezerva asupra diagnosticului stabilit si a tratamentului aplicat si
asumandu-si toata responsabilitatea pentru aceasta in fata restului familiei
decedatului — formulare tipizate pentru intreaga tara.
2. scutirea de necropsie (la care se ataseaza o copie dupd actul de identitate al
solicitantului) va fi aprobatd de medicul curant, seful sectiei unde a decedat
bolnavul, seful serviciului de anatomie patologica si managerul Institutului si va
fi pastrata impreuna cu biletul de insotire a decedatului.
3. nu se acorda scutire de la necropsie pentru decesele survenite la mai putin de 24
ore de la internare.
4. exceptie de la necropsie face decesul survenit in cazul transferului intre sectii sau
spitale, daca nu existda dubii asupra tratamentului aplicat sau a diagnosticului de
deces, precum si decesul survenit in cursul internarii pentru o cura periodica a
unei afectiuni cronice terminale, daca nu existd dubii asupra tratamentului aplicat
sau a diagnosticului de deces.
Art.146 Prin “cadavre nerevendicate “se inteleg acei pacienti decedati nerevendicati
legal de nici un apartinator de gradul I sau de sot /sotie pe toata durata spitalizarii pana
la declararea legala a decesului si ale caror servicii funerare intrda in grija statului. De
asemenea, in aceasta categorie intrd i persoanele fara apartindtori aflate Tn unitatile de
ingrijire sociald (camine de batrani, camine spital, etc).

Seful serviciului stabileste necesarul de produse necesare unei functionari
normale a serviciului, asigurand realizarea partii corespunzatoare a Planului anual de
achizitii al Spitalului.

CAPITOLUL IX
FARMACIA

Art.147 Farmacia — functioneaza potrivit reglementarilor legale ( Ordinul Ministerului
Sanatatii nr.2234/1995).
Farmacia are in principal urmatoarele atributii :

1. pastreaza, prepara si difuzeaza medicamente de orice naturd si sub orice forma,
potrivit prevederilor Farmacopeei Romane n vigoare specialitatii farmaceutice,
autorizate si alte produse farmaceutice conform nomenclatorului aprobat de
Ministerul Sanatatii ;

2. depoziteaza produsele conform normelor in vigoare ( Farmacopee, standarde sau
norme interne ) tindndu-se seama de natura si proprietatile lor fizico- chimice.

3. Organizeaza si efectueaza controlul calitatii medicamentului si ia masuri ori de
cate ori este necesar pentru preintampinarea accidentelor informand imediat
organul superior ;

Asigura in cadrul competentei sale primul ajutor bolnavilor ;
Asigura controlul prin :

oa s
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a)controlul preventiv
b)verificarea organoleptica si fizica ;
c)verificarea operatiilor finale ;

analiza calitativa a medicamentelor la masa de analiza ;

7. asigurd educatia sanitard a populatiei Tn domeniul medicamentului, combaterea
automedicatiei si informarea personalului medico-sanitar cu privire la
medicamente ;

8. prescrierea, prepararea si eliberarea medicamentelor se face potrivit normelor
stabilite de Ministerul Sanatatii .

o

Art.148 Farmacistul gestionar al farmaciei cu circuit inchis — are n principal

urmatoarele sarcini :

a) organizeaza spatiul de munca dand fiecarei Incaperi destinatia cea mai potrivita
pentru realizarea unui flux tehnologic corespunzator specificului activitatii ;

b) intocmeste planul de munca si repartizeaza sarcinile pe oameni in raport de
necesitatile farmaciei ;

¢) raspunde de buna aprovizionare a farmaciei ;

d) organizeaza receptia calitativa si cantitativa a medicamentelor si a celorlalte
produse farmaceutice intrate in farmacie precum si depozitarea si conservarea
acestora in conditii corespunzatoare ;

e) controleaza prepararea corecta si la timp a medicamentelor ;

f) raspunde de modul cum este organizat si cum se exercitd controlul calitatii
medicamentelor in farmacie si urmareste ce acestea sa se clibereze la timp si in
bune conditii ;

g) organizeaza practica studentilor si elevilor repartizati pentru stagiu in farmacie ;

h) raspunde de organizarea si efectuarea corecta si la timp a tuturor lucrarilor de
gestiune ;

1) asigura masurile de protectia muncii, de igiena, PCI si respectarea acestora de
catre intreg personal ;

J) participa la sedintele semestriale organizate in cadrul oficiilor farmaceutice,
respectiv in unitatile sanitare pentru analiza calitatii medicamentelor potrivit
dispozitiilor Ministerului Sanatatii ;

K) colaboreaza cu conducerea medicala a unitatii sanitare pentru rezolvarea tuturor
problemelor asistentei medicale ;

I) face parte din colectivul de conducere al institutiei sanitare in cadrul careia
functioneaza ;

m) participa la raportul de garda ;

n) respecta normele in vigoare privind prevenirea si combaterea infectiilor
nosocomiale, conform Ord.MSP 916/2006.

Art.149 ATRIBUTIILE ASISTENTULUI MEDICAL DE FARMACIE
Tn exercitarea profesiei, asistentul medical are responsabilitatea actelor ntreprinse Tn
cadrul activitatilor ce decurg din rolul autonom si delegat.
a) Organizeaza spatiul de muncd si activitatile necesare distribuirii
medicamentelor si materialelor sanitare.
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b) Asigura aprovizionarea, receptia, depozitarea si pastrarea medicamentelor
si produselor farmaceutice.

c) Elibereazd medicamente si produse galenice, conform prescriptiei
medicului.

d) Recomanda modul de administrare a medicamentelor eliberate, conform
prescriptiei medicului.

e) Ofera informatii privind efectele si reactiile adverse ale medicamentului
eliberat.

f) Participa, alaturi de farmacist, la pregatirea unor preparate galenice.

g) Verifica termenele de valabilitate a medicamentelor si produselor
farmaceutice si previne degradarea lor.

h) Asigura operarea corecta a medicamentelor in sistemul informatizat de
gestiune conform documentelor care stau la baza eliberarii lor (condici,
retete alte documente primare)

1) Participa la efectuarea corecta a documentelor si rapoartelor solicitate de
catre alte servicii sau compartimente ale unitatii (contabilitate, financiar,
etc.)

J) Respecta reglementarile in vigoare privind prevenirea , controlul si
combaterea infectiilor nosocomiale.

K) Utilizeaza si pastreaza 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.

I) Participa la realizarea programelor de educatie pentru sanatate.

m) Participa la activitati de cercetare.

n) Respecta secretul profesional prevazut de codul de etica al asistentului
medical.

0) Se preocupa de actualizarea cunostintelor profesionale , prin studiu
individual sau alte forme de educatie continua.

p) Participa la procesul de formare a viitorilor asistenti medicali de farmacie.

q) Respecta normele igienico -sanitare si de protectia muncii.

I Respectd regulamentul de ordine interioara.

s) Participa la receptia cantitativa a medicamentelor si materialelor sanitare
intrate in farmacie .

t) Aplica procedurile stipulate in codul de procedurda privind gestionarea
deseurilor rezultate din activitati medicale.

u) Aplica metodologia de investigatie-sondaj pentru determinarea cantitatilor
produse pe tipuri de deseuri in vederea completdrii bazei nationale de date
si a evidentei gestiunii deseurilor.

Art.150 Ingrijitorul de curitenie din farmacie — are urmitoarele sarcini :

l.

3.

&

face curatenie 1n incaperile farmaciei;

spala ustensilele, intretine in stare de curatenie aparatura si mobilierul;

sesizeazd pe seful farmaciei 1n legdtura cu orice deteriorare a incdperilor si
instalatiilor;

primeste si raspunde de inventarul necesar curdteniei ;

evacueaza reziduurile si le depoziteaza la locul indicat .
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CAPITOLUL X

AMBULATORIUL INTEGRAT CU CABINETE DE SPECIALITATE

Art.151 Ambulatoriul de specialitate este unitatea sanitara fara personalitate juridica,
face parte din structura spitalului si acordd asistentd medicalda de specialitate in
ambulatoriu asigurand :
1. controlul medical initial dupa externare pacientilor carora li se recomanda acest
lucru in biletul de externare ;
2. consultatii interdisciplinare pacientilor internati, la solicitarea mediclor din spital;
3. consultatii pacientilor trimisi de catre medicul de familie, daca acesta apreciaza
necesitatea interndrii in spital.
4. indeplineste orice alte sarcini prevazute de dispozitiile legale pentru functia pe care
o detine precum si sarcinile stabilite de conducerea spitalului.
Art.152 Medicul de specialitate — are in principal urmatoarele sarcini:

a)

b)

c)

d)

examineaza bolnavii, stabileste diagnosticul folosind mijloacele din dotare, indica
sau dupd caz efectueazad tratamentul corespunzator; consemneaza aceste date in
fisa bolnavului;

indruma bolnavii care nu necesitd supraveghere si tratament de specialitate la

medicii de familie cu indicatia conduitei terapeutice;

acordd primul ajutor medical si organizeaza transportul precum si asistenta
medicala pe timpul transportului la spital pentru bolnavii cu afectiuni medico-
chirurgicale de urgenta;

eqe v,

ambulatorie;

e) recomanda internarea in sectia cu paturi a bolnavilor care necesitd aceasta in

f)

9)

h)

)
)

functie de gradul de urgenta;

acorda consultatii de specialitate la domiciliul bolnavilor netransportabili la
solicitarea medicului de familie, a altor medici de specialitate sau a conducerii
spitalului;

acorda asistentd medicald bolnavilor internati in sectia cu paturi potrivit
programului stabilit de conducerea spitalului atunci cand pentru specialitatea
respectiva spitalul nu dispune de medici ;

stabileste incapacitatea temporara de munca si emite certificatul medical potrivit
reglementdrilor in vigoare ;

efectueazd, in specialitatea respectiva consultatii medicale pentru angajare si
control medical periodic persoanelor trimise in acest scop de medicii de familie ;
completeaza fisa medicala pentru bolnavii care necesitd trimiterea catre comisia
medicald pentru expertiza capacitatii de munca ;

K) participd, la solicitare, la lucrarile comisiei de expertiza medicala si recuperarea

1)

capacitatii de munca si ale comisiei medico-legale ;

intocmeste fisele medicale de trimitere la tratament de recuperare al bolnavilor

care necesita astfel de ingrijiri ;

m) analizeaza periodic morbiditatea, mortalitatea si alte aspecte medicale din

specialitate propunand masuri corespunzatoare ;

n) participa la analiza periodica a starii de sandtate a populatiei din teritoriu ;

0)

efectueaza garzi in spital potrivit reglementarilor in vigoare ;
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p) participa la actiunile de control medical complex al unor grupe de populatie
organizate de conducerea spitalului ;

q) se preocupa permanent de ridicarea nivelului profesional propriu si al
personalului din subordine ;

r) urmareste si asigura folosirea si intretinerea corecta a mijloacelor din dotare

S) controleaza respectarca normelor de igiena si antiepidemice .

Art.153 Medicul de specialitate obstetrica — ginecologie - in afara sarcinilor ce-i
revin medicului de specialitate are urmatoarele sarcini specifice :

1. supravegheaza prin consultatii periodice gravidele cu risc crescut, indiferent de
varsta sarcinii si gravidele din luna a Vll-a de sarcina in colaborare cu medicii de
familie ;

2. completeaza formele de internare In maternitate pentru gravidele din luna a IX-a
de sarcind iar pentru gravidele cu risc crescut in orice perioadd a graviditatii cu
indicarea datei prezumtive a nasterii precum si a unitatii sanitare unde urmeaza sa
fie asistata nasterea ;

3. efectueaza controlul oncologic pentru depistarea precoce a cancerului genital la
femeile care se prezinta la consultatiile curente sau examene ginecologice
periodice .

Art.154 Medicul de specialitate pediatrie — in afara sarcinilor ce-i revin medicului de
specialitate are urmatoarele sarcini specifice :

1. examineaza copiii din colectivitati la solicitarea medicului de colectivitate

2. indica si programeaza in baza locurilor planificate copiii cu diverse afectiuni care
necesita tratament balneoclimateric;

3. analizeaza morbiditatea si anchetele de deces ale copiilor sub un an initiind
masurile corespunzatoare.

Art.155 Cabinetul de consultatii de specialitate din ambulatoriu
are urmatoarele atributii :

1. asigurarea asistentei medicale de specialitate bolnavilor ambulatorii, indrumarea
bolnavilor cétre unitatile sanitare cu paturi in cazurile in care este necesara
internarea ;

2. executarea masurilor specifice de prevenire si combatere a bolilor cronice si
degenerative ;

3. programarea judicioasa a bolnavilor la cabinetele de specialitate pentru evitarea
aglomeratiei si a amanarilor ;

4. organizarea si efectuarea examenelor de specialitate si a investigatiilor de
laborator in cadrul examenului medical la angajare si controlul medical periodic
al populatiei ;

5. organizarea depistdrii active, prevenirii §i combaterii tuberculozei, bolilor
venerice, psihice etc.

Art.156 Asistentul medical de pediatrie care lucreaza in cabinetele de consultatie
din Ambulatoriu
a) Isi desfisoara activitatea in mod responsabil , conform reglementirilor
profesionale si cerintelor postului;
b) Respecta regulamentul de ordine interioara.
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C) Acorda prim ajutor in caz de urgenta si anunta medicul;

d) Asista si ajuta medicul la efectuarea consultatiilor medicale.

e) Efectueaza dezbracarea , cantdrirea si masurarea copiilor si inscrierea datelor
respective In fisa de consultatie.

f) Explica mamelor sau insotitorilor recomandarile facute de medic referitoare la
alimentatie, medicatie, regim de viata etc.

g) Face anamneza epidemiologica a copiilor prezentati la consultatic , examineaza
starea tegumentelor , cavitatii bucale si faringelui, termometrizeaza copiii.

h) Conduce in boxe de izolare separate copii suspecti de boli infectioase si solicita
medicul pentru examinare.

1) Tine evidenta copiilor cu boli transmisibile depistati si anunta compartimentul de
epidemiologie .

J) Se preocupa ca dupa fiecare copil cu boala transmisibilda camera de filtru si
boxele de izolare sa fie dezinfectate si face dezinfectia individuala.

K) Raspunde de starea de curatenie a cabinetului , salii de asteptare .

I) Aprovizioneaza cabinetul de consultatie cu imprimatele si rechizitele necesare.

m) Asigura aprovizionarea cabinetului cu medicamente si materiale sanitare.

n) Observa simptomele si starea pacientului si le comunica medicului.

0) Pregateste bolnavul si ajutd medicul la efectuarea tehnicilor speciale de
investigatii si tratament;

p) Pregateste bolnavul prin tehnici specifice , pentru investigatii speciale sau
interventii chirurgicale, organizeaza transportul bolnavului si la nevoie
supravegheaza starea acestuia pe timpul transportului;

g) Recolteaza produse biologice pentru examenele de laborator, conform
prescriptiei medicului.

) Pregateste echipamentul ,instrumentarul si materialul steril necesar
interventiilor.

S) Semnaleaza medicului orice modificare depistata ( de exemplu , auz, vedere
Jmperforatii anale, etc.)

t) Pregateste materialul si instrumentarul in vederea sterilizarii;

u) Organizeaza si desfasoara programe de educatie pentru sanatate, activitati de
consiliere , lectii educative si demonstrafii practice , pentru pacienfii si
apartinatori.

V) Ofera relatii despre serviciile acordate, precum si despre modul in care acestea
vor fi furnizate.

w) Tine la zi centralizatorul statistic si intocmeste situatiile statistice privind
activitatea cabinetului.

X) Asigura operarea corectd si transmiterea datelor privind activitatea cabinetului
catre compartimentul de statistica medicald, in sistem electronic sau scriptic ( in
functie de dotare).

y) Utilizeaza si pastreaza ,in bune conditii , echipamentele si instrumentarul din
dotare , supravegheaza colectarea materialului si instrumentarului de unica
folosinta utilizat si se asigurd de depozitarea acestora in vederea distrugerii;

e aplica procedurile stipulate de codul de procedura prevazute in normele
tehnice privind gestionarea deseurilor rezultate din activitatile medicale
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e aplica metodologia de investigatie-sondaj pentru determinarea cantitatilor
produse pe tipuri de deseuri in vederea completarii bazei nationale de date
si a evaludrii deseurilor.

z) Poarta echipamentul de protectie prevazut in regulamentul de ordine interioara ,
care va fi schimbat ori de cate ori este nevoie, pentru pastrarea igienei si a
aspectului estetic personal.

aa) Respecta regulamentul in vigoare privind prevenirea, controlul si combaterea
infectiilor nosocomiale ;

bb) Respecta secretul profesional si codul de etica al asistentului medical,

cc) Respecta si apara drepturile pacientului;

dd) Se preocupa de actualizarea cunostintelor profesionale , prin studiu
individual sau alte forme de educatie continua si conform cerintelor fisei
postului;

ee) Participa la procesul de formare a viitorilor asistenti medicali;

ff) Supravegheaza si coordoneaza activitdtile desfasurate de personalul din
subordine

go) Participa si/sau initiazd activitati de cercetare in domeniul ingrijirilor
pentru sanatate;

hh) Respecta regulamentul de ordine interioara.

I1) Prezinta produsele biologice recoltate (exudate nazofaringiene , materii fecale ,
urina) la laboratoarele de bacteriologie si ridica buletinele de analiza si in situatii
de aparitie a unor focare de boli transmisibile in colectivitate.

J]) Aplica in conformitate cu instructiunile Ministerului Sanatatii tratamentul
profilactic al prescolarilor sub supravegherea medicului colectivitatii.

Kk) Supravegheaza starea de sanatate si de igiena individuala a copiilor, iar in
caz de urgenta anuntd , dupa caz , medicul colectivitdtii, serviciul de ambulanta
sau/si familiile prescolarilor.

II) Tin evidenta examinarilor medicale periodice pe care personalul angajat din
colectivitate are obligatia sa le efectueze conform normelor Ministerului
Sanatatii.

mm) Intocmesc zilnic evidenta copiilor absenti din motive medicale , pentru
urmarirea acestora la revenirea in gradinita .

CABINETE DE STOMATOLOGIE
Art.157 Medicul Stomatolog

1) activitatate in cabinet se desfasoara conform cadrului legal cu respectarea normelor
de protectie a amuncii s1 PSI

2) este obligatorie pastrarea confidentialitatii fata de terti privind datele de identificare
furnizate fiecarui pacient;

3) asigura la un nivel calitativ superior efectele tuturor interventiilor terapeutice
conform competentei si specializarii sale. Realizeaza anamneza stabile diagnosticul
pe baza datelor clinice si periodice si efectueaza tratamentul ce impune.

4) stabileste necesitatea consultului interdisciplinar

5) cand situatia clinica depaseste sfera competentei si specializarii sale, indrumand
pacientul spre serviciul de specialitate necesar

103



6) in situatiile de urgenta asigura primul ajutor, atat in interior, cat si in exteriorul
cabinetului,

7) asigura urmarirea pacientului postoperator, stabilind recomandarile ce se impun

8) atribuie importanta deosebita profilaxiei

9) medicul titular asigurda managementul cabinetului conform legislatiei in vigoare

10) reprezinta cabinetul in relatiile contractuale sau de subordonare fata de institutiile
publice si diferite persoane juridice

11) este responsabil de intocmirea tuturor documentelor financiar contabile utilizate
in relatiile cu tertii

12) nedicul titular este singurul abilitat sa completeze documentele cu caracter
medical

13) medicul titular cunoaste, respecta si aplica legislatia medicala in vigoare

14) este obligatorie protectiei informatiei si a suportului acesteia impotriva pierderii,
degradarii si folosirii acesteia de cstre persoane neautorizate

15) este interzisa prezenta in cabinet sub influenta alcoolului, drogurilor sau a altor
substante ce pot determina modificarea capacitatilor fizice sau intelectuale.

16) urmareste perfectiunea profesionald continua

17) atitudinea corecta si civilizata fatd de personalul angajat, cat si fata de pacienti,

18) este obligatorie efectuarea controalelor medicale periodice

19) trebuie sa acorde o grija deosebita igienei personale

20) in incinta cabinetului este obligatorie purtarea echipamentului de protectie
specific ( halat, pantalon / fusta, boneta, papuci, manusi, masca faciald)

21) respecta regulile de disciplind impuse de conducerea cabinetului

22) evita afirmatiile in fata pacientului, care ar putea submina prestigiul colegilor si a
personalului subordonat

23) asigura tratamentul in mod nediscriminatoriu (rasd, sex, varsta, convingeri
religioase)

24) actioneazd materialele sanitare necesare actelor terapeutice si verifica
inregistrarea si pastrarea lor in mod corespunzator

25) verifica corecta efectuare a sterilizarii, cit si asigurarae unei igiene
corespunzatoare in cabinet,

26) n cursul actelor terapeutice are obligatia de a refuza utilizarea materialelor
sanitare sterile sau a ustensilelor sterilizabile de a caror sterilitate nu este sigur.

27) respecta independenta profesionala a medicilor si a personalului mediu aflat in
subordine, precum si dreptul de decizie a acestuia

28) verifica atat la intrarea, cat si in interiorul cabinetului, inexistentta pericolelor de
accidente sau vatamarea corporala, atit pentru pacienti, cit si pentru personal.

Art.158 ASISTENTUL MEDICAL STOMATOLOG

a) activitatea in cabinet se desfasoarda conform cadrului legal cu respectarea normelor
de protectie a muncii si PSI

b) este obligatorie pastrarea confidentialitatii fata de terti privind datele de identificare
furnizate fiecarui pacient;

Cc) activitatea Tn cabinet se desfasoara conform programului de activitati stabilit de
conducerea unitdtii conform legislatiei in vigoare;

d) respecta regulile de disciplind impuse de conducerea cabinetului
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e) raspunde prompt la orice sarcina de lucru atribuita de conducerea cabinetului;

f) in fata pacientului evita afirmatiile care ar putea submina prestigiul colegilor sau al
superiorilor

g) atitudinea corecta fata de ceilalti angajati dar si fata de pacienti

h) urmareste perfectionarea medicald continua

1) este obligatorie efectuarea controalelor medicale periodice

J) este interzisda prezenta in cabinet sub influenta alcoolului, drogurilor sau a altor
substante ce pot determina modificarea capacitatilor fizice sau intelectuale

K) Atitudine si tinuta decenta la locul de munca

I) Grija deosebita a igienei personale

m) Purtarea echipamentului de protectie specific ( halat, pantalon / fustd, boneta,
papuci, manusi si masca faciala

n) Pentru manavrele ce implica solutii de continuitate folosesc materiale sanitare
sterile de unica folosinta sau sterilizate in mod corespunzator

0) Cunoaste metodele de sterilizare la cald si la rece

p) Cunoaste regulile de pastrare a materialelor sterile sau sterilizate

q) Efectueaza sterilizarea

r) Completeaza caietul de sterilizare si marcheaza instrumentele sterilizate pe propria
raspundere ( semneaza)

s) Nu utilizeaza materiale si instrumente de a caror sterilitate nu este sigura

t) Asigura in mod nediscriminatoriu primirea pacientului in cabinet, identificarae
acestuia pe baza actului de identitate si a carnetului de asigurat

u) Pregateste pacientul in vederea examinarii medicale

V) Pregateste trusa de consultatie

W) Asigura instrumentarul si materialele necesare medicului pentru realizarea actului
medical

X) La solicitarea medicului participa la manevrele terapeutice, in limita competentei
sale

y) Participa impreuna cu medicul la rezolvarea situatiilor de urgenta

z) La solicitarea medicului poate efectua activitati profilactice: explicarea metodelor
de realizare si intretinere a igienei bucale

aa)La sfarsitul interventiei terapeutice asigura indepartarea si depozitarea deseurilor
biologice pana la distrugerea acestora in conditii de maxima siguranta.

bb) Asigura curatarea si dezinfectarea aparaturii medicale in vederea unui nou act
medical

cc)Curata si dezinfecteaza in solutii dezinfectante instrumentarul sterilizabil

dd) Asigura depozitarea in conditii bune a materialelor sanitare si urmareste
Tncadrarea acestora in perioada de valabilitate

ee)Curata si intretine locul de depozitare al materialelor sanitare

ff) Asigura supravegherea personalului aflat in subordinea sa

gg) La solicitarea conducerii poate fi delegate sa asigure transmiterea informatiilor
solicitate de diferite institutii cu obligativitatea confidentialitatii asupra datelor,
fiind raspunzatoare de integritatea documentelor

hh) Verifica si raspunde de asigurarea accesului corespunzator in cabinet

I1) Verifica utilitatile in cabinet ( apa, curentul electric, caldura).
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Art.159 ASISTENT DE CERCETARE

Are obligatia sa isi desfasoare activitatea in mod responsabil, conform reglementarilor

profesionale, codului muncii, codului de deontologie medicala si cerintelor postului.

Ii revin, in principal, urmatoarele obligatii, obligatii prevazute in art.39 alin.2 Codul

muncii:

a) obligatia de a indeplini atributiile ce 1i revin conform fisei postului;

b) obligatia de a respecta disciplina muncii — salariatul se afla, fata de angajator, intr-un
raport de subordonare disciplinard, consimtitd inca de la data incheierii contractului
de munca.

Este obligat sa respecte programul de lucru si regulamentul intern;

In intreaga activitate desfasuratd in cadrul spitalului, are obligatia de a folosi un
limbaj politicos atat fata de pacient, cat si fata de vizitatori si de Tnsoftitorii pacientilor;

CAPITOLUL XI
REGULI DE FUNCTIONARE A BLOCULUI OPERATOR SI A SALILOR DE
NASTERI

Art.160 Principii generale

1. Blocul operator este unitatea care cuprinde toate salile de operatic si anexele
acestora din cadrul Spitalului Clinic Municipal Filantropia Craiova din cladirea
principala respectiv personalul salilor de operatie. Blocul operator este o sectie in
cadrul Spitalului Clinic Municipal Filantropia Craiova. Blocul operator este astfel
organizat ncat sa permitd managementul operator optim al bolnavilor operati in
conditii de maxima siguranta, optimizarea utilizarii sdlilor de operatie si a timpului
de activitate i asigurarea unor conditii de munca corecte chirurgilor, anestezistilor
si personalului care 1si desfasoara activitatea in acest sector. Blocul operator este
organizat Tn 2 sectii:

-0G1
- 0G 2.

2. Pentru realizarea acestor obiective, blocul operator (BO) este o entitate comuna,
unicad si indivizibila, care cuprinde personal comun, care poate fi distribuit pe
compartimente si sili de operatie conform necesititilor. In BO sunt operati bolnavii
ingrijiti de medicii specialisti si primari din sectiile OG I, OGII.

3. Conducerea organizatoricd a BO este asiguratd de cei doi medici sefi ai sectiei
OGI, respectiv OG II. Acestia au in subordine o asistenta sefa. Activitatea echipei de
anestezie este coordonatd de 1 medic responsabil de activitate anestezie , care va
colabora pentru sincronizare cu echipa de chirurgie. Conducerea BO este subordonata
directiunii spitalului si va colabora cu sefii de sectii chirurgicale si ATI, care au rol
consultativ si care vor fi informati ori de cate ori sunt necesare si se adopta decizii
importante cu privire la BO.

4. Activitatea cotidiand este condusd de cei doi medici sefi ai sectiei OGI, respectiv
OG IlI.

5.Personalul medical si paramedical are obligatia sd respecte toate legile,
recomandarile CMR , ale Ordinului Asistentilor Medicali, precum si dispozitiile
Directiunii SCMFC si ale sefului de sectie.
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Art.161 Programul operator

1. Pentru operatiile programate, BO este deschis de luni pana vineri intre orele 8.00 si
15.00. In situatii speciale activitatea se prelungeste pani la terminarea programului
operator. Activitatea se poate organiza si in 2 sau 3 ture de 8 ore, daca volumul de
activitate impune, iar personalul angajat este suficient. Pentru urgente se repartizeaza
zilnic in  blocul operator personalul de serviciu si salile de urgentda { 1-2 } sunt
deschise zilnic 24h. Pacientii internati de urgenta beneficiaza imediat de acces in sala
de operatie si de interventia de urgenta necesara bolii , fard a se astepta programarea.
Momentul operator este stabilit de medicul chirurg sef de garda , care a internat
bolnavul si este raspunzator de pacient. Chirurgul anuntd echipa de anestezie si
anestezia este efectuatd de medicul anestezist de serviciu Tn momentul respectiv.
Terapia intensiva si reanimarea se stabilesc in echipd complexa chirurg, anestezist in
colaborare la nevoie si su medici de specialitate din alte domenii. Succesiunea
interventiilor din urgenta este organizatd §i in responsabilitatea MEDICULUI
CHIRURG SEF DE GARDA.

2. Sectiile vor comunica programul operator celor doi medici sefi ai sectier OGI,
respectiv OG II cu 1 zi inainte, pind la ora 12. Aceasta va repartiza programul pe
compartimente §i Sali de operatie in principiu fiind asistat de 1 reprezentant din fiecare
sectie cu profil chirurgical, iar asistenta sefd a BO va afisa programul pe tabla de la
intrarea in BO.

3. Activitatea operatorie propriu-zisa incepe la ora 8.30.La ora 8,15 primul bolnav
este instalat pe masa de operatic si echipa operatoric si de anestezie va incepe
activitatea de pregatire pentru operatie. Daca la 8.45 echipa de chirurgie nu este
prezenta in BO, va fi instalat si operat urmatorul bolnav inscris pe programul operator
pentru sala respectiva.

4. Programul operator va contine numele bolnavului, varsta, salonul, operatia, tipul
de anestezie, sala, daca bolnavul este ALERGIC si la ce substanta, daca este infectat
HIV, HVB, HVC ,operatorul si ajutorul, durata estimata a operatiei; numele pacientilor
din programele operatorii sunt confidentiale, sub incidenta secretului profesional si pe
panoul de la BO nu se afiseaza numele bolnavilor.

5.1n cazul anuldrii unei operatii, operatorul va anunta medicul coordonator al BO si
medicul anestezist. In mod exceptional, cu aprobarea medicului coordonator, a sefului
de sectie si cu acordul medicului anestezist, dacd programul operator nu este prea
incarcat, pot fi adaugate operatii care nu au fost puse pe program in ziua anterioara, cu
scopul de a utiliza silile la nivelul optim si de a scurta timpul de spitalizare a
bolnavilor.De asemenea urgentele din sectie beneficiaza de programarea imediata, in
functie de gradul de urgenta si avind ca scop vindecarea pacientului.

6. In situatia cand programul operator dintr-un compartiment s-a efectuat, silile libere
(cu material si personalul aferent) vor fi utilizate pentru efectuarea operatiilor din alte
compartimente, astel incat sa nu existe sali neutilizate ntr-un compartiment in timp ce
in alte compartimente sunt bolnavi care asteapta sa fie operati. REDISTRIBUIREA
SALILOR DE OPERATIE LIBERE O FAC MEDICII SEFII Al CELOR DOUA
SECTII OGI, respectiv OG II dupa criteriile obisnuite: gradul de urgenta, septicitatea
operatiei, intelegerea intre operatori si anestezisti, personalul si materialele disponibile.
Anestezistul poate urma echipa chirurgicala si bolnavul programat pentru operatie la
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care a efectuat consultul preanestezic cu conditia de a nu fi anestezist in alta sald de
operatie ,mai ales la distanta.

Art.162 Managementul bolnavilor in blocul operator (BO)

1. Pregatirea si toaleta bolnavilor pentru operatie se face pe sectie , in limita
posibilitatilor. Pacientii se recomanda a efectua dus preoperator daca este posibil, iar
pregatirea tegumentelor prin radere se efectueaza in principiu la nivelul sectiei, dupa
care se aplica echipamentul pentru operatie pentru pacienti. Bolnavii vor fi adusi la
BO de catre brancardieri, in mod exceptional de asistenta de salon, medicul rezident
sau medicul curant ,pana la sala de preanestezie sau sala de operatie. Bolnavul va fi
in permanenta sub supravegherea si responsabilitatea celui care 1-a luat din salon,
pand In momentul instaldrii lui pe masa de operatie sau la preanestezie cand intra
sub supravegherea personalului din sectia ATI repartizat la preanestezie / anestezie.
Echipa de chirurgie va sonda la nevoie vezica urinara,

2. Din momentul instaldrii bolnavului pe masa de operatie, acesta intra sub
responsabilitatea directd a echipei de anestezie, a asistentei de sald, a asistentei
instrumentare, precum si a medicului operator si anestezist si va ramane sub
responsabilitatea acesteil echipe pana la terminarea operatiei sau momentul preluarii
lui de catre echipa ATI de la sala de trezire sau pana cand la recomandarea
acestora brancardierul transporta bolnavul in salon, unde este preluat de asistenta
de salon §i nu va ramdne nici un moment singur.Pacientii sunt insotiti obligator de
un medic anestezist sau chirurg la transport.

3. Atunci cand sunt necesare, sonda vezicala, sonda nazo-gastrica, ciorapul elastic sau
alte manevre medicale vor fi efectuate de catre operator sau un medic care participa
la operatie. Aceste manevre nu pot fi ficute de personalul mediu sau paramedical
(brancardierti, etc)

ATENTIE: din momentul iesirii din salon si pana la la intoarcerea sa din nou in
salon, bolnavul nu va ramine nici un moment singur, nesupravegheat de
personalul medical sau eventual de personalul mediu, dar cu un medic in
proximitate.

Art.163 Antibioprofilaxia si tromboprofilaxia: se vor efectua conform
protocolului in vigoare in SCMFC.

Art.164 Anestezia : se efectueaza de catre medicul anestezist in acord cu medicul
chirurg, asigurand conditii optime desfasurarii interventiei operatorii si sigurantei
vietii bolnavului.

Art.165 Materiale si echipamente medicale

1. Toate materialele si echipamentele din BO fac obiectul unui inventar unic sub
responsabilitatea medicului  Sef de sectie si Asistenteir Sefe a BO. Fiecare
Asistenta de sald are 1n subinventar materialele si1 echipamentele din
compartimentul de care raspunde.

108



1. Materialele si echipamentele BO se impart in 3 categorii:

e materiale si echipamente furnizate sau obtinute de catre spital, acestea fiind puse
la dispozitia tuturor operatorilor, indiferent de sectie si compartiment;

e materiale §i echipamente obtinute de catre o secfie sau provenite de la UMF
pentru o sectie (compartiment); acestea vor fi folosite numai de cétre acea sectie
(compartiment); pentru ameliorarea managementului pacientilor si 0 mai buna
utilizare a aparaturii, chirurgii din alte sectii (compartimente) le vor putea solicita
cu acordul Sefului sectiei (compartimentului) care le-a obtinut si in situatia in
care nu sunt programate deja in momentul respectiv. Solicitantii vor respecta
toate regulile de utilizare si bund intretinere.

e materiale si echipamente private, cumparate sau aduse personal de catre chirurgi;
acestea sunt folosite exclusiv de cei care le-au adus .Ceilalti chirurgi le pot utiliza
numai cu acordul acestora, chiar daca sunt pastrate la nivelul BO.

3. Materiale si echipamente primite de la magazia spitalului, care vor fi distribuite in
mod echitabil intre compartimentele BO.

Art.166 Curatenie, decontaminare, dezinfectie, sterilizare :

1.Control zilnic consemnat in registrul de control si respectarea protocoalelor
SCMFC.

2. Accesul tuturor persoanelor in blocul operator se va face numai in {inuta de BO:
bonetd, masca si echipament special de culoare verde sau albastri. ACCESUL TN BO
CU TINUTA DE SPITAL (ALBA) ESTE INTERZISA, PRECUM SI ACCESUL
PE SECTIE IN TINUTA VERDE SAU ALBASTRA. Responsabil de respectare:
Coordonatorul de sectie BO, sefii de clinici. Asistenta Sefa BO si Asistenta
Responsabila de compartiment Asistente sefe de pe sectii.

3. Responsabilitatea asepsiei si antisepsiei in BO o au Asistenta Sefa BO si
Asistentele responsabile de compartimente , iar in sala de operatie asistenta
instrumentard si operatorul. In BO se limiteaza accesul la personalul implicat in
activitatea de anestezie si operatorie. Intreg personalul va respecta normele de
comportament civilizat, de asepsie, antisepie, tinuta corespunzatoare.Discutiile din BO
vor fi civilizate astfel incat sd nu deranjeze interventiile chirurgicale si pentru a evita
stress-ul suplimentar al pacientilor.

4. Conform normelor legale n vigoare, fumatul Tn blocul operator este interzis.

5. Asistenta Responsabild de sald raspunde de curatenia din compatimentul
sau.Curatenia in BO se face conform Protocolului de curatenie si dezinfectie a blocului
operator. Zonele de curatenie trebuie sa fie precis delimitate de catre coordonatorul de
sectie si comunicate personalului. Conform dispozitiilor in vigoare in BO 1 este
interzis fumatul.

6.Materiale biologice : conduita conform protocol MSF.Se vor respecta cu strictete
circuitele si regulile de asepsie si antisepsie.
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Art.167 Personalul blocului operator: este reprezentat de toti angajatii spitalului
cuprinsi in schema organizatorici a sililor de operatie si care desfasoara
activitatea direct in BO si respecta fisa postului si care sunt subordonati medicilor
sefi de sectie ai celor doua sectii OG I, respectiv OG II si directiunii SCMFC,
respectand dispozitiile suplimentare. Personalul BO este personal mobil in
interiorul BO, IN FUNCTIE DE VOLUMUL DE ACTIVITATE SI
NECESITATI. Au acces an BO si persoane aflate in stagii de pregatire (medicii
rezidenti,studenti,stagiari,etc) sub supravegherea medicilor curanti si a medicilor sefi ai
celor doud sectit OG 1, respectiv OG II. Respectarea programului de activitate si a
orarului este obligatorie. Schimbarile de program se anuntd medicilor sefi ai celor doua
sectit OG 1, respectiv OG II, cu specificarea si semndtura persoanei inlocuitoare.
Nerespectarea sarcinilor de serviciu se analizeaza in comisia de disciplina.

Art.168 Evacuarea deseurilor: conform protocolului SCMFC se face sub directa
supraveghere a asistentei responsabile de sdlile de operatie respective, in containere si
saci speciali. Materialele biologice se trateazd si manevreaza conform normelor in
vigoare ale Ministerului Sanatatii.

CAPITOLUL XIl
ALTE COMPARTIMENTE FUNCTIONALE

Art.169 Serviciul de management al calitatii serviciilor medicale
Acest serviciu are in principal urmatoarele atributii:

1) pregateste si analizeaza Planul anual al managementului calitatii;

2) coordoneaza activitatile de elaborare a documentelor sistemului de management
al calitatii:

a. manualul calitatii;
b. procedurile;

3) coordoneaza si implementeaza programul de acreditare a tuturor serviciilor
oferite in cadrul unitatii, pe baza procedurilor operationale specifice fiecarei
sectii, laborator etc. si a standardelor de calitate;

4) coordoneaza si implementeaza procesul de imbunatatire continua a calitatii
serviciilor;

5) colaboreaza cu toate structurile unitatii in vederea imbunatatirii continue a
sistemului de management al calitatii;

6) implementeaza instrumente de asigurare a calitatii si de evaluare a serviciilor
oferite;

7) asigura implementarea strategiilor si obiectivelor referitoare la managementul
calitatii declarate de manager;

8) asigura implementarea si mentinerea conformitatii sistemului de management al
calitatii cu cerintele specifice;

9) coordoneaza activitatile de analiza a neconformitatilor constatate si propune

managerului actiunile de imbunatétire sau corective ce se impun;

10) coordoneaza analizele cu privire la eficacitatea sistemului de management
al calitatii;
11) asigurd aplicarea strategiei sanitare si politica de calitate a unitatii in

domeniul medical in scopul asigurarii sanatatii pacientilor;
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12) asista si raspunde tuturor solicitarilor managerului pe domeniul de

management al calitétii.

Art.170 Biroul de Evaluare si Statistici Medicala

2.
3.

8.

9.

opereaza datele pivind externarea pacientilor din sectiile spitalului;

verificd corectitudinea acestor date in setul minim de date ale pacientilor
(diagnostice, procedurile, interventiile chirurgicale si analizele de laborator
pentru a se evita invalidarea DRG-urilor);

raporteaza in format electronic setul minim de date la nivel de pacient in
spitalizarea continud aferent pacientilor externati conform OMSP nr.
1782/576/2006 ;

raporteaza in format electronic setul minim de date la nivel de pacient in
spitalizarea continua si spitalizarea de la CAS Dolj;

trimestrial Tn perioada 15-19 ale lunii urmatoare incheierii trimestrului ,
analizeaza si corecteazd impreuna cu sectiile fisele DRG invalidate

lunar si trimestrial calculeaza indicatorii de performantd ai managerului ce
vizeaza activitatea de'DRG si se compard valoaraea acestora cu cei contractati cu
Ministerul Sanatatii;

lunar si trimestrial se Tntocmesc situatii statistice solicitate de CAS Dolj si DSP
Dolj ;

executa si orice alte sarcini cand necesitatile seviciului le cer;

Art.171 Serviciul financiar-contabilitate, are ca sarcini;

1.

2.

oa &

8.
9.

organizarea contabilitdtii conform prevederilor legale si asigurarea efectudrii
corecte si la timp a inregistrarilor;

organizarea analizei periodice a utilizarii bunurilor materiale si luarea masurilor
necesare impreuna cu celelalte birouri si servicii din unitate, in ceea ce priveste
stocurile disponibile, supranormative, fird miscare sau cu miscare lenta sau
pentru prevenirea oricaror alte imobilizari de fonduri;

intocmirea la timp si In conformitate cu dispozitiile legale a darilor de seama
contabile;

exercitarea controlului financiar preventiv in conformitate cu dispozitiile legale;
participarea la organizarea Sistemului informational al unitatii, urmarind
folosirea cat mai eficienta a datelor contabilitatii;

organizarea evidentei tehnico-operative §i gestionare; asigurarea tinerii lor
corecte si la zi;

organizarea inventarierii periodice a mijloacelor materiale si regularizarca
diferentelor constatate;

intocmirea proiectelor privind bugetul de venituri si cheltuieli;

efectuarea corectd si Tn conformitate cu dispozitiile legale a operatiunilor de
incasari si plati in numerar;

10.se ocupa de creditele necesare, corespunzator comenzilor i contractelor emise, in

limita creditelor aprobate;

11.verificarea documentelor justificative de cheltuieli sub aspectul formei,

continutului si legalitatii operatiunii;

12.intocmirea propunerilor de plan casd pentru plati in numerar;
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13.luarea masurilor necesare pentru asigurarea integritatii patrimoniului si pentru
recuperarea pagubelor produse;

Art.172 Serviciul Resurse Umane este subordonat managerului si asigura :

1. Serviciul Resurse Umane are ca obiect de activitate aplicarea legislatiei n
domeniul managementului resurselor umane privind angajarea, evaluarea,
perfectionarea profesionald a resurselor umane din cadrul unitatii;

2. Asigura intocmirea documentatiilor privind modificarea/actualizarea organigramei
spitalului, a numarului de posturi, a regulamentului de organizare si functionare, a
statului de functiuni;

3. Efectueaza lucrdri privind incheierea, modificarea, suspendarea si incetarea
contractului individual de munca precum si acordarea tuturor drepturilor prevazute
de legislatia muncii;

4. Urmareste intocmirea si actualizarea de catre conducdtorii de compartimente a
fiselor de post si asigura gestionarea lor conform prevederilor legale;

5. Gestioneaza procesul de realizare a evaluarii §i Intocmirea rapoartelor/fiselor de
evaluare a performantelor profesionale individuale;

6. Stabileste si actualizeazd conform reglementarilor legale, salariile de incadrare si
celelalte drepturi salariale pentru personalul din cadrul unitatii;

7. Asigura introducerea in baza de date a informatiilor referitoare la personal si
actualizeaza baza cu datele noilor angajati;

8. Asigura gestiunea carnetelor de munca;

9. Opereaza in carnetele de munca toate modificarile privind functia, salariul si alte
sporuri salariale pe baza contractelor de munca;

10.Intocmeste documentatia privind pensionarea pentru limiti de varsti sau
invaliditate pentru personalul din unitate;

11.Intocmeste si actualizeaza Registrul de evidenta a salariatilor;

12.Asigura secretariatul comisilor de concurs pentru ocuparea posturilor vacante si
intocmeste lucrarile privind incadrarea in munca a candidatilor declarati admisi pe
baza proceselor verbale ale comisilor, in conformitate cu prevederile legale;

13.Calculeaza vechimea in specialitate si vechimea Tn munca la incadrare;

14.Executa lucrarile de normare a personalului aplicand criteriile de normare din
normativele n vigoare;

15.Fundamenteaza fondul de salarii necesar personalului din unitate in vederea
intocmirii proiectului de Buget de Venituri si Cheltuieli;

16.Intocmeste lucrarile de salarizare lunar, de promovare;

17.Tntocmeste documentatia privind acordarea salariilor de merit pentru personalul din
cadrul Serviciului;

18.Intocmeste documentatia privind acordarea premiilor anuale (al 13-lea salariu),

conform legii;
19.Stabileste salariile de baza ale personalului contractual ca urmare a evaluarii
anuale;

20.Intocmeste si transmite situatiile periodice solicitate de ASP, CJAS, Directia
Judeteana de Finante, Directia judeteana de Statistica;

21.Intocmeste formalititile in vederea acordirii de concedii cu/fara platd si sine
evidenta acestora;
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22.Elibereaza la cerere adeverinte privind calitatea de salariat care atesta vechimea in
munca sau drepturile salariale;

23.Intocmeste documentatia privind sanctionarea personalului unititii in baza
raportului Comisiei de Discipling;

24.Intocmeste orice alte lucrari prevazute de Codul Muncii;

25.Executd la termenul precizat, orice altd lucrare repartizatd de catre conducerea
unitatii privind problemele specifice serviciului RUNOS;

Art.173 Compartimentul Juridic — are in principal urmatoarele sarcini :
1.

Sk ow

7.
8.
9.
10.avizeaza pentru legalitate procesele verbale de insolvabilitate a debitorilor
Art.174 Compartimentului de Audit Public Intern

Compartimentul de audit public intern trebuie sa exercite urmatoarele atributii :

1.

2.

colaboreaza la intocmirea hotararilor, ordinelor, instructiunilor si a altor acte
elaborate de unitate ;

avizeaza proiectele de decizii cu caracter de indrumare ;

avizeaza actele conducerii unitatii care angajeaza patrimoniul unitatii;

intocmeste impreuna cu compartimentul financiar contabil decizii de imputare ;

da avizul cu privire la actele intocmite de unitate ;

reprezinta unitatea in fata instantelor de judecatd avand delegatie din partea
acesteia s1 exercita caile de atac ori de cate ori este nevoie ;

tine evidenta litigiilor ;

urmareste obtinerea titlurilor executorii pentru creantele unitatii

comunica compartimentului financiar contabil titlurile executorii obtinute

certificarea anuala a bilanfului contabil si a contului de executie bugetara a ASP
Dolj si a unitatilor sanitare subordonate ;
examinarea legalitdfii, regularitatii si conformitdtii operatiunilor, identificand
erorile, risipa, gestiunea defectuoasa si fraudele si, pe aceastd bazd, propunerea
de masuri si solutii pentru recuperarea pagubelor si sanctionarea celor vinovati
dupa caz ;
examinarea sistemului contabil si a fiabilitatii acestuia, ca principal instrument
de cunoastere, gestiune si control patrimonial si al rezultatelor obtinute ;

examinarea regularitatii sistemelor de fundamentare a deciziilor, de planificare,
programare, organizare, coordonare, urmarire si control al indeplinirii deciziilor;
evaluarea economicitatii, eficacitatii si eficientei cu care sistemele de conducere
si executie din cadrul institutiei publice si la nivelul unui program / proiect
utilizeaza resursele financiare, umane sau materiale pentru Tndeplinirea
obiectivelor si obtinerea rezultatelor stabilite ;
identificarea sldbiciunilor sistemelor de conducere si de control, precum si a
riscurilor asociate unor astfel de sisteme, unor programe/proiecte sau unor
operatiuni si propunerea de masuri pentru corectarea acestora si pentru
diminuarea riscurilor, dupa caz ;
Auditarea urmatoarelor activitati :

a. deschiderea si repartizarea creditelor bugetare ;
b. angajamente bugetare si legale din care deriva, direct sau indirect,
obligatii de platd, inclusiv din fondurile comunitare;
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C. vanzarea, gajarea, concesionarea sau finchirierea de bunuri din
domeniul privat al statului sau al unitatilor administrativ - teritoriale
- concesionarea sau inchirierea de bunuri din domeniul public al
statului sau al unitatilor administrativ - teritoriale;

d. constituirea veniturilor publice in legatura cu autorizarea si stabilirea
titlurilor de creantd, precum si facilitatile acordate la incasarea
titlurilor de creanta .

e. verificarea activitatii biroului economic, RUONS si birourilor
financiar, contabilitate prin urmarirea respectarii Normelor MSF si
legislatiei legale in vigoare ;

8.controlarea modului de elaborare a documentatiei tehnice pentru  investitii
9.controlarea modului de incasare si folosire a veniturilor proprii ale institutiei ;
10.controlarea modului de organizare a CFP al institutiei ;

11.controlarea modului cum s-a desfasurat inventarierea patrimoniului Spitalului
Clinic Municipal Filantropia si a unitdtilor subordonate acestuia ;

12.verificarea modului de achizitie a medicamentelor si materialelor sanitare
aferente programelor de sdnatate in fiecare an .

Art.175 S.S.M S1 SITUATII DE URGENTA
Atributii:

1. executa instructajul general al salariatilor la angajare

2. intruneste planuri de pregatire SSM si situatii de urgenta si instruire a angajatilor
din cadrul Spitalului Clinic Municipal Filantropia Craiova pe tehnica de SSM si
situatii de urgenta

3. intocmeste tematicii de specialitate anuale si lunare pentru pregatirea salariatilor
din unitatea pe linie de SSM si situatii de urgenta si le pune la dispozitia sefilor de
compartiment pentru instruirea salariatilor din subordine.

4. controleaza, indruma si verifici modul ce se exercitd instruirea bolnavilor din
unitate de citre sefii de compartiment pe linie de SSM si situatii de urgenta

5. intocmeste planul de masuri de prevenire si protectie pe linie de SSM si situatii de
urgenta

6. participa la instruirea lunara si trimestriald cu inspectorii SSM si situatii conform
programului de pregatire ce se executa de catre Inspectoratul Teritorial de Munca
si Situatii de Urgenta Dolj

7. - propune conducerii unitatii masuri de sanctionarea salariariatilor care nu
respectd normele SSM si situatii de urgenta conform Legii nr.319/2006; Legii
307/2000-2006 si Legii 481/2004

8. aduce la cunostinta conducerii spitalului ori de cate ori constatd ca in spital nu
sunt respectatae normele de protectia muncii si SSD

9. -propune conducerii unitatii masuri de schimbare a persoanelor care 1si
Tndeplinesc Tn mod exemplar sarcinile ce le revin pe linie de SSM si PSI

10.aduce la cunostinta conducerii unitatii ori de cate ori constata in unitate un pericol
iminent de producerea unui incendiu sau producerea unui accident de munca

11.face propuneri pentru achizitionarae si dotarea salariatilor cu echipament de lucru
si de protectie cand constata ca acesta sunt intr-un stadiu avansat de uzura

12.propune conducerii unitatii masuri de verificare si reaparare a stingatoarelor PSI
din dotare, a sobelor si cosurilor de fum cu acumulare de caldura, a prizelor de
pamant,

13.colaboreaza implicit cu medicul de medicina muncii si de personal si se
informeaza despre starea de sanatate a salariatilor din unitate si propun conducerii
unitatii masuri de Tmbunatatire a conditiilor de munca

14.executa instruirea sefilor de compartiment pe linie de SSM si situatii de urgenta
conform planului de instruire.
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Art.176 Biroul de Informatica

coordoneaza Intreaga activitate de informatica a spitalului

1.
2.

3.

o

asigura activitatea de informatica din cadrul sistemului sanitar;

organizeaza activitatea de pregatire si preluare a datelor medicale din
documentele primare din sectii (Fisa de observatie);

stabileste obiectivele si masurile de realizare de sisteme informatice , in vederea
optimizarii activitatilor medicale;

asigurd buna desfasurare a procesului de generare sub forma electronica, a datelor
clinice la nivel de pacient din foaia de observatie clinica generala , care formeaza
setul minim de date la nivel de pacient;

asigura pregatirea , prelucrarea si raportarea indicatorilor in sistem DRG;
raporteazd, in format electronic, datele despre pacientii externati catre INCDS
Bucuresti;

calculeaza si raporteaza indicatorii statistici referitori la : utilizarea paturilor ,
cost/bolnav, cost medicamente/bolnav, etc.

Art.177 Compartimentul confesional este organizat si functioneaza potrivit
Protocolului incheiat intre Ministerul Sanatatii si Familiei si Patriarhia Romana.

Art.178 Biroul de Aprovizionare- Transport are in principal urmatoarele atributii :

1. intocmirea si executarea planului de aprovizionare cu respectarea baremurilor
n vigoare ;

2. incheierea contractelor economice cu furnizorii si intocmirea graficului de
livrari pentru materialele necesare unitatii ;

3. asigurarea aproviziondrii unitafii cu alimente, materiale, instrumentar,
aparaturd, in cele mai bune conditii ;

4. receptionarea cantitativa si calitativd a materialelor alimentelor primite de la
furnizor §i asigurarea transportului acestora in conditii igienico-sanitare in
conformitate cu normele in vigoare ;

5. intocmirea, urmarirea si executarea planului de transport ;

6. intocmirea darilor de seama privind aproviozionarea cu materiale si alimente
si utilizarea mijloacelor de transport ;

Art.179 Biroul Contractari, achizitii publice, preturi, tarife si internet are in
principal urmatoarele atributii:

1. organizeaza licitatii publice pentru achizitii de mijloace fixe, materiale,
servicii, etc, pe baza necesarului sectiilor;

2. intocmeste contracte cu furnizorii de servicii sau achizitii, declarati castigatori

in urma licitatiilor publice;

urmareste respectarea legislatiei privind achizitiile de bunuri si servicii;

4. verifica respectarea preturilor adjudecate la licitatie, precum si temeiul legal al

calcularii s1 majorarii acestora;

urmareste constituirea garantiilor de buna executie a contractelor;

6. verifica incadrarea valorica a contractelor de achizitii, in limitele bugetului de
venituri si cheltuieli.

w

o
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Art.180 Biroul Administrativ - are in principal urmatoarele sarcini :

1. organizarea §i asigurarea pazei si ordinii in unitate ;

2. asigurarea masurilor necesare pentru utilizarea inventarului administrativ in
conditii de eficientd maxima ;

3. asigurarea efectuarii inventarierii patrimoniului in conditiile si la termenele
stabilite prin acte normative ;

4. realizarea masurilor de protectia muncii si aducerea la cunostinta intregului
personal a normelor de igiena si de protectia muncii ;

5. luarea masurilor necesare pentru mbunatatirea conditiilor de conform si de
alimentatie a bolnavilor;

6. urmarirea verificarii la timp Tn bune conditii a aparaturii si utilajelor din dotare

/. asigurarea receptionarii, manipuldrii §1 a depozitarii corespunzatoare a
bunurilor ;

8. asigurarea functionalitafii in bune conditii a atelierului de reparatii, a
spalatoriei, a lenjeriei blocului alimentar, garderobei bolnavilor ;

9. asigurarea intretinerii cladirilor, instalatiilor si inventarului unitatii ;

10.asigurarea aplicarii si respectarii normelor PCI;

11.asigurarea intretinerii curdteniei ;

12.organizarea §1 asigurarea primirii circuitului pastrarii s1  evidentei
corespondentei ;

13.asigurarea pastrarii arhivei unitatii conform normelor legale .

Art.181 Atelierul de intretinere si reparatii, — are in principal urmatoarele sarcini :

1. efectueaza lucrari de reparatii curente ;

2. urmareste efectuarea de reparatii capitale si de investitii conform graficului
verificand cantitativ si calitativ lucrarile executate de constructor;

3. asigura buna intretinere a cladirilor, aparatelor, instalatiilor si utilajelor;

4. asigura intretinerea si repararea mijloacelor de transport din dotarea unitaii ;

5. stabileste cauzele degradarii sau distrugerii constructiilor, instalatiilor sau
utilajelor si propune masuri corespunzatoare ;

6. stabileste necesarul de materiale intretinere, constructii .

CAPITOLUL X1
REGLEMENTARI ADMINISTRATIVE

Art.182 PROGRAM ORAR DE CURATENIE A SALOANELOR/
REZERVELOR

a) Zilnic se efectueaza curitenia in conditii corespunzitoare a tuturor spatiilor
din unitate si intretinerea stirii de igiena prin verificarea permanenta a
acestora.

CURATENIA ST DECONTAMINAREA ZILNICA IN REZERVA CU PACIENT
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Aceasta se face de doud ori pe zi dimineata la intrare Tn program si seara inainte de
terminarea programului.
. Cel putin odata pe turd se va intra pentru verificarea mentinerii curateniei

si se va raspunde solicitarilor asistentei de serviciu ori de cate ori este necesar .

. Dupd efectuarea operatiunii de curdtenie personalul responsabil va
inregistra tipul operatiunii, data, ora si semnatura, in tabelul ce se afld pe interiorul usii
de la grupul sanitar.

. In situatia cand pacientul doreste sa nu fie deranjat, refuzand efectuarea
curdteniei n rezerva, se va informa imediat asistenta de serviciu pentru a gasi solutia
potrivita de a evita o eventuala reclamatie a pacientului.

CURATENIA SI DECONTAMINAREA IN REZERVA DUPA CE
PACIENTUL A FOST EXTERNAT

1. Lenjeria murdara de corp si de pat se controleaza vizual sa nu contina obiecte
intepatoare/taietoare si alte deseuri de tip infectios, dupa care se colecteaza in saci
in functie de gradul de risc, carucioarele destinate acestui tip de lenjerie fiind deja
echipate cu saci corespunzatori ( galbeni/negri ). Nu se scuturd, nu se asaza pe
paviment, nu se sorteaza pe articole la locul producerii. Depozitarea temporara a
lenjeriei murdare ambalate se face pe sectie in spatiul special destinat unde
vizitatorii nu au acces.

2. Se colecteaza sacii cu deseuri, se depoziteaza temporar in carucioarele cu capac

destinate transportului, acestea fiind si ele echipate cu saci galbeni / negri .

3. Indepirtarea prafului se face prin metode care evita impurificarea aerului (
aspirare, spalare, stergere umeda ) cu laveta de culoare rosie curata si solutie de
detergent/dezinfectant, a tuturor suprafetelor orizontale si verticale. Mobilierul (
noptiera, pat cu anexe ) se curdtd cu carpe curate, umezite in solutii dezinfectante
care vor fi schimbate in fiecare rezerva, iar dulapul este curatat cu solutie speciala
de mobild. Este interzisa folosirea pentru curatarea mobilierului a carpelor si
recipientelor intrebuintate la Curdtarea pavimentelor.

4. Se trece la spalarea si dezinfectia obiectelor sanitare din baie astfel:- se realizeaza
cu solutii detergente / dezinfectante si laveta de culoare albastra. Se incepe cu
suprafata mai putin murdara si se finalizeazas cu cea murdard ( dus cu suport,
chiuveta cu mobilier, robinet, oglinda, suporti de servetele, hartie igienica si cel de
sapun lichid,clantd usa, rezervor WC- ul, capacul fatd/verso). Pentru interiorul
WC-lui se utilizeazd perii specifice . Pentru paviment se foloseste galeata de
culoare albastrd, mop specific acestei locatii si solutie detergent/dezinfectant.
Obligatoriu materialele si ustensilele de efectuare a curdteniei la grupurile
sanitare sunt etichetate si NU sunt folosite in rezerva sau alte spatii. Se finalizeaza
cu spalarea pavimentului din rezerva incepand de la geam spre usa urmatd de
aerisirea acesteia.
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5. Paturile se vor echipa cu lenjerie curata doar in momentul internarii unui pacient in
rezerva.

6. In fiecare incipere in care se efectueazi operatiunea de curitenie, va exista in mod
obligatoriu un tabel in care personalul de curatenie va inregistra tipul operatiunii,
data, ora si semndtura. Asistenta de serviciu care a supravegheat efectuarea
curateniel continud cu  dezinfectia aerului 1in functie de patologia pacientului
externat.

INTRETINEREA CURATENIEI IN REZERVELE CARE NU SUNT OCUPATE DE
PACIENTI

La doua zile, dimineata, se indeparteaza praful cu o laveta curatd impregnatd in
solutie detergent/dezinfectant de pe suprafetele orizontale din incdpere si se spald cu
solutie detergent/dezinfectant pavimentul, dupa care se va semna in tabel.

a. In rezervele in care a fost efectuata dezinfectia aerului si suprafetelor cu lampa

sau nebulizatorul, se va intra pentru mentinerea curateniei dupa 48 ore, in cazul

neocuparii acesteia.

CURATENIA SI DECONTAMINAREA IN SALILE DE TRATAMENT, CABINETE
DE CONSULTATII, CAMERELE DE GARDA,

1. Se face de doua ori pe zi, dimineata la intrare In program si seara inainte de
iesirea din program, se verifica de doua ori pe tura si ori de cate ori solicita
asistenta de serviciu.

2. Dezinfectia suprafetelor de lucru, ex:masa pregatire tratament, recolte, etc.,
si a aparaturii medicale va fi efectuatd de personalul sanitar la inceput de
program si dupad fiecare act medical sau manevra executatd daca este necesar.

CURATENIA, DECONTAMINAREA SI DEZINFECTIA REZERVEI INTR-UN
CAZ SEPTIC

A. Se efectueaza dupa externarea pacientului ca si cea zilnica.

B. Dezinfectia se efectueaza NUMAI sub indrumarea asistentelor. Asistenta de
serviciu continua prin dezinfectia aerului obligatoriu

CURATENIA SI DECONTAMINAREA IN SPATIILE DE DEPOZITARE:
MATERIAL MEDICAL CONSUMABIL, LENJERIE., DESEURI SI A
USTENSILELOR FOLOSITE LA EFECTUAREA CURATENIEI

Curatarea o datd pe zi, dimineata, cu apa si detergent a mobilierului ce este folosit la
depozitarea materialului medical consumabil; depozit lenjerie curatd (lenjeria curata se
pastreaza impachetatd in pungd pana in momentul utilizarii acesteia pentru a fi protejata
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de praf si umiditate ), depozit deseuri, depozit recipiente si ustensile de curatenie.
La depozitul de lenjerie murdard de la — 2, spdlarea si Curdtarea suprafetelor si
pavimentului se face obligatoriu si dupa predarea lenjeriei murdare catre firma de
spalatorie. Materialele si recipientele intrebuintate la efectuarea procesului de curatenie
se spald si dezinfecteaza dupa fiecare utilizare.

Spalarea de doud ori pe zi a pavimentului si intretinerea permanenta a conditiilor
igienice.

Spélarea pubelelor de deseuri infectioase se face zilnic, dupa predarea acestora cétre
firma contractoare,

CURATAREA GRUPURILOR SANITARE DESTINATE PERSONALULUI
ANGAJAT SI VIZITATORI
1. Acestea se curatd de doud ori pe zi, dimineata la intrare in program si seara la

iesire din program si mentinerea curdteniel prin verificare periodica.

2. Se spala cu apa si detergent/dezinfectant chiuveta cu robinet, suportii de servetele ti
hartie igienica, WC-ul cu anexe, paviment. Oglinda si mobilierul chiuvetei se sterg
cu solutii specifice acestui tip. Se inregistreaza efectuarea curateniei in graficul
existent.

CORIDOARE SI SCARI
a) Dupa ridicarea sacilor menajeri, se sterg cu o laveta curatd impregnata in solutie de

detergent dozatoarele cu apd si suprafetele mobilierul ( fotolii, canapele, mese,
dulapuri, tablouri, pervaz).

b) Aspirarea, spalarea pavimentului si a scarilor interioare, se realizeaza cu solutie
detergent/dezinfectant de doua ori pe zi si mentinerea stirii de igiend prin
verificarea permanenta .

CURATAREA SI DECONTAMINAREA LIFTURILOR
1. Peretii interiori / exteriori si pavimentul se spala si decontamineaza de trei ori

pe zi iar intretinerea curateniei se face prin verificare permanenta.

2. Lifturile ce sunt destinate transportului de deseuri si instrumentarului nesteril
obligatoriu se curata si dezinfecteaza dupa fiecare transport.

BIROURI, SALA INTRUNIRI - ADMINISTRATIV
- Colectarea reziduriilor menajere de doua ori pe zi dimineata si seara. Odata

pe zi seara, dupa plecarea personalului se sterg toate suprafetele mobilierul
cu carpe curate si solutie speciald dupd care se continud cu aspiratul
mochetei. Pentru intretinerea mochetei se face perierea acesteia cu solutie de
Biocarpet cel putin o data pe saptdmana, de preferat in ziua de repaus
respectiv sambata.
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VESTIARE, TERASE SI SPATIILE DESTINATE PARCARILOR AUTO

In spatiile destinate vestiarelor de la -1, o data pe zi, dimineata la intrare in program
se colecteazd rezidurile solide, se matura umed ti se spald pavimentul cu solutie de
detergent .

CURATENIE GENERALA
Pe langa cea zilnica, o data la doua saptamani se sterg geamurile, se spald cu solutie
detergent/dezinfectant tdmplaria ( tocuri, rame, usi ), se sterg cu un pamatuf special sau
se aspira de praf tavanul si peretii, se face detartrarca WC-urilor. Aparatele de aer
conditionat, grilajele gurilor de aerisire si ventilatie se curata o data pe saptamana.

a) Curatenia generala se realizeaza in lipsa pacientilor.

b) Asistenta sefa de pe sectie/etaj va intocmi grafic lunar de curatenie generala
unde mentioneaza realizarea acestei operatiuni.

Art.183 HARTA ZONELOR DE RISC EPIDEMIOLOGIC IDENTIFICARE PE
SECTOARE

La nivelul spitalului nostru existd urmadtoarele puncte de risc cu rol important in
declansarea unui proces epidemiologic.

1.Spatii cu risc epidemiologic crescut pe spital:
-blocurile operatorii;
-sterilizarea centrala ;
AT,
-nou-nascuti,pediatrie,hematologie,oncologie;
-obstetrica-ginecologie;
-oficiile alimentare din sectii
-sunt intotdeauna puncte de risc si necesita supraveghere si control permanent;
-blocul alimentar;
-grupurile sanitare;
-farmacia;
-camera de garda ;
-laborator analize medicale;
-sectiile medicala;
2.8patii cu risc epidemiologic crescut pe sectii:

-Sectia medicala:

-cabinet endoscopie;

-grupurile sanitare;

-oficiul alimentar;
-Sectia pediatrie:

-bucataria dietetica;

-sala de tratament;
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-grupurile sanitare;
-oficiul alimentar;
-Sectia nou-nascuti:
-bucataria dietetica;
-Sectia obstetrica-ginecologie:
-sala de tratament;
-oficiul alimentar;
-grupurile sanitare;
3. Activitati cu risc epidemiologic crescut:
-recoltarea sangelui si produselor biologice;
-colectarea ,transportul si depozitarea temporara a deseurilor medicale (risc
permanent);
-sterilizarea instrumentarului si materialului moale (risc permanent);
4.Persoanele cu risc epidemiologic crescut:
-asistentele medicale;
-infirmierele;
-personalul de laborator;
-personalul neinstruit prin:
-nerespectarea ,uneori a circuitelor functionale (delimitate in timp printr-
un program de functionare aprobat de conducerea unitatii)
-nerespectarea ‘“Precautiunilor Universale”;
-nerespectarea masurilor de asepsie si antisepsie;
Recomandari:
1.Respectarea ritmului dezinfecdiei curente si terminale;
2.Igienizarea ai dezinfectia sa se realizeze cu multa seriozitate , in special in
zonele cu risc crescut enumerate mai sus;
3.Instruirea personalului responsabil privind:
-normele de sterilizare si mentinerea sterilitatii;
-normele de curdtenie si dezinfectie;
4.Supravegherea si controlul permanent al sectoarelor cu risc epidemiologic
crescut:
-va exista un ritm de dezinfectie ciclica pentru fiecare sectie/compartiment cu
risc crescut.
5.Respectarea protocoalelor si a normelor de igiena.
6.Stabilirea urmatorului ritm de “autocontrol “microbiologic:
-lunar —pentru sectii (compartimente cu risc crescut)
-la 3-4 luni pentru sectii(compartimente cu risc mai scazut).

In situatia unor rezultate anormale SCPIN isi rezerva dreptul de a modifica
acest ritm:
-pentru toate sectiile
-sala de tratamente;
-grupurile sanitare;
-oficiile alimentare.
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Art.184 Intretinerea spatiilor verzi si a ciilor de acces

Intretinerea spatiilor verzi si a cailor de acces se face de cdtre muncitorii necalificati
incadrati in spital cu sarcini specifice in fisa postului.

Programul zilnic al muncitorilor care au ca atributii intretinerea spatiilor verzi si a cailor
de acces este de 8 ore in intervalul orar 7.00- 15.00.

Reguli generale privind accesul in unitate

Accesul in unitate se realizeaza astfel:

Art.185 Personalul propriu — Accesul salariatilor spitalului este permis numai pe la
punctele de control-acces, care respecta circuitele functionale ale spitalului, pe baza
legitimatiei de serviciu sau a ecusonului.

Pentru urgentele medico-chirurgicale ale pacientilor, accesul acestora in spital este
permanent.

Art.186 Personalul din afara unitatii venit in interes de serviciu - pe baza buletinului
de identitate sau a legitimatiei de serviciu;

Art.187 Studenti si elevi - pe baza legitimatiei de student, respectiv elev;

Art.188 Apartinatorii si vizitatorii bolnavilor —luni pana vineri, intre orele 15-20,
sambdta si duminica intre orele 10-20, cu respectarea urmatoarelor conditii:

a) accesul se permite numai persoanelor cu tinuta decenta;

b) accesul se permite numai prin intrarea si in locurile si spatiile special afectate
vizitatorilor.

Art.189 Este interzis accesul persoanelor straine in spital in zonele cu risc: ATI, bloc
operator, sterilizare centralizata, laboratoare, depozite de deseuri medicale periculoase,
statie de oxigen.

Art.190 Vizitarea pacientilor in sectiile/compartimentele de terapie intensiva este
permisd zilnic doar membrilor familiei, respectiv parinti, copii,surori/frati, cu conditia
ca vizita sa se facad individual sau cel mult doua persoane, cu respectarea procedurilor
interne.

Art.191 In cazul pacientilor internati in stare critici sau terminala, indiferent de
sectia/compartimentul Tn care acestia sunt internati, familia are dreptul de a vizita
pacientul zilnic, indeferent de ord, sau poate solicita prezenta permanenta langa pacient
a unui singur membru de familie, cu acordul medicului curant, dacd conditiile din
sectia/compartimentul respectivd/respectiv permit acest lucru. In caz contrar, se va
asigura accesul familiei periodic la pacient, asigurandu-se un spatiu adecvat de
asteptare, Tn apropierea sectiei/compartimentului respective/respectiv.

Art.192 In cazul pacientilor internati care au grad redus de mobilitate din cauza
patologiei prezentate pe oricare dintre sectiile/compartimentele din unitatea sanitara,
accesul unei persoane poate fi permanent.

Art.193 Pe durata vizitelor, personalul medico-sanitar ia toate masurile necesare pentru
respectarea cu strictete a interdictiilor de acces in zonele precizate cu risc, a regulilor de
acces si circulatie in spital, precum si a normelor de conduita civilizata.

Art.194 In cazul copiilor internati in sectiile/compartimentele de terapie intensiva se
asigurd prezenta cu caracter permanent a unuia dintre pdrinti, dacp se solicitp acest
lucru.
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Art.195 In cazul copiilor cu varsta cuprinsd pana la 14 ani internati n oricare dintre
sectiile/compartimentele din unitatea sanitara se acceptd prezenta unui apartinator
permanent, daca se solicita acest lucru.

Art.196 In cazul copiilor cu varsta cuprinsa intre 14 si 18 ani internati In oricare dintre
sectiille/compartimentele unitatea sanitara se poate accepta prezenta unui apartindtor
permanent, cu acordul sefului de sectie/coordonatorului de compartiment.

Art.197 In cazul aparitiei oriciror nereguli, personalul medico-sanitar sesizeazi de
urgenta serviciul de pazi.

Art.198 Daca apare o perioadd de carantind in aceastd perioada se limiteazad sau se
interzice, dupa caz, accesul vizitatorilor in spital.

Art.199 Accesul salariatilor unor firme prestatoare de servicii Tn spital este permis
numai pe baza de table nominal, aprobat de manager, document de identitate si/sau
legitimatie de serviciu.

Art.200 Accesul in spital a altor categorii de persoane, precum echipe de control din
cadrul Ministerului Sanatatii Publice sau din cadrul institutiilor aflate in subordinea sa,
medict in schimb de experientd, medici rezidenti, studenti etc., se face pe baza
legitimatiei de serviciu.

Art.201 Accesul persoanelor care au asupra lor aparate de filmat, de fotografiat sau de
Tnregistrat se face numai cu aprobarea managerului spitalului.

Art.202 Este interzis accesul in spital al persoanelor care au asupra lor armament,
munitii, substante toxice, stupefiante, explozive ori alte instrumente care pot pune in
pericol viata, integritatea corporald sau sdndtatea personalului propriu si a pacientilor
ori patrimoniul unitatii. Fac exceptie persoanele care se afla in timpul executarii
misiunilor de interventie, de protectie a demnitarilor romani sau strdini ori a
personalitatilor sau care asigurd paza persoanelor internate, private de libertate.

Art.203 Accesul autovehiculelor salariatilor se face doar pe baza de ecuson acces
auto si de card magnetic.

Art.204 Autovehiculele serviciului de ambulanta, autovehiculele personale sau alte
vehicule care transportd persoane care necesitd ingrijiri de urgenta ori persoane care nu
se pot deplasa au acces permanent n spital.

Art.205 Se permite accesul autovehiculelor furnizorilor de produse si servicii in
unitatea sanitara, cu respectarea urmatoarelor conditii:

a) numai in baza protocoalelor scrise in documentele incheiate cu beneficiarii
respectivelor servicii sau produse; la stabilirea programului de acces se vor evita pe cat
posibilul perioadelor aglomerate datorita activitatilor specifice spitalului;

b) in situatiile de urgentd, numai cu acordul managerului spitalului sau al loctiitorului
delegat de acesta;

C) pe baza legitimatiei de serviciu, a documentului de identitate si a confirmarii sefilor
de servicii sau ai departamentului solicitant.

Art.206 Celelalte categorii de posesori de autovehicule au acces in curtea sau parcarea
spitalului numai pe baza de tichet magnetic, afisat la vedere, eliberat de unitatea
spitaliceasca.

Art.207 Este intezisa circulatia auto pe la punctele de acces destinate doar persoanelor.
Art.208La intrarea si la iesirea din incinta spitalului au prioritate ambulantele.

Art.209 Este strict interzisa blocarea caii de acces catre camera de garda. De asemenea,
este interzisa blocarea punctelor de acces in pavilioane.
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Art.210 Sunt interzise oprirea si stationarea autovehiculelor pe caile de circulatie.
Pentru stationare se vor utiliza parcarile semnalizate si amenajate.

Art.211 Sunt interzise oprirea si stationarea autovehiculelor pe caile de circulatie.
Pentru stationare se vor utiliza parcarile semnalizate i amenajate.

Art.212 Pe cdile de acces comune pentru persoane si autovehicule prioritate au
brancardierii care transporta pacientii, cadrele medicale, celelalte tipuri de angajati ai
spitalului, vizitatorii; persoanele care se deplaseaza pietonal nu vor stationa nejustificat
pe caile de circulatie comune si vor fi atente la autovehiculele in miscare; conducatorii
auto vor circula cu maximum de prudentd pentru a evita lovirea/accidentarea
persoanelor care se deplaseaza pe jos/pietonal.

Art.213 La deplasarea in incinta se va circula cu maximum 5 Km/h. Este obligatorie
respectarea limitarii vitezei de circulatie. Exceptie fac ambulantele.

Autovehiculele vor circula doar pe traseul indicat cu exceptia prestatorilor de servicii si
numai cu conditia respectarii unor reguli speciale ce vor fi consemnate in contractele de
prestari servicii. In acest sens se vor respecta indicatoarele de circulatie amplasate pe
caile de circulatie.

Art.214 Toate informatiile referitoare la activitatea desfasurata in spital vor fi furnizate
mijloacelor mass-media de catre purtatorul de cuvant al spitalului. Exceptie fac numai
informatiile despre unii bolnavi care pot fi furnizate de catre medicul sef de clinica sau
de o persoana desemnata de acesta si cu acceptul bolnavului.

In situatia in care datele solicitate pot fi furnizate de o alti persoand, aceasta poate
angaja discutia la caz dupa prealabila informare a sefului de sectie si a managerului
spitalului.

Art.215Consultarea unor documente medicale de catre reprezentantii mass-media este
posibild in prezenta medicului curant dupa obtinerea acordului sefului de sectie;
Art.216 Documentele medicale nu vor putea fi instrainate decat in conditiile prevazute
de dispozitiile legale.

Art.217 Filmarea unui caz se va putea face cu acordul scris al persoanei respective sau
al parintilor in cazul copiilor.Circulatia reporterilor prin spital se va efectua respectand
circuitele functionale ale spitalului (sectiei) si numai insotiti de purtatorul de cuvant al
unitagii.

Art.218 Vizitarea bolnavilor, acolo unde este posibila, se va face numai conform
programului stabilit de catre conducerea unitatii si afisat la poarta spitalului.

Art.219 Vizitatorii sunt indrumati la patul bolnavilor de un cadru mediu desemnat de
seful de sectie sau de asistenta sefa. In situatia mai multor vizitatori, acestia vor fi
introdusi pe rand ,astfel ca numarul lor la un bolnav sa nu depaseasca 2 persoane.
Art.220 Este interzis vizitatorilor introducerea de alimente contraindicate regimului
dietetic al bolnavului sau in cantitate prea mare.

Este interzisa si introducerea de alcool.

Vizitatorii vor evita discutiile neplacute ce pot afecta paciensii , vor respecta linistea
celorlalsi bolnavi internati.

Vizitatorilor le este interzis fumatul Tn unitate.In caz contrar acestia vor fi amendati in
conformitate cu prevederile art.10 lit.a din Legea nr.349/2002.

Vizitatorii trebuie sa respecte orele de vizita si sa dea curs indicatiilor medicilor,
personalului sanitar sau de paza.
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CAPITOLUL XIV 5 5
PROTECTIA, IGIENA SI SECURITATEA IN MUNCA IN CADRUL UNITATII

Art.221 Unitatea este obligatd ca la angajare sa solicite fisa de aptitudine eliberata de

medicul de medicina muncii care constatd daca cel in cauza este apt pentru prestarea

muncii pentru care a optat.

Art.222 Fisa de aptitudine este obligatorie si in urmatoarele situatii:

a) la reinceperea activitatii dupa o intrerupere mai mare de 6 luni pentru locurile de
munca cu expunere la factori nocivi si de un an in celelalte situatii;

b) in cazul trecerii in alt loc de munca ori in alta activitate;

C) in cazul salariatilor incadrati cu contract de munca temporar;

d) periodic, in cazul celor care desfasoara activitati cu risc de transmitere a unor boli si
care lucreaza in sectorul alimentar in colectivitati de copii;

e) periodic in cazul celor care lucreaza in unitati fara factori de risc prin examene
medicale diferentiate in functie de sex si stare de sanatate.

Art.223 Incadrarea in munca in locuri de munci grele vatimitoare se poate dupi

Tmplinirea varstei de 18 ani.

Art.224 Echipamentul de protectie si de lucru precum si materialele igienico - sanitare

sunt asigurate obligatoriu n cantitatea si calitatea necesara asigurarii unei asistente

medicale corespunzatoare.

Art.225 Unitatea asigurda mentinerea §i imbunatatirea conditiilor de desfasurare a

activitatii prin amenajarea ergonomica a locurilor de munca, asigurarea conditiilor de

mediu umiditate si temperaturd prin asigurarea apei calde si reci si prin asigurarea

diminudrii emisiilor poluante.

Art.226 Instruirea angajatilor in domeniul sanatatii si securitatii in munca se realizeaza

periodic de Comitetul de securitate si sandtate in munca.

Art.227 Instruirea se organizeaza obligatoriu in cazul noilor angajati, al celor cere isi

schimba locul de munca si al celor ce isi reiau activitatea dupa o intrerupere mai mare

de sase luni.

Art.228 Unitatea raspunde pentru asigurarea conditiilor de asigurare a primului ajutor

in caz de accidente de munca, pentru crearea conditiilor de preintampinare a incendiilor

precum si pentru evacuarea salariatilor in situatii speciale si in caz de pericol iminent.

Art.229 Unitatea are obligatia sa asigure toti salariatii pentru risc de accidente de

munca si boli profesionale.

CAPITOLUL XV
RESPECTAREA PRINCIPIULUI NEDISCRIMINARII AL INLATURARII
ORICAREI FORME DE INCALCARE A DEMNITATII

Art.230 Este interzisd in unitatea noastra orice excludere, deosebire, restrictie sau
preferinta fata de un salariat bazata pe criterii de sex, varsta, apartenentd nationala, rasa,
religie, optiune sociald, orientare sexuald, origine sociald, handicap, situatie sau
responsabilitate familiala apartenenta ori activitate sindicala.
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Art.231 Orice salariat care presteaza o munca beneficiaza de dreptul la plata egala
pentru munca, dreptul la protectia datelor cu caracter personal, precum si dreptul
Tmpotriva concedierilor nelegale.

Art.232 Orice salariat beneficiaza de respectarea demnitatii si a constiintei sale.

CAPITOLUL XVI
DREPTURI SI OBLIGATII PACIENTI

DREPTURILE PACIENTILOR
Art.233
Pacientii au dreptul la Tngrijiri medicale de cea mai Tnalta calitate de care societatea
dispune, in conformitate cu resursele umane, financiare i materiale.
Art.234
Pacientul are dreptul de a fi respectat ca persoana umana, fara nici o discriminare.

Dreptul pacientului la informatia medicala

Art.235

Pacientul are dreptul de a fi informat cu privire la serviciile medicale disponibile,
precum si la modul de a le utiliza.

Art.236

(1) Pacientul are dreptul de a fi informat asupra identitatii si statutului profesional al
furnizorilor de servicii de sanatate.

(2) Pacientul internat are dreptul de a fi informat asupra regulilor si obiceiurilor pe care
trebuie sa le respecte pe durata spitalizarii.

Art.237

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 si nerespectarii
recomandarilor medicale, precum si cu privire la date despre diagnostic si prognostic.
Art.238

Pacientul are dreptul de a decide daca mai doreste sa fie informat Tn cazul in care
informatiile prezentate de catre medic i-ar cauza suferinta.

Art.239

Informatiile se aduc la cunostiinta pacientului intr-un limbaj respectuos, clar, cu
minimalizarea terminologiei de specialitate; in cazul in care pacientul nu cunoaste
limba romana, informatiile i se aduc la cunostiinta in limba materna ori in limba pe care
0 cunoaste sau, dupa caz, se va cauta o alta forma de comunicare.

Art.240

Pacientul are dreptul de a cere in mod expres sa nu fie informat si de a alege o alta
persoana care sa fie informata in locul sau.

Art.241

Rudele si prietenii pacientului pot fi informati despre evolutia investigatiilor,

diagnostic si tratament, cu acordul pacientului.
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Art.242
Pacientul are dreptul de a cere si de a obtine o alta opinie medicala.

Art.243

Pacientul are dreptul sa solicite si sa primeasca, la externare, un rezumat scris al
investigatiilor, diagnosticului, tratamentului si ingrijirilor acordate pe perioada
spitalizarii.

Consimtamantul pacientului privind interventia medicala

Art.244

Pacientul are dreptul sa refuze sau sa opreasca o interventie medicala asumandu-si, in
scris, raspunderea pentru decizia sa; consecintele refuzului sau ale opririi actelor
medicale trebuie explicate pacientului.

Art.245

Cand pacientul nu 1si poate exprima vointa, dar este necesard o interventie medicala de
urgenta, personalul medical are dreptul sa deduca acordul pacientului dintr-0 exprimare
anterioara a vointei acestuia.

Art.246

Tn cazul in care pacientul necesita o interventie medicald de urgents, consimtimantul
reprezentantului legal nu mai este necesar.

Art.247

In cazul in care se cere consimtimantul reprezentantului legal, pacientul trebuie si fie
implicat in procesul de luare a deciziei atat cat permite capacitatea lui de intelegere.
Art.248

(1) Tn cazul in care furnizorii de servicii medicale considera ca interventia este in
interesul pacientului, iar reprezentantul legal refuza sa isi dea consimtamantul, decizia
este declinata unei comisii de arbitraj de specialitate.

(2) Comisia de arbitraj este constituita din 3 medici pentru pacientii internati in

spitale si din 2 medici pentru pacientii din ambulator.

Art.249

Consimtamantul pacientului este obligatoriu pentru recoltarea, pastrarea, folosirea
tuturor produselor biologice prelevate din corpul sau, Tn vederea stabilirii diagnosticului
sau a tratamentului cu care acesta este de acord.

Art.250

Consimtamantul pacientului este obligatoriu in cazul participarii sale in invatamantul
medical clinic si la cercetarea stiintificd. Nu pot fi folosite pentru cercetare stiintifica
persoanele care nu sunt capabile sa isi exprime vointa, cu exceptia obtinerii
consimtamantului de la reprezentantul legal si daca cercetarea este facuta si in interesul
pacientului.

Art.251

Pacientul nu poate fi fotografiat sau filmat intr-o unitate medicala fara consimtamantul
sau, cu exceptia cazurilor in care imaginile sunt necesare diagnosticului sau
tratamentului si evitarii suspectarii unei culpe medicale.
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Dreptul la confidentialitatea informatiilor si viata privata a pacientului

Art.252

Toate informatiile privind starea pacientului, rezultatele investigatiilor, diagnosticul,
prognosticul, tratamentul, datele personale sunt confidentiale chiar si dupa decesul
acestuia.

Art.253

Informatiile cu caracter confidential pot fi furnizate numai Tn cazul in care pacientul isi
da consimtamantul explicit sau daca legea o cere 1n mod expres.

Art.254

Tn cazul in care informatiile sunt necesare altor furnizori de servicii medicale

acreditati, implicati in tratamentul pacientului, acordarea consimtdmantului nu mai este
obligatorie.

Art.255

Pacientul are acces la datele medicale personale.

Art.256

(1) Orice amestec in viata privatd, familiala a pacientului este interzis, cu exceptia
cazurilor in care aceasta imixtiune influenteazd pozitiv diagnosticul, tratamentul ori
ingrijirile acordate si numai cu consimtamantul pacientului.

(2) Sunt considerate exceptii cazurile in care pacientul reprezintd pericol pentru sine sau
pentru sanatatea publica.

Drepturile pacientului in domeniul reproducerii

Art.257

Dreptul femeii la viata prevaleaza in cazul in care sarcina reprezinta un factor de risc
major §i imediat pentru viata mameli.

Art.258

Pacientul are dreptul la informatii, educatie si servicii necesare dezvoltarii unei

vieti sexuale normale si sdnatatii reproducerii, fara nici o discriminare.

Art.259

(1) Dreptul femeii de a hotari daca sa aiba sau nu copii este garantat, cu exceptia
cazului prevazut la art. 26.

(2) Pacientul, prin serviciile de sanatate, are dreptul sa aleaga cele mai sigure metode
privind sanatatea reproducerii.

(3) Orice pacient are dreptul la metode de planificare familiala eficiente si lipsite de
riscuri.

Drepturile pacientului la tratament si ingrijiri medicale

Art.260

(1) In cazul in care furnizorii sunt obligati sa recurgi la selectarea pacientilor

pentru anumite tipuri de tratament care sunt disponibile In numar limitat, selectarea se
face numai pe baza criteriilor medicale.

(2) Criteriile medicale privind selectarea pacientilor pentru anumite tipuri de

tratament se elaboreaza de catre Ministerul Sanatatii si Familiei in termen de 30 de zile
de la data intrarii in vigoare a prezentei legi si se aduc la cunostinta publicului.
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Art.261

(1) Interventiile medicale asupra pacientului se pot efectua numai daca exista conditiile
de dotare necesare si personal acreditat.

(2) Se excepteaza de la prevederile alin. (1) cazurile de urgenta aparute in situatii
extreme.

Art.262

Pacientul are dreptul la ingrijiri terminale pentru a putea muri in demnitate.

Art.263

Pacientul poate beneficia de sprijinul familiei, al prietenilor, de suport spiritual,

material si de sfaturi pe tot parcursul ingrijirilor medicale. La solicitarea pacientului, Tn
familial.

Art.264

Pacientul internat are dreptul si la servicii medicale acordate de catre un medic

acreditat din afara spitalului.

Art.265

(1) Personalul medical sau nemedical din unitatile sanitare nu are dreptul sa supuna
pacientul nici unei forme de presiune pentru a-1 determina pe acesta sa 1l recompenseze
altfel decat prevad reglementarile de plata legale din cadrul unitatii respective.

(2) Pacientul poate oferi angajatilor sau unitatii unde a fost ingrijit plati

suplimentare sau donatii, cu respectarea legii.

Art.266

(1) Pacientul are dreptul la ingrijiri medicale continue pana la ameliorarea starii sale de
sandtate sau pana la vindecare.

(2) Continuitatea ingrijirilor se asigura prin colaborarea si parteneriatul dintre

diferitele unitati medicale publice si nepublice, spitalicesti si ambulatorii, de

specialitate sau de medicina generala, oferite de medici, cadre medii sau de alt personal
calificat. Dupa externare pacientii au dreptul la serviciile comunitare disponibile.
Art.267

Pacientul are dreptul sa beneficieze de asistentd medicala de urgentd, de asistenta
stomatologica de urgenta si de servicii farmaceutice, in program continuu.

Art.268

OBLIGATIILE PACIENTULUI

1. Sa respecte regulile referitoare la obligatiile ce la revin pe perioada internarii;

2. Bolnavii internati sunt obligati sa poarte pe durata internarii {inuta regulamentara de
spital;

3. Este interzisa circulatia bolnavilor in alte sectii decat cele in care sunt internati, cu
exceptia cazurilor care necesitd investigatii;

4. Bolnavii internati nu pot parasi unitatea sanitara decat pentru diferite consulturi si
investigatii prescrise de catre medic;

5. Este interzis consumul de bauturi alcoolice si fumatul in incinta spitalului;

6. Bolnavii internati sunt obligati sa respecte personalul medical din sectia unde sunt
internati i din spital;

7. Pacientii sunt obligati sa manifeste o atitudine civilizata fatd de ceilalti pacienti
internati;
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8. Respectarea ordinei si linistii, pastrarea curateniei in saloane, sala de mese, coridoare;
9. Nu se permite tulburarea linistii, degradarea mobilierului si bunurilor din dotarea
sectiel si spitalului, iIn caz contrar vor fi obligati la plata contravalorii bunurilor
deterioarte;

10.Introducerea in institutie de aparaturda audio-vizuala este posibila numai cu acordul
medicului sef de sectie.

11. Bolnavii internati sunt obligati sa respecte regulile de igiena personala;

12. Sa respecte regulile de acces, de conduita si disciplind ale spitalului;

13. Sa asigure individual paza si protectia bunurilor personale, de valoare pe care le
introduc n spital, asumandu-si intreaga responsabilitate cu privire la acestea;

14. Pacientul/ apartinatorul are obligatia de a citi consimfamintele informate aplicate in
unitate si de a le semna;

15. Sa respecte cu strictete planul de tratament si sa discute despre orice schimbare pe
care o0 doresc, sau care intervine din cauze externe, cu medicii curanti sau cu medici din
aceeasi arie de specializare cu cei care au stabilit tratamentul;

16. Sa isi asume intreaga responsabilitate pentru consecintele ce apar in cazul refuzului
de a urma tratamentul, instructiunile si recomandarile personalului medical;

17. Sa informeze personalul medical, intocmai si la timp, cu privire la orice manifestare
sau reactie la tratamentul sau medicamentele prescrise.

18. Sa restituie la garderoba spitalului echipamentul de spital primit la internare;

19. Sa achite contravaloarea serviciilor medicale in cazul in care pacientul nu este
asigurat

Art.269
Regulile si obiceiurile pe care pacientul trebuie sa le respecte in timpul spitalizarii vor fi
afisate in loc vizibil.

CAPITOLUL XVII
ALTE DISPOZITII FINALE

Art.270 GESTIUNEA DOSARULUI PACIENTULUI

Etapele de completare ale FOCG:

a) FOCG se initiaza in camera de garda sau in sectiile de spitalizare de zi

b) FOCG primeste un cod de bare aferent / numar de inregistrare

c) FOCG insoteste pacientul pe sectie si este preluata de asistenta de serviciu

d) FOCG este inregistrata la nivelul sectiei in registrul unic al sectiei

e) FOCG este la dispozitia medicilor si asistentelor medicale 24 din 24 de ore

f) FOCG este completata cu respectarea tuturor rubricilor si fara excluderea unei
rubrici

g) FOCG este completata zilnic de medicul curant si asistenta de salon

h) FOCG insoteste pacientul la orice consult interdisciplinar / paraclinic

1) La externarea pacientului FOCG se arhiveaza

Gestionarea FOCG:
j) Pe perioada internarii gestionarea FOCG se efectueaza in cadrul sectiei, prin
monitorizarea acesteia de catre asistenta sefa a sectieli
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k) FOCG se afla la indeméana profesionistilor tn biroul asistentei sefe

I) Persoanele straine de sectie nu au acces la FOCG

m)Gestionarea FOCG dupa externarea pacientului, este efectuata la serviciul de
Statistica medicala si DRG, prin inregistrarea datelor in format electronic,
transmiterea catre SNSPMS si monitorizarea rapoartelor de validare.

Art.271 Orarul de distribuire a meselor pentru pacienti si medicii de garda este
urmatorul:

Micul dejun: intre orele 07. 30 —08.30

Pranzul: intre orele 12. 30 —-13.30

Cina: intre orele 18. 00-19.00

Art.272 Frecventa schimbirii echipamentului pentru personalul care lucreaza in
sectiile medicale

Frecventa schimbarii echipamentului de protectie al personalului se face Tn functie
de gradul de risc astfel :echipamentul de protectie se schimba zilnic sau la nevoie la:
blocuri operatorii, ATI, CPU, sterilizare, bloc alimentar, punct de primire lenjerie
murdara;echipamentul de protectie se schimba la 3 zile sau la nevoie in urmatoarele
locuri de munca: sectii chirurgicale cu paturi, sectii cu profil medicina interna si
specialitti Tnrudite, laboratoare , punct de predare lenjerie curate.

Art.273 ELIBERAREA SI LIVRAREA IN REGIM DE URGENTA A
MEDICAMENTELOR

Aprovizionarea cu medicamente, materiale sanitare, materiale, bunuri si servicii
este 0 componenta importanta in desfasurarea activitatii sectiilor si compartimentelor.
De organizarea si desfagurarea activitatii de aprovizionare depinde nemijlocit si
calitatea serviciului medical final.

Aprovizionarea sectiei cu medicamente si materiale sanitare se face pe baza
Condicii de prescriptii medicamente si materiale sanitare care se intocmeste de cétre
asistenta, la recomandarea medicului curant si semnat de acesta.

Condica de prescriptii medicamente sanitare se completeazd pentru fiecare
pacient cu nr. FOCG si cod numeric personal dupa schema de tratament consemnata in
FOCG.

Pentru asigurarea urgentelor fiecare sef de sectie are obligatia intocmirii unui
barem minim de urgenta care constituie Aparatul de urgenta al sectiei.

Baremul de medicamente se inainteaza Consiliului medical pentru avizare si
managerului pentru aprobare.

Pentru eliberarea medicamentelor pentru Aparatul de urgenta se ntocmesc
Condici de prescriere medicamente si materiale sanitare distincte

Pentru aprovizionarea in regim de urgenta a sectiei cu medicamente, seful de
sectie intocmeste un referat de necesitate. Referatul de necesitate se depune la
registratura unitaii,

Referatul de necesitate este analizat de conducerea unitatii care stabileste
oportunitatea, eficacitatea, legalitatea si daca respecta acestea, 1l aproba. Dupa aprobare
referatul de necesitate este transmis Compartimentului administrativ (aprovizionare)
care verifica existenta contractelor de furnizare si intocmeste Comanda de
aprovizionare
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Periodic sefii de sectie si compartimente analizeazd consumul de medicamente,
materiale sanitare si materiale si stabilesc masuri de eficientizare si de incadrare a
cheltuielilor in indicatorii sectiei

Sefii de sectie si compartimente raspund de aprovizionarea ritmica a sectiei, n
concordanta cu planul de servicii medicale si cu incadrarea in bugetul de venituri si
cheltuieli ale sectiei.

Art.274 Tn vederea implicirii apartinatorilor la ingrijirea unor categorii de
bolnavi (inclusiv copii 0-16 ani)

1. in cazul pacientilor in stare criticd sau terminald, indiferent de sectia sau
compartimentul In care acestia sunt internati, familia poate solicita prezenta
permanenta langa pacient a unui singur membru de familie, cu acordul medicului
curant, daca conditiile din sectia sau compartimentul respectiv permit acest lucru. in
caz contrar, se va asigura accesul familiei periodic la pacient, asigurandu-se un
spatiu adecvat de asteptare, in apropierea sectiei sau compartimentului respective

2. in cazul pacientilor internati care au un grad redus de mobilitate din cauza patologiei
prezentate, pe oricare dintre sectiile sau compartimentele din spital, accesul unei
persoane poate fi permanent.

3. in cazul copiilor internati in sectiile sau compartimentele de terapie intensiva se
asigurd prezenta cu caracter permanent a unuia dintre parinti, daca se solicitd acest
lucru.

4. in cazul copiillor panda la 14 ani internati in oricare dintre sectiile sau
compartimentele din unitatea sanitard se acceptd prezenta unul apartindtor
permanent, daca se solicita acest lucru.

5. in cazul copiilor cu varsta cuprinsa intre 14 si1 18 ani internati in oricare dintre
sectiile sau compartimentele din unitatea sanitarda se poate accepta prezenta unui
apartinator permanent, cu acordul sefului de sectie.

6. asigurarea securitatii copiilor contra accidentelor in sectiile de pediatrie si nou-
nascuti;

7. transmiterea concluziilor diagnostice si a indicatiilor terapeutice pentru bolnavii
externati medicilor de familie sau (unitatilor sanitare ambulatorii);

8. respectd programul de curatenie a saloanelor/rezervelor si a anexelor sanitare ale
acestora

Art.275 Prevederile regulamentului sunt obligatorii si vor fi cunoscute si aplicate
corespunzator de catre toti salariatii spitalului.

Art.276 Nerespectarea dispozitiilor legale si a regulamentului de organizare si
functionare al spitalului atrage raspunderea disciplinard, materiald, civila,
contraventionald, si dupa caz, penald, 1n sarcina persoanelor vinovate.

Art.277 Toate atributiile cuprinse in regulamentul spitalului se vor regasi in figele
postului salariatilor spitalului.
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Art.278 Orice modificari intervenite in structura si atributiile unititii sanitare se vor
consemna imediat in regulamentul de organizare si functionare.

MANAGER DIRECTOR MEDICAL
Dr Gavrlla Olguta Alice Dr.Dijméresc | Anda Lorena
DIRECTOR FIN CONTABIL DIRECTOR INGRIJIRI
Ec.Crainiceanu Elena Victorita As.Coanda Mariana
(U, 'Ju/
L
CONSILIER JURIDIC SEF SERV.RUONS
Socoteanu Anca Daiana Ec.Coman Mihai
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ANEXA 1

Regulamentul de Organizare si Funcrionare al Spitalului congine Tn mod expres
urmatoarele mengiuni:

1. definirea manevrelor care implica solutii de continuitate, a materialelor utilizate
si a conditiilor de sterilizare pentru fiecare sectie in parte
INJECTIA INTRAVENOASA:
- spalarea mainilor cu apa, sapun sau dezinfectant existent la sala de tratament
- vata si alcool (dezinfectant) pentru dezinfectia locului punctiei (injectiei
intravenoase)
- garou-pentru evidentierea venei ce urmeaza a fi punctionata
- ac si seringa sterila sau ac si vacutainer steril de unica folosinta
- vata si alcool
- spalarea mainilor dupa terminarea operatiunilor efectuate
PERFUZIA INTRAVENOASA
- Materiale necesare:
- vats si alcool sau alt dezinfectant
- garou, romplast
- perfuzor
- Manevre efectuate:
- spalarea méainilor
-pregatirea perfuziei prin montarea perfuzorului in flacon (glucoza, ser
fiziologic)

- introducerea cu ac si seringa sterila in caz de nevoie a eventualelor solutii
- aplicarea garoului pentru evidentierea venei de punctionat

- dezinfectia locala

prinderea cu romplast si fixarea perfuzorului

INJECTIA INTRAMUSCULARA

materiale necesare:

seringa de unica folosinta cu doua ace
tampon de vata cu alcool

substanta de injectat

Cu unul din ace se aspira in seringa substanta de injectat, se schimba acul, se
dezinfecteaza zona de administrare, se introduce acul cu seringa atasata, se aspira
si se introduce lent solutia.
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TRATAMENT COLECTIE

Sterilizare locala cu alcool sanitar
Anestezie subcutanata cu xilina 1% sau 2%
Incizie cu bisturiu, pense

Drenaj prin aspiratie cu canula

Lavaj — apa oxigenata

Pansament local cu rivanol, leocoplast
Conditii de sterilizare- autoclav 2h/180%

BIOPSIA LEZIUNILOR CUTANATE SUSPECTE , IN VEDEREA
EFECTUARII EXAMENULUI BIOLOGIC

Manevre folosite:

sectionarea tesuturilor (deschiderea unor colectii purulente, eliminarea )
necrozarea prin efect de combustie termica (ex. tumori benigne, tumori
maligne)

hemostaza (ex. sangerari in plagi, rupturi de tumori benigne sau maligne,
rupturi de vene varicoase)

Materiale utilizate:

instrumente taioase si de disectie: foarfece, bisturiu

instrumente de hemostaza, prindere, compresiune. Pense

instrumente pentru curatirea tesuturilor necrozate, mortificate: curette mici
sterilizare, autoclav, pupinel

FRACTURA DESCHISA:

Manevre folosite:

se efectueaza toaleta plagii prin dezinfectarea tegumentului cu betadina si
spalarea plagii cu apa oxigenata si cloramina

se izoleaza plaga cu campuri sterile

se efectueaza anestezie locala cu xilina 1%

reducerea ortopedica a focarului de factura

se efectueaza sutura tendonului exstensor prin tenorafie

sutura plagii, pansament

imobilizarea Tn aparat gipsat cu fereastra pentru a putea efectua pansamente la
plaga

tratamentul se efectueaza in sala de tratament de ortopedie

Materiale utilizate:

pense kocher

pense chirurgicale

ace de suturi

foarfece

Trusa se sterilizeazda la etuva dupa decontaminarea si dezinfectia
instrumentarului.
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EXTRACTIA CORPILOR STRAINI CORNEENI:
anestezie locala cu picaturi sterile sau xilina 2%
ace pentru corpi straini, respectiv ace de seringa de recoltat-sterile-de unica
folosinta
picaturi dupa extractie-antibiotic
leucoplast
manevra se executa la biomicroscop
sondajul cailor lacrimale
interventie chirurgicala pentru salijom

NASTEREA

Manevre folosite

pregatirea pacientei pentru a intra in sala de nastere(toaleta generala, toaleta
locala, golirea intestinelor, monitorizarea perimetrelor, Tnaltime, cantarire, puls,
Tmbracarea pentru sala, intratul in sala

n timpul travaliului:

supravegherea parametrilor fetali, reevaluarea cazului din 4 in 4 ore prin tuseu
vaginal pe masa ginecologica cu pastrarea conditiilor de asepsie si antisepsie a
Tncaperii si a personalului

n timpul nasterii:

dezinfectia locala a gravidel

izolarea cu campuri sterile

pregatirea medicului- spalare, Tmbracare in halat steril, masca sterila, calota,
botosei, manusi

Tmbracarea ajutoarelor

Tmbracarea personalului medical de la nou-nascuti

pregatirea mesei pentru nastere

Materiale utilizate:

comprese, tampoane, campuri, izolatoare, manusi, halate, masca, calota

solutii dezinfectante

perfuzoare, seringi

Conditii de sterilizare:

exista doua compartimente de sterilizare- la ginecologie- parter, la obstetrica
etajul |

materialul moale (comprese, halate) se sterilizeaza la autoclav

instrumentarul metalic (truse de operatii, truse de nastere, truse de chiuretaj)se
sterilizeaza la pupinel

accesorile instrumentelor medicale de plastic sunt produse de unica folosinta

la fiecare compartiment de sterilizare exista un program de primire si un
program de ridicare a truselor si a casoletelor cu material moale

PUNCTIA
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Manevre folosite:
- pregatire bolnavului
- asezarea n pozitie (ginecologica) pe masa
- aseptia zonei de punctie
- izolarea cu campuri sterile a zonei
- pregatirea operatorului (dezinfectia mainilor, botosei, masca, calota, halat,
manusi sterile)
- pregatirea ajutoarelor
- anestezia bolnavei
- efectuarea manevrei
Materiale utilizate:
comprese, tampoane sterile
trusa sterila- ac de punctie
solutii antiseptice
seringi, perfuzoare, eprubete, lame, recipienti pentru anatomie patologica

CHIURETAJUL

- hemostatic

- biopsic

- 1n cazul intreruperii cursului sarcini

- diagnostic

- biopsie exocol

- biopsie endocol

- Materiale utilizate:

- trusa chiuretaj+canula aspiratie+aspirator

- biotern

- antiseptice locale, anestezic

- tampoane, mese, comprese

- manusi

- perfuzor, seringi

- campuri sterile

- recipiente pentru recoltat material biologic pentru anatomie patologica,
eprubete sterile

- Manevre folosite:

- pregatirea bolnavului

- asepsia bolnavei

- anestezia intra venoasa

- pregatirea si imbracarea chirurgului (calota, masca, botosei, halat steril, manusi
sterile +echipament al personalului din sala)

OPERATII
- 1n obstetrica-operatia cezariana cu variante
- 1n ginecologie-perineale, col uterin, corp uterin, anexe

- Manevre folosite:
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9.

pregatirea preoperatorie a bolnavei (clisma, sondare vezicala, cateter venos,
masajul cavitati vaginale, pozitionarea bolnavei pe masa de operatie, izolarea
cu campuri sterile a zonei operatiei

pregatirea echipei operatorii — spalare cu solutii antiseptice, botosei, masca
sterila, boneta sterila, halat steril, manusi sterile, sorturi protectoare sterile a
tuturor celor din echipa operatorie

Materiale utilizate:

trusa operatorie sterila

lama sterila

perfuzoare, seringi, sonda vezicala, branula, tuburi de dren,material de sutura
comprese, campuri, izolatoare, musama

eprubete pentru recoltat sterile

recipiente pentru anatomie patologica

solutii antiseptice si de dezinfectie

obligativitatea pastrarii de catre personalalul medical a confidentialitatii fata de
terti (altii det familia si reprezentantii legali) asupra tuturor informatiilor decurse
din serviciile medicale acordate asiguratilor

obligativitatea acordarii serviciilor medicale Th mod nediscriminatoriu
asiguratilor

obligativitatea respectarii dreptului la libera alegere a furnizorului de servicii
medicale in situatiile de trimitere in consulturi interdisciplinare

neutilizarea materialelor si a instrumentelor a caror conditie de sterilizare nu este
sigura

obligativitatea completarii prescrptiilor medicale conexe actului medical atunci
cand este cazul pentru afectiuni acute, subacute,cronice (initiale)

exista un plan de pregatire profesionala continua a personalului medical
prevederi referitoare la obligatiile personalului spitalului pentru respectarea
clauzelor contractuale cu casa de asigurari de sanatate si sanctiuni in caz de
nerespectare a acestor clauze

Spitalul are serviciu de garda permanent

10.serviciul de garda are dotarea specifica pentru furnizarea serviciilor de urgenta
11.serviciul de gardaa este organizat conform prevederilor legale
12.STANDARD REFERITOR LA RELATIA CONTRACTUALA FURNIZOR —

CASA DE ASIGURARI DE SANATATE

13.Furnizorul a respectat clauzele contractuale asa cum sunt ele definite in

contractul de furnizare de servicii incheiat cu Casa de Asigurari de Sanatate.
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